
 
แบบตรวจสอบหลกัฐานการขอกูเ้งินสามัญของสมาชกิ  
สหกรณ์ออมทรัพยต์ำรวจภูธรจังหวัดอุทัยธานี จำกัด 

 

ประจำเดือน...............................พ.ศ.................... 

ชื่อ............................................................. ...............................................................สมาชิกเลขทะเบียนที่........................ 

รายการเอกสารหลักฐาน มี ไม่มี หมายเหตุ 

ผู้กู้ 
(อย่างละ 1 ฉบับ) 

สำเนาบัตรประชาชน พร้อมลายมือชื่อรับรองสำเนาถูกต้อง    
สำเนาทะเบียนบ้าน   พร้อมลายมือชื่อรับรองสำเนาถูกต้อง   
สำเนาทะเบียนสมรส  พร้อมลายมือชื่อรับรองสำเนาถูกต้อง   
เครดิตบูโร   

คู่สมรส 
(อย่างละ 1 ฉบับ) 

สำเนาบัตรประชาชน พร้อมลายมือชื่อรับรองสำเนาถูกต้อง    
สำเนาทะเบียนบ้าน   พร้อมลายมือชื่อรับรองสำเนาถูกต้อง   

ผู้ค้ำประกัน 1 
(อย่างละ 1 ฉบับ) 

สำเนาบัตรประชาชน พร้อมลายมือชื่อรับรองสำเนาถูกต้อง    
สำเนาทะเบียนบ้าน   พร้อมลายมือชื่อรับรองสำเนาถูกต้อง   
สำเนาทะเบียนสมรส  พร้อมลายมือชื่อรับรองสำเนาถูกต้อง   

คู่สมรส 1 
(อย่างละ 1 ฉบับ) 

สำเนาบัตรประชาชน  พร้อมลายมือชื่อรับรองสำเนาถูกต้อง    
สำเนาทะเบียนบ้าน   พร้อมลายมือชื่อรับรองสำเนาถูกต้อง   

ผู้ค้ำประกัน 2 
(อย่างละ 1 ฉบับ) 

สำเนาบัตรประชาชน พร้อมลายมือชื่อรับรองสำเนาถูกต้อง    
สำเนาทะเบียนบ้าน   พร้อมลายมือชื่อรับรองสำเนาถูกต้อง   
สำเนาทะเบียนสมรส  พร้อมลายมือชื่อรับรองสำเนาถูกต้อง   

คู่สมรส 2 
(อย่างละ 1 ฉบับ) 

สำเนาบัตรประชาชน  พร้อมลายมือชื่อรับรองสำเนาถูกต้อง    
สำเนาทะเบียนบ้าน   พร้อมลายมือชื่อรับรองสำเนาถูกต้อง   

เจ้าหน้าที่การเงิน คำรับรองของเจ้าหน้าที่การเงินของแต่ละหน่วย    

ผู้บังคับบัญชา คำรับรองของผู้บังคับบัญชาว่าเห็นควรให้กู้ได้/ไม่เห็นควร    

หมายเหตุ  1. ผู้กู้และผู้ค้ำประกันต้องลงลายมือชื่อในเอกสารการกู้และเอกสารค้ำประกันให้ครบถ้วนถูกต้องตรงกันทุกแผ่น  
                  

***กรอกสัญญาด้วยปากกาสีน้ำเงิน ห้ามลบ ห้ามใช้น้ำยาลบคำผิด  

หากกรอกข้อความผิด ให้ขีดฆ่าและกรอกข้อความใหม่ให้ถูกต้อง แล้วลงลายมือชื่อกำกับ*** 

 
2. ขอเครดิตบูโร ธนาคารกรุงไทย (ฉบับละ 150 บาท) ที่อยู่/ส่งมาที่ สหกรณ์ออมทรัพยต์ำรวจภูธรจังหวัด         

        อุทัยธานี จำกัด หมู่ 2 ตำบลสะแกกรัง อำเภอเมือง จังหวัดอุทัยธานี 61000  
 
   ตรวจสอบเอกสารทั้งหมดถูกต้องครบถ้วนแล้ว          

 

ลงชื่อ.............................................. 
       (นางสาวชญาณิศา จันทร์มี) 
             เจ้าหน้าที่นิติกร 
  วันที่.........…/….…..…./…..…..….... 

 



 

      
   
  
 
 

คำขอกู้เงินสามัญ 
 

          เขียนที.่...................................................................................... .. 

   วันที่……....….เดือน…………………..….…………พ.ศ…….…….………… 

เรียน คณะกรรมการดำเนินการสหกรณ์ออมทรัพย์ตำรวจภูธรจังหวัดอุทัยธานี จำกัด 

 ข้าพเจ้า........................................................ .................................................สมาชิกเลขทะเบียนที่.................................. 
สังกัด..................................................เงินเดือน/ค่าจ้าง เดือนละ....... ..............................บาท เงินเพ่ิม.....................................บาท 
เงินประจำตำแหน่ง...........................บาท รวมเงิน.............................บาท ขอเสนอคำขอกู้เงินสามัญ เพ่ือโปรดพิจารณาดังต่อไปนี้ 
 ข้อ 1. ข้าพเจ้าขอกู้เงิน จำนวน................................................บาท (.................................................................................) 
โดยจะนำไปใช้เพื่อการดังต่อไปนี้ (ชี้แจ้งเหตุผลแห่งการกู้โดยชัดเจน)........................................................... ..................................... 
 ข้อ 2. ขณะนี้ข้าพเจ้ารับราชการหรือทำงานในตำแหน่ง...................................................................... ............................... 
บัตรประจำตัวประชาชน/ข้าราชการ/รัฐวิสาหกิจ เลขที่.................................................สังกัด...........................................................  
ที่อยู่ปัจจุบัน บ้านเลขที่..........................................ถนน................................................ ตำบล.......................................................... 
อำเภอ..................................จงัหวัด............................................รหัสไปรษณีย์................................ โทรศัพท์..................... .............. 

