
สหกรณ์ออมทรัพย์ตํารวจจังหวัดชายแดนภาคใต้  จํากัด 
53  ถนนสุขยางค์   อําเภอเมือง  จังหวัดยะลา   95000  โทร. 0 7321 6889 
 

 
 

       

                วันท่ี…….…..เดือน…………………...…….….พ.ศ……….………. 

เรื่อง    ขอลาออกจากการเป็นสมาชิกสหกรณ์ออมทรัพย์ตํารวจจังหวัดชายแดนภาคใต้ จํากัด 

เรียน   คณะกรรมการดําเนินการ สหกรณ์ออมทรัพย์ตํารวจจังหวัดชายแดนภาคใต้ จํากัด 

  ข้าพเจ้า……………………………………………..……………………….………สมาชิกเลขทะเบียนท่ี………..………… 
มีความประสงค์ขอลาออกจากการเป็นสมาชิกสหกรณ์ฯ  เนื่องจาก (ระบุเหตุผล)…………………….….……………….………… 
…………………………………………………………………………………………………………….……… 
  ขอเรียนว่า  ปัจจุบันมีทุนเรือนหุ้นอยู่ในสหกรณ์ฯ จํานวน ………….หุ้น เป็นเงิน………..………….…...บาท   

  (   )  ไม่มีหนี้สินผูกพันกับสหกรณ์ฯ แต่อย่างใด และสหกรณ์ฯ จะต้องจ่ายคืนค่าหุ้นให้ข้าพเจ้า      
เป็นเงิน…………………….……บาท  (…………………………………………..……………) 
  (  ) มีหนี้สินผูกพันกับสหกรณ์ฯ เป็นเงิน…………………....………………………บาท  ซ่ึงหาก
คณะกรรมการสหกรณ์ฯ  พิจารณาอนุมัติให้ข้าพเจ้าลาออกจากการเป็นสมาชิกสหกรณ์ฯ  ได้   
  (   )  ข้าพเจ้ายินยอมให้นําทุนเรือนหุ้น  หักกลบลบหนี้  และสหกรณ์ฯ จะต้องจ่ายคืนค่าหุ้นให้
ข้าพเจ้า  เป็นเงิน……………….……บาท  (……………………............………..……………) 
  (   ) ข้าพเจ้ายินยอมให้นําทุนเรือนหุ้น หักกลบลบหนี้ และข้าพเจ้าจะต้องนําเงินมาจ่ายให้กับ
สหกรณ์ฯ เป็นเงิน…………………….บาท (…………………………………..….……...) 
  (   ) ข้าพเจ้าติดเป็นผู้คํ้าประกัน  จํานวน …....…ราย  คือ 
   (1)………………………………………………….……………………..  

(2)………………………………………………………………………... 
(3)………………………………………………….……………………..  
(4)………………………………………………………………………... 
(5)………………………………………………….……………………..  
 

  จึงเรียนมาเพ่ือพิจารณา 
      ลงชื่อ.......................................................   
                       (………..…...............………………) 
              สมาชิกเลขทะเบียนท่ี ……............. 
 
 
 

      อนุมัติ          ไม่อนุมัติ 
  ตามมติท่ีประชุมคณะกรรมการ 
      ครั้งท่ี…. …วันท่ี….…./……………/……………. 