 ข้อ 3. นอกจากทุนเรือนหุ้นที่ข้าพเจ้ามีอยู่ในสหกรณ์ ข้าพเจ้าขอเสนอหลักประกัน ดังต่อไปนี้ 

ลำดับ ชื่อ - นามสกุล เลขทะเบียน ทำงานประจำ 
ในตำแหน่ง/สังกัด 

เงินเดือน/
ค่าจ้าง 

ลายมือชื่อ 
ผู้ค้ำประกัน 

1      

2      

3      

4      

 

 ข้อ 4. ถ้าข้าพเจ้าได้รับเงินกู้ ข้าพเจ้าขอส่งต้นเงินกู้เป็นงวดรายเดือน งวดละ...................................................บาท 

(อัตราดอกเบี้ยเป็นไปตามประกาศของสหกรณ์) เป็นจำนวน............................... ......................งวด ตามระเบยีบของสหกรณ์ฯ  

 ข้อ 5. ในการรับเงินกู้ ข้าพเจ้าจะได้ทำหนังสือสัญญากู้สำหรับเงินกู้สามัญให้ไว้ต่อสหกรณ์ตามแบบที่สหกรณ์กำหนด 

 ข้อ 6. ในการขอกู้ครั้งนี้ คู่สมรสของข้าพเจ้า (ถ้ามี) ได้ตกลงที่จะทำความยินยอมให้ไว้เป็นหลักฐานในสัญญากู้เงิน 

 
ลงชื่อ..............................................................ผู้ขอกู้ 

(.............................................................) 

 

หนังสือสัญญากู้ที่………..……/……….....           

วันที่……..……/……….……./……............. 



 
 

 
    

หนังสือกู้เงินสำหรับเงินกูส้ามัญ 
สัญญาเลขที่………...…../……………….. 

เขียนที.่.........................................................................................  

          วันที…่…........….เดือน…………....……...…..….……พ.ศ…….……..…… 

               ข้าพเจ้า……………………………..…………..….............….........……สมาชิกเลขทะเบียนที่……………........….อายุ................ปี   

เลขที่บัตรประจำตัวประชาชน  -  -  -  -  
รับราชการหรือทำงานประจำในตำแหน่ง………….…..……....…...............….…สังกัด….………………....……….……ได้รับเงินเดือน/ค่าจ้าง  
เดือนละ.......................................บาท ที่อยู่ปัจจุบันบ้านเลขที่…………………หมู่ที่...............ถนน…………………...…....…....ตำบล/
แขวง…………………..…………...........อำเภอ/เขต…….…….……....………จังหวัด………………......…….…..รหัสไปรษณีย์.........................
โทรศัพท์……….…..……….......................ขอทำหนังสือกู้เงินให้ไว้ต่อสหกรณ์ออมทรัพย์ตำรวจภูธรจังหวัดอุทัยธานี จำกัด ซึ่งต่อไปนี้
ในหนังสือกู้เงินนี้จะใช้คำว่า “สหกรณ์” เพ่ือเป็นหลักฐานดังต่อไปนี้ 
 ข้อ 1. ข้าพเจ้าได้กู้เงินจากสหกรณ์ เป็นจำนวน……..…….........….……..….....บาท (............................................................)   
โดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือ..........................……………………………..........…...…..และข้าพเจ้าได้รับเงินจำนวนดังกล่าวนั้นโดยถูกต้องแล้ว 
 ข้อ 2. ข้าพเจ้ายินยอมเสียดอกเบี้ยเงินกู้ให้สหกรณ์ในอัตราตามประกาศของสหกรณ์ ในกรณีที่มีเหตุจำเป็นที่สหกรณ์
จะต้องเปลี่ยนแปลงอัตราดอกเบี้ยเงินกู้เพ่ิมขึ้นหรือลดลง ข้าพเจ้ายินยอมให้สหกรณ์เปลี่ยนแปลงอัตราดอกเบี้ยได้ตามที่สหกรณ์
เห็นสมควรเมื่อใดก็ได้ ทั้งนี้สหกรณ์ไม่ต้องแจ้งให้ข้าพเจ้าทราบล่วงหน้า 
 ข้อ 3. ข้าพเจ้าขอชำระคืนหนี้เงินกู้เป็นงวดรายเดือน   
                          ต้นเงินเท่ากันทุกงวดๆ ละ............................บาท พร้อมด้วยดอกเบี้ย          จำนวน...................งวด 
                          ต้นเงินและดอกเบี้ยเท่ากันทุกงวด ๆ ละ..............................บาท                จำนวน...................งวด  
                               ทั้งนี้ตั้งแต่งวดประจำเดือน.....................................พ.ศ.....................เป็นต้นไป 
           ข้าพเจ้าขอยืนยันว่าการส่งคืนเงินกู้ (รวมทั้งต้นเงินและดอกเบี้ย) แต่ละงวดถึงกำหนดภายในสิ้นเดือนที่ระบุไว้สำหรับ
งวดนั้น ๆ 
 ข้อ 4. ในการส่งคืนต้นเงินกู้พร้อมด้วยดอกเบี้ยตาม ข้อ 3 นั้น ข้าพเจ้ายินยอมให้ผู้บังคับบัญชาหรือเจ้าหน้าที่ผู้จ่ายเงิน
ได้รายเดือนและเงินได้อ่ืนของข้าพเจ้า หักจำนวนเงินงวดชำระหนี้ซึ่งข้าพเจ้าต้องส่งต่อสหกรณ์นั้น จากเงินได้รายเดือนและเงินได้
อื ่นของข้าพเจ้าเพื ่อส่งต่อสหกรณ์ด้วยความยินยอมนี ้ให ้ม ีอยู ่ตลอดไปโดยทำหนัง สือยินยอมให้หักเงินได้รายเดือน 
และเงินได้อ่ืนมอบไว้ ทั้งนี้จนกว่าจะได้ชำระหนี้ตามหนังสือกู้เงินสำหรับเงินกู้สามัญนี้โดยสิ้นเชิงแล้ว 
          ข้อ 5. ข้าพเจ้ายินยอมถือว่า ในกรณีตามข้อบังคับในข้อที่ว่าด้วยการควบคุมหลักประกันและการเรียกคืนเงินกู้ให้ถือ  
ว่าเงินกู้ที่ได้รับไปจากสหกรณ์นี้เป็นอันถึงกำหนดส่งคืนโดยสิ้นเชิงพร้อมทั้งดอกเบี้ยในทันทีโดยมิพักต้องคำนึงถึงกำหนดเวลา  
ที่ให้ไว้ก่อน 
 ข้อ 6. ข้าพเจ้ายอมรับผูกพันตามข้อบังคับของสหกรณ์ว่า ถ้าข้าพเจ้าออกหรือย้ายจากราชการหรืองานประจำ  
ข้าพเจ้าจะต้องแจ้งเป็นหนังสือให้สหกรณ์ทราบ และจัดการชำระหนี้สินซึ่งข้าพเจ้ามีอยู่ต่อสหกรณ์ให้เสร็จสิ้นก่อน 

ถ้าข้าพเจ้าไม่จัดการชำระหนี้สินให้เสร็จสิ้นตามที่กล่าวในวรรคก่อน ข้าพเจ้ายินยอมให้เจ้าหน้าที่ผู้จ่ายเงินสะสมสำหรับ
ข้าราชการบำเหน็จ บำนาญ หรือเงินอื่นใดที่ทางราชการหรือหน่วยงานเจ้าสังกัดหรือนายจ้างจ่ายให้แก่ข้าพเจ้า หักเงินดังกล่าว
เพ่ือชำระหนี้ต่อสหกรณ์ให้เสร็จสิ้นเสียก่อนได้ 
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 ข้อ 7. หากข้าพเจ้าได้ย้ายที่อยู่จากที่ได้แจ้งไว้ในหนังสือนี้  ข้าพเจ้าจะแจ้งให้สหกรณ์ทราบเป็นหนังสือโดยทันที 
 ข้อ 8. ตราบใดที่ข้าพเจ้ามีหนี้อยู่กับสหกรณ์ ข้าพเจ้าประสงค์ให้สหกรณ์นำเงินปันผล เงินเฉลี่ยคืนหรือเงินอื่นใดที่
ข้าพเจ้าได้รับไปหักกลบลบหนี้กับหนี ้เงินกู ้ที ่ข้าพเจ้ามีอยู ่กับสหกรณ์ได้ เมื ่อข้าพเจ้ามีสิทธิได้รับเงินดังกล่าวและให้ถือ  
เอาข้อสัญญานี้เป็นเจตนาของข้าพเจ้าที่จะให้หักกลบลบหนี้ โดยให้สหกรณ์มีอำนาจที่จะดำเนินการหักกลบลบหนี้ได้   
 ข้อ 9. ข้าพเจ้าได้ทำหนังสือยินยอมให้ผู ้บังคับบัญชาหักเงินได้รายเดือนและเงินได้อื ่นจำนวนสองฉบับมอบไว้ 
ให้สหกรณ ์หน่วยงานต้นสังกัด เพ่ือเก็บไว้เป็นหลักฐาน 
 ข้อ 10. สัญญาเงินกู้ทุกข้อเป็นอิสระต่อกัน หากข้อใดเป็นโมฆะไม่ทำให้ข้ออื่นเสียไปด้วยยังคงใช้บังคับได้ต่อไป 
 ข้อ 11. ข้าพเจ้ายินยอมให้สหกรณ์ดำเนินการตรวจสอบ หรือเปิดเผยข้อมูลส่วนตัว หรือข้อมูลเกี่ยวกับสินเชื่อของ
ข้าพเจ้าได้  
 เอกสารแนบท้ายส ัญญาเงินกู ้สามัญถือว ่าเป็นส ่วนหนึ ่งของสัญญาและเป็นอิสระต่อกันหากข้อหนึ ่งข ้อใด  
เป็นโมฆะไม่ทำให้สัญญาเสียทั้งฉบับ 
 ข้าพเจ้าได้อ่านข้อความในหนังสือกู้เงินสำหรับเงินกู้สามัญนี้โดยตลอดแล้วเห็นว่าถูกต้อง จึงได้ลงลายมือชื่อไว้เป็นสำคัญ
ต่อหน้าพยาน  

           ลงชื่อ……….………………………………….….ผู้กู ้
             (……………………………….…………….) 

           ลงชื่อ……………….……….……………………พยาน       
                         (……….…………..…………..……………)  

             ลงชื่อ………………..………………………....พยาน                   
                  (……………………………..…………..…) 

                    
 
 
 
 

 

 

 

 

ข้าพเจ้า.............................................................................................................................................ได้รับเงินกูส้ามัญ 
   จำนวน.....................................................................บาท (....................................................................................................) 
   ตามหนังสือกู้เงินฉบับนี้เป็นการถูกต้องแล้ว ณ วันที่...................เดือน..............................................พ.ศ.............................. 
   โดย โอนเงินเข้าบัญชีธนาคารกรุงไทย เลขที่บัญชี................................................................................ ................................. 

ลงชื่อ……….……………………..………….….ผู้รับเงิน                   
      (……………….……..….……..………….) 

รับรองตนเองกรณีที่ผู้กู้ (โสด) 

ข้าพเจ้า..................................................................................... 
ขอรับรองว่าโสดจริง 

      (ลงชื่อ).....................................................ผู้กู้         

            (......................................................)  

 

 

 

คำยินยอมของคู่สมรส (ใช้เฉพาะกรณีท่ีผู้กู้มีคู่สมรส) 

เขียนที่ .............................................................................. 
                                                                          วันที่……………เดือน………………………พ.ศ.......................... 

ข้าพเจ้า นาย/นาง……………….….………....……….........................................…............................................................................... 
ในฐานะที่ข้าพเจ้าเป็นสามี/ภรรยา ของนาย/นาง………………………..………….........................………..….............ยินยอมให้กู ้เงินกับ 
สหกรณ์ออมทรัพย์ตำรวจภูธรจังหวัดอุทัยธานี จำกัด ตามหนังสือกู้เงินข้างต้นนี้ ข้าพเจ้าจึงได้ลงลายมือชื่อไว้เป็นสำคัญ  

…………………………..……………….…. คู่สมรสผู้ให้คำยินยอม 
(..……………………………..………….….) 
………………………………………...……. ผู้ขอกู้ 
(..……………………………………..….….) 



 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

สำหรับเจ้าหน้าที่ 

        ข้าพเจ้าได้ตรวจสอบสิทธิ์ในการกู้ เอกสารประกอบการกู้และข้อมูลเบื้องต้นแล้วครบถ้วนถูกต้อง เป็นไป
ตามวัตถุประสงค์การกู้ครั้งนี้และคำขอกู้และหนังสือกู้เงินนี้ได้ทำข้ึนโดยถูกต้องแล้ว    

          ลงชื่อ…………………...........……….………   ลงชื่อ…………………...........……….……… 
           (นางสุดารัตน์ อ่างคำ)              (นางสาวชญาณิศา จันทร์มี) 
             เจ้าหน้าที่สินเชื่อ            เจ้าหน้าที่นิติกร 
      

       ข้าพเจ้าได้จ่ายเงินถูกต้อง ครบถ้วนตามหนังสือสัญญากู้เงินฉบับนี้เป็นที่เรียบร้อยแล้ว 

ลงชื่อ…………………...........……….……… 
        (นางสาวนริศรา วงษ์เมฆ) 
             เจ้าหน้าที่การเงิน 

 
 

บันทึกการอนุมัติ 

เสนอ  คณะกรรมการเงินกู้สหกรณ์ออมทรัพย์ตำรวจภูธรจังหวัดอุทัยธานี จำกัด ชุดที่........................./................ 
 
         ในการประชุม วันที่........................................................... ...........................................................................  

ลงชื่อ…………………...........……….……… 
        (นางสาวน้ำอ้อย สิมากรณ์) 

รองผู้จัดการ รักษาการแทนผู้จัดการ 
สหกรณ์ออมทรัพย์ตำรวจภูธรจังหวัดอุทัยธานี จำกัด 

 

รับรองว่าผู้กู้ กู้เงินสามัญไปใชถู้กต้องตามวัตถุประสงค์ของการกู้จริง  

ข้าพเจ้า...................................................................................... ... 

     ขอรับรองว่าผู้กู้ใช้เงินกู้ถูกต้องตามวัตถุประสงค์จริง 

     (ลงชื่อ)..........................................................กรรมการประจำหน่วย       
            (..........................................................)  
 
 

 



 
 
 
 
 

 

 
 

หนังสือยินยอมให้สว่นราชการหักเงินชำระหนี้ 
สหกรณ์ออมทรัพย์ตำรวจภูธรจังหวดัอุทัยธานี จำกัด  

เขียนที.่.........................................................................................  

   วันที่……....….เดือน…………………..….…………พ.ศ…….…….………… 

 ข้าพเจ้า……………………………..…………..….............….........……สมาชิกเลขทะเบียนที่……………........….อายุ.......................ป ี  

เลขที่บัตรประจำตัวประชาชน  -  -  -  -  
รับราชการหรือทำงานประจำในตำแหน่ง………….…..……....…...............….…สังกัด….………………....……….……ได้รับเงินเดือน/ค่าจ้าง  
เดือนละ.......................................บาท ที่อยู่ปัจจุบันบ้านเลขที่…………………หมู่ที่...............ถนน…………………...…....…....ตำบล/
แขวง…………………..…………...........อำเภอ/เขต…….…….……....………จังหวัด………………......…….…..รหัสไปรษณีย์.............................
โทรศัพท์……….…..……….................................................ขอทำหนังสือมอบไว้ให้สหกรณ์ออมทรัพย์ตำรวจภูธรจังหวัดอุทัยธานี จำกัด   
ซึ่งต่อไปนี้ให้เรียกว่า “สหกรณ์” และ/หรือหน่วยงานที่มีหน้าที่เบิกจ่ายเงินที่ข้าพเจ้าพึงได้รับจากสำนักงานตำรวจแห่งชาติหรือ
หน่วยงานอื่น เพื่อหักเงินชำระหนี้ ตามสัญญากู้เลขท่ี..........................หรือ คำขอกู้เลขที่...........................ดังต่อไปน้ี 
 ข้อ 1. ข้าพเจ้ายินยอมให้ หน่วยงานท่ีมีหน้าท่ีเบิกจ่ายเงินของทุกหน่วยงานในสำนักงานตำรวจแห่งชาติ หักเงินเดือน ค่าจ้าง  
บำเหน็จบำนาญ เงินประจำตำแหน่ง เงินเพิ่ม และเงินอื่นในลักษณะเดียวกัน แล้วแต่กรณีที่ข้าพเจ้าพึงได้รับจากสำนักงานตำรวจ
แห่งชาติ ส่งชำระหนี้ที ่ข้าพเจ้ามีอยู่กับสหกรณ์ตามสัญญากู้ หรือคำขอกู้ดังกล่าวข้างต้นตามจำนวนที่สหกรณ์ได้แจ้งให้ทราบ  
แทนข้าพเจ้า 
 ข้อ 2. กรณีข้าพเจ้าจะได้โอนย้ายไปสังกัดส่วนราชการ องค์การ รัฐวิสาหกิจอื่นใดนอกสำนักงานตำรวจแห่งชาติ เกษียณอายุ
ราชการหรือพ้นจากหน้าที่ราชการด้วยเหตุใด ๆ ก็ตาม ข้าพเจ้ายินยอมให้หน่วยงานที่มีหน้าที่เบิกจ่ายเงินของส่วนราชการหรือ
หน่วยงานท่ีข้าพเจ้าโอนย้ายไปสังกัดหักเงินตามท่ีกล่าวมาใน ข้อ 1 ส่งชำระหนี้ให้แก่สหกรณ์ตามสัญญากู้หรือคำขอกู้ดังกล่าวข้างต้น
ตามจำนวนท่ีสหกรณ์ได้แจ้งให้ทราบแทนข้าพเจ้าได้ 
 ข้อ 3. ข้าพเจ้าสัญญาว่าจะไม่เพิกถอนหนังสือยินยอมให้หักเงินฉบับนี้ท้ังหมดหรือแม้แต่บางส่วน เว้นแต่จะได้รับคำยินยอม
เป็นหนังสือจากสหกรณ์ 
 ข้อ 4. หนังสือยินยอมนี้ทำขึ้นด้วยความสมัครใจของข้าพเจ้า และได้ทำขึ้นเป็นสองฉบับมีข้อความตรงกันทุกประการ  
มอบไว้ให้สหกรณ์เพ่ือเป็นหลักฐานหนึ่งฉบับ และดำเนินการที่เกี่ยวข้องหนึ่งฉบับ 
 

ลงชื่อ.....................................................................ผู้ให้คำยินยอม/ผู้กู้ 

      (....................................................................) 
 
ลงชื่อ.....................................................................พยาน 

      (....................................................................) 
 
ลงชื่อ.....................................................................พยาน 

      (....................................................................) 
 

ผู้กู้เงิน 



 
 

 
เลขทะเบียนสมาชิก............................. 

 
 

หนังสือแสดงความยินยอม (Consent Form) 
ตามพระราชบัญญัติคุ้มครองข้อมูลส่วนบุคคล พ.ศ. 2562 

*********************** 

เขียนที่…………………………………………………….. 

วันที่………………………………………………........ 

  ข้าพเจ้า นาย/นาง/นางสาว ......................................................................... ..................... อายุ ...................... ป ี 
     “ให้” ความยินยอม    “ไม่ให้” ความยินยอม    
แก่สหกรณ์ออมทรัพย์ตำรวจภูธรจังหวัดอุทัยธานี จำกัด (“สหกรณ์”) ในการเก็บรวบรวม / ใช้ / เปิดเผยให้เจ้าหน้าที่สหกรณ์ 
กรรมการดำเนินการ / ผู้ตรวจสอบกิจการ / ผู้สอบบัญชี / หน่วยงานราชการที่กำกับดูแล และหน่วยงานที่ทำข้อตกลงร่วมกับ
สหกรณ์ เก่ียวกับข้อมูลส่วนบุคคลของข้าพเจ้า ได้แก่  
    1. ข้อมูลของผู้สมัครสมาชิก และผู้รับโอนประโยชน์ ของฝ่ายอำนวยการและสวัสดิการ  
    2. ข้อมูลสมาชิกผู้กู้และผู้ค้ำประกัน ของฝ่ายสินเชื่อและฝ่ายวิเคราะห์และประมวลผล  
    3. ข้อมูลสมาชิก ของฝ่ายการเงิน  
    4. ข้อมูลสมาชิก ของฝ่ายบัญชี  
    5. รูปถ่าย ที่ใช้ในระบบโปรแกรมสหกรณ์ รวมไปถึงภาพถ่ายบนสำเนาเอกสารต่าง ๆ  
    6. ข้อมูลส่วนบุคคลอื่น ๆ ที่อาจมีการจัดเก็บเพิ่มเติม เพื่อการตรวจสอบ และเพื่อการปฏิบัติให้เป็นไปตาม
กฎหมายที่เกี่ยวข้อง  

เพื่อใช้ประโยชน์ในการตรวจสอบและพิจารณา การสมัครเป็นสมาชิกสหกรณ์ การถือหุ้นรายเดือน การท ำ
ธุรกรรมฝากเงิน การขอกู้เงิน การเข้าค้ำประกันเงินกู้ และการขอรับเงินสวัสดิการสงเคราะห์สมาชิกต่าง ๆ  
    ทั้งนี้ ก่อนการแสดงเจตนา ข้าพเจ้าได้อ่านรายละเอียดเกี่ยวกับหนังสือนี้ และได้รับค ำอธิบายจากสหกรณ์     
ถึงวัตถุประสงค์ในการเก็บรวบรวม ใช้หรือเปิดเผย (“ประมวลผล”) ข้อมูลส่วนบุคคลของข้าพเจ้าและมีความเข้าใจดีแล้ว  
  ข้าพเจ้าให้ความยินยอม หรือปฏิเสธไม่ให้ความยินยอมในเอกสารนี้ด้วยความสมัครใจ ปราศจากการบังคับหรือ
ชักจูง และสหกรณ์ได้แจ้งให้ข้าพเจ้าทราบแล้วว่าข้าพเจ้าสามารถถอนความยินยอมนี้เสียเมื่อใดก็ได้ เว้นแต่ในกรณีมีข้อจ ำกัด
สิทธิตามกฎหมายหรือยังมีสัญญาระหว่างข้าพเจ้ากับสหกรณ์ ที่เป็นประโยชน์กับข้าพเจ้าและสหกรณ์รวมถึงการฟ้องร้อง
ดำเนินคดี  
    กรณีที่ข้าพเจ้าประสงค์จะขอถอนความยินยอม ข้าพเจ้าทราบว่าการถอนความยินยอมจะมีผล ทำให้ข้าพเจ้า
ขาดคุณสมบัติในการทำธุรกรรมการเงินต่าง ๆ กับสหกรณ์ รวมถึงอาจได้รับความสะดวกในการรับสวัสดิการสงเคราะห์ต่าง ๆ 
น้อยลง และข้าพเจ้าทราบว่าการถอนความยินยอมดังกล่าว ไม่มีผลกระทบต่อการประมวลผลข้อมูล ส่วนบุคคลที่ได้ด ำเนินการ
เสร็จสิ้นไปแล้วก่อนการถอนความยินยอม  
 
 
    ลงชื่อ.......................................................... ...ผู้ให้ความยินยอม  

                                            (............................................................)  

 
 
 

ผู้กู้เงิน 



 
 

  

 
 

หนังสือค้ำประกันสำหรับเงินกู้สามัญ 
                                                                                                   

 
 สัญญาเลขที…่…….....…../…………………. 

เขียนที.่.........................................................................................  

   วันที่……....….เดือน…………………..….…………พ.ศ…….…….………… 

               ข้าพเจ้า……………………………..…………..….............….........……สมาชิกเลขทะเบียนที่……………........….อายุ.................ป ี  

เลขที่บัตรประจำตัวประชาชน  -  -  -  -  
รับราชการหรือทำงานประจำในตำแหน่ง………….…..……....…...............….…สังกัด….………………....……….……ได้รับเงินเดือน/ค่าจ้าง  
เดือนละ.......................................บาท ที่อยู่ปัจจุบันบ้านเลขที่…………………หมู่ที่...............ถนน…………………...…....…....ตำบล/
แขวง…………………..…………...........อำเภอ/เขต…….…….……....………จังหวัด………………......…….…..รหัสไปรษณีย์.........................
โทรศัพท์……….…..……….................................ได้ทำหนังสือค้ำประกันให้ไว้ต่อสหกรณ์ออมทรัพย์ตำรวจภูธรจังหวัดอุทัยธานี จำกัด  
ซึ่งต่อไปนี้ในหนังสือค้ำประกันนี้จะใช้คำว่า “สหกรณ์” เพ่ือเป็นหลักฐานดังต่อไปนี้ 
 ข้อ 1. ตามท่ีสหกรณ์ได้ให้…………………..………….......………………...….กู้เงิน จำนวนเงินกู้.............................................บาท 
(.....................................................................) ตามหนังสือเงินกู้สามัญที่…………/……………. ลงวันที่…………………….…………….และ
ผู้กู้ได้รับเงินไปจากสหกรณ์โดยถูกต้องแล้ว ข้าพเจ้ายินยอมค้ำประกันหนี้ดังกล่าวพร้อมดอกเบี้ยและค่าสินไหมทดแทนตลอดจน
ค่าภาระติดพันอันเป็นอุปกรณ์แห่งหนี้นั้นด้วย 
 ข้อ 2. ข้าพเจ้าได้ยินยอมค้ำประกันหนี้ดังกล่าวตามข้อ 1 และทราบข้อผูกพันของผู้กู้ในเรื่องการส่งเงินงวดชำระหนี้    
อัตราดอกเบี้ย และการเรียกคืนเงินกู้ก่อนถึงกำหนดตามที่กล่าวไว้ในหนังสือกู้เงินสำหรับเงินกู้สามัญนั้นโดยตลอดแล้ว  ข้าพเจ้า
ยอมปฏิบัติตามข้อผูกพันนั้น ๆ ทุกประการจนกว่าหนี้สินและค่าสินไหมทดแทนตลอดจนค่าภาระติดพันจะได้ชำระครบถ้วนแล้ว 
           ข้าพเจ้ายอมเข้าค้ำประกันการชำระหนี้ต้นเงินจำนวน......................................บาท (.......................................................) 
พร้อมทั้งดอกเบี้ยตามหนังสือสัญญากู้เงิน ตลอดจนค่าสินไหมทดแทน ค่าภาระติดพันอันเป็นอุปกรณ์แห่งหนี้นั้นด้วย และในกรณี
ที่มีเหตุจำเป็นที่สหกรณ์ต้องเปลี่ยนแปลงอัตราดอกเบี้ยเงินกู้ ข้าพเจ้ายอมให้สหกรณ์เปลี่ยนแปลงอัตราดอกเบี้ยได้ตามทีสหกรณ์ 
เห็นสมควรเมื่อใดก็ได้ ทั้งนี้ สหกรณ์ไม่ต้องแจ้งให้ข้าพเจ้าทราบล่วงหน้า 
 ข้อ 3. ข้าพเจ้ายอมรับผูกพันว่า การออกจากการเป็นสมาชิกของสหกรณ์ ไม่ว่าเพราะเหตุใด ๆ ไม่เป็นเหตุให้ข้าพเจ้า
หลุดพ้นจากการค้ำประกันรายนี้ จนกว่าผู้ที่ข้าพเจ้าค้ำประกันไว้นี้จะได้ให้สมาชิกอื่น ซึ่งคณะกรรมการดำเนินการของสหกรณ์
เห็นสมควรเข้าเป็นผู้ค้ำประกันแทนข้าพเจ้า 
 ข้อ 4. ในกรณีที ่ข้าพเจ้าต้องชำระหนี ้สินให้แก่สหกรณ์แทนผู ้กู้  หลังจากสหกรณ์บังคับหนี ้เอาจากลูกหนี้ไม่ได้   
และสหกรณ์ได้ส่งหนังสือบอกกล่าวให้แก่ข้าพเจ้าแล้วภายในหกสิบวันนับแต่วันที่บังคับหนี้จากลูกหนี้ไม่ได้ ข้าพเจ้ายินยอมชำระ
หนี้โดยให้ผู้บังคับบัญชาหรือเจ้าหน้าที่ผู้จ่ายเงินได้รายเดือนและเงินอื่นใดของข้าพเจ้ า หักจำนวนเงิน ณ ที่จ่าย ชำระหนี้ซึ่ง
ข้าพเจ้าต้องชำระให้สหกรณ์จากเงินได้รายเดือน และเงินอื่นใดของข้าพเจ้าส่งต่อสหกรณ์ด้วย โดยข้าพเจ้าได้ทำหนังสือยินยอม
ให้หักเงินได้รายเดือนและเงินอ่ืนใดมอบไว้กับสหกรณ์ และความยินยอมนี้ให้มีอยู่ตลอดไปทั้งนี้จนกว่าจะได้ชำระหนี้โดยครบถ้วน
แล้ว  
 
 
 

หนังสือสัญญากู้ที…่……………/……………..          
ชื่อผู้กู้………………………………………………. 

คำเตือน  ผู้ค้ำประกันต้องกรอกข้อความตาม
รายการที่กำหนดไว้ในหนังสือคำ้ประกนัฯ 
ฉบับน้ีด้วยลายมือของตนเองโดยถกูต้องและ
ครบถ้วนมิฉะนั้นสหกรณ์จะไมร่ับพิจารณา 

สหกรณ์ได้รับการยกเว้น 
ไม่ต้องตดิอากรแสตมป ์
ตามประมวลรัษฎากร 
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ข้อ 5. ข้าพเจ้าได้ทำหนังสือยินยอมให้ผู้บังคับบัญชาหักเงินได้รายเดือนและเงินอื่นใดของข้าพเจ้ามอบไว้ให้สหกรณ์  
เพ่ือแสดงต่อหน่วยงานต้นสังกัด ของข้าพเจ้าให้หักเงิน ณ ที่จ่ายให้สหกรณ์จนกว่าสหกรณ์จะได้รับชำระหนี้จนสิ้นเชิง 
 ข้อ 6. ในการส่งหนังสือบอกกล่าวไปยังข้าพเจ้าให้ส่งไปตามที่อยู ่ที ่ปรากฏในหนังสือค้ำประกันนี ้ หากข้าพเจ้า
เปลี่ยนแปลง ที่อยู่ได้แจ้งในหนังสือค้ำประกันฉบับนี้ ข้าพเจ้าจะแจ้งให้สหกรณ์ทราบเป็นหนังสือโดยทันที 
 ข้อ 7. ข้าพเจ้ายินยอมให้สหกรณ์ดำเนินการตรวจสอบ หรือเปิดเผยข้อมูลส่วนตัว หรือข้อมูลเกี่ยวกับสินเชื่อของข้าพเจ้า
ได ้
 ข้าพเจ้าได้อ่านข้อความในหนังสือค้ำประกันนี้โดยตลอดแล้วเห็นว่าถูกต้อง จึงลงลายมือชื่อไว้เป็นสำคัญต่อหน้าพยาน  

 
ลงชื่อ……….………………………………….….ผู้ค้ำประกัน 

  (……………………………….…………….) 

    ลงชื่อ……………….……….…………………..พยาน  
 (…………………..…………..…………….)   

            ลงชื่อ………………..………………………....พยาน 
           (……………………………..…………..….) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
หมายเหตุ  ผู้ค้ำประกันต้องแนบสำเนาบตัรประจำตัวประชาชน/สำเนาทะเบียนบา้น/ทะเบียนสมรส ไวป้ระกอบเป็นหลักฐาน  

 
 
 
 
 
 
 
 
 

รับรองตนเองกรณีที่ผู้ค้ำประกนั (โสด) 

ข้าพเจ้า.......................................................................... 
ขอรับรองว่าโสดจริง 
 

      (ลงชื่อ)...................................................ผู้ค้ำประกัน         

             (...................................................)  

 

 

 
คำยินยอมของคู่สมรส (ใช้เฉพาะกรณีท่ีผู้ค้ำประกันมีคู่สมรส) 

เขียนที่ ............................................................................. 

                                                                          วันที่……………เดือน………………………พ.ศ........................ 

ข้าพเจ้า นาย/นาง……………….….……………….........................................………........................................................................ 
เป็นสามี/ภรรยา ของนาย/นาง………………………..………….........................………..….............ได้ยินยอมให้เป็นผู้ค้ำประกันกู้เงนิสามัญ 
ของสหกรณ์ออมทรัพย์ตำรวจภูธรจังหวัดอุทัยธานี  จำกัด ตามหนังสือค้ำประกันเงินกู้ข้างต้นนี้และข้าพเจ้า จึงได้ลงลายมือ 
ชื่อไว้เป็นสำคัญ  

………………………………………..…………. คู่สมรสผู้ให้คำยินยอม 

(..…………………………………………..…….) 

………………………………………..…………. ผู้ค้ำประกนั 

(..………………………………..……………….) 

 
 



 
 
 
 

 

 

 หนังสือยินยอมให้สว่นราชการหักเงินชำระหนี้ 
  สหกรณ์ออมทรัพย์ตำรวจภูธรจงัหวัดอทุัยธานี จำกัด (ผู้ค้ำประกัน) 

เขียนที.่.........................................................................................  

   วันที่……....….เดือน…………………..….…………พ.ศ…….…….………… 

ข้าพเจ้า……………………………..…………..….............…............……สมาชิกเลขทะเบียนที่……….….…........….อายุ..................ป ี  
เลขที่บัตรประจำตัวประชาชน  -  -  -  -  
รับราชการหรือทำงานประจำในตำแหน่ง………….…..……....…...............….…สังกัด….………………....……….……ได้รับเงินเดือน/ค่าจ้าง  
เดือนละ.......................................บาท ที่อยู่ปัจจุบันบ้านเลขที่…………………หมู่ที่...............ถนน…………………...…....…....ตำบล/
แขวง…………………..…………...........อำเภอ/เขต…….…….……....………จังหวัด………………......…….…..รหัสไปรษณีย์.........................
โทรศัพท์……….…..……….................................................ขอทำหนังสือมอบไว้ให้สหกรณ์ออมทรัพย์ตำรวจภูธรจังหวัดอุทัยธานี จำกัด   
ซึ่งต่อไปนี้ให้เรียกว่า “สหกรณ์” และ/หรือหน่วยงานที ่มีหน้าที่เบิกจ่ายเงินที ่ข้าพเจ้าพึงได้รับจากสำนักงานตำรวจแห่งชาติ  
หรือหน่วยงานอื่น เพื่อหักเงินชำระหนี้ ตามสัญญากู้เลขท่ี..................................หรือ คำขอกู้เลขที่...............................ดังต่อไปน้ี 
 ข้อ 1 ข้าพเจ้าได้เป็นผู้ค้ำประกันการกู้ยืมเงินของนาย/นาง/นางสาว.......................................................................................
ตามสัญญากู้เลขท่ี....................................ฉบับลงวันท่ี............................................................................................................................. 
 ข้อ 2 ข้าพเจ้ายินยอมให้ หน่วยงานท่ีมีหน้าท่ีเบิกจ่ายเงินของทุกหน่วยงานในสำนักงานตำรวจแห่งชาติ หักเงินเดือน ค่าจ้าง  
บำเหน็จบำนาญ เงินประจำตำแหน่ง เงินเพิ่ม และเงินอื่นในลักษณะเดียวกัน แล้วแต่กรณีที่ข้าพเจ้าพึงได้รับจากสำนักงานตำรวจ
แห่งชาติ ส่งชำระหนี้ที่ข้าพเจ้าผูกพันกับสหกรณ์ในฐานะผู้ค้ำประกันตามสัญญากู้หรือคำขอกู้ดังกล่าวข้างต้นใน ข้อ 1 ตามจำนวน 
ท่ีสหกรณ์ได้แจ้งให้ทราบแทนข้าพเจ้า จนกว่าจะชำระเสร็จส้ิน 
 ข้อ 3 ไม่ว่าข้าพเจ้าจะได้โอนย้ายไปสังกัดส่วนราชการ องค์การ รัฐวิสาหกิจอื่นใดนอกสำนักงานตำรวจแห่งชาติ เกษียณอายุ
ราชการหรือพ้นจากหน้าที่ราชการด้วยเหตุใดๆ ก็ตาม ข้าพเจ้ายินยอมให้หน่วยงานที่มีหน้าที่เบิกจ่ายเงินของส่วนราชการหรือ
หน่วยงานท่ีข้าพเจ้าโอนย้ายไปสังกัดหักเงินตามท่ีกล่าวมาใน ข้อ 2 ส่งชำระหนี้ให้แก่สหกรณ์ตามสัญญากู้หรือคำขอกู้ดังกล่าวข้างต้น
ตามจำนวนท่ีสหกรณ์ได้แจ้งให้ทราบแทนข้าพเจ้าได้ 
 ข้อ 4 ข้าพเจ้าสัญญาว่าจะไม่เพิกถอนหนังสือยินยอมให้หักเงินฉบับนี้ทั้งหมดหรือแม้แต่บางส่วน เว้นแต่จะได้รับคำยินยอม
เป็นหนังสือจากสหกรณ์ 
 ข้อ 5 หนังสือยินยอมนี้ทำขึ้นด้วยความสมัครใจของข้าพเจ้า ถูกต้องตามเจตนารมณ์ของข้าพเจ้าทุกประการมอบไว้ให้
สหกรณ์เพื่อเป็นหลักฐาน 
 

ลงชื่อ.....................................................................ผู้ให้คำยินยอม/ผูค้้ำประกัน 

      (..................................................................) 

ลงชื่อ.....................................................................พยาน 

      (..................................................................) 

ลงชื่อ.....................................................................พยาน                             

      (..................................................................) 
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เลขทะเบียนสมาชิก............................. 

 
 
 

 
หนังสือแสดงความยินยอม (Consent Form) 

ตามพระราชบัญญัติคุ้มครองข้อมูลส่วนบุคคล พ.ศ. 2562 
*********************** 

เขียนที่…………………………………………………….. 

วันที่………………………………………………........ 

  ข้าพเจ้า นาย/นาง/นางสาว ......................................................................... ..................... อายุ ...................... ป ี 
     “ให้” ความยินยอม    “ไม่ให้” ความยินยอม    
แก่สหกรณ์ออมทรัพย์ตำรวจภูธรจังหวัดอุทัยธานี จำกัด (“สหกรณ์”) ในการเก็บรวบรวม / ใช้ / เปิดเผยให้เจ้าหน้าที่สหกรณ์ 
กรรมการดำเนินการ / ผู้ตรวจสอบกิจการ / ผู้สอบบัญชี / หน่วยงานราชการที่กำกับดูแล และหน่วยงานที่ทำข้อตกลงร่วมกับ
สหกรณ์ เก่ียวกับข้อมูลส่วนบุคคลของข้าพเจ้า ได้แก่  
    1. ข้อมูลของผู้สมัครสมาชิก และผู้รับโอนประโยชน์ ของฝ่ายอำนวยการและสวัสดิการ  
    2. ข้อมูลสมาชิกผู้กู้และผู้ค้ำประกัน ของฝ่ายสินเชื่อและฝ่ายวิเคราะห์และประมวลผล  
    3. ข้อมูลสมาชิก ของฝ่ายการเงิน  
    4. ข้อมูลสมาชิก ของฝ่ายบัญชี  
    5. รูปถ่าย ที่ใช้ในระบบโปรแกรมสหกรณ์ รวมไปถึงภาพถ่ายบนสำเนาเอกสารต่าง ๆ  
    6. ข้อมูลส่วนบุคคลอื่น ๆ ที่อาจมีการจัดเก็บเพิ่มเติม เพื่อการตรวจสอบ และเพื่อการปฏิบัติให้เป็นไปตาม
กฎหมายที่เกี่ยวข้อง  

เพื่อใช้ประโยชน์ในการตรวจสอบและพิจารณา การสมัครเป็นสมาชิกสหกรณ์ การถือหุ้นรายเดือน การท ำ
ธุรกรรมฝากเงิน การขอกู้เงิน การเข้าค้ำประกันเงินกู้ และการขอรับเงินสวัสดิการสงเคราะห์สมาชิกต่าง ๆ  
    ทั้งนี้ ก่อนการแสดงเจตนา ข้าพเจ้าได้อ่านรายละเอียดเกี่ยวกับหนังสือนี้ และได้รับค ำอธิบายจากสหกรณ์     
ถึงวัตถุประสงค์ในการเก็บรวบรวม ใช้หรือเปิดเผย (“ประมวลผล”) ข้อมูลส่วนบุคคลของข้าพเจ้าและมีความเข้าใจดีแล้ว  
  ข้าพเจ้าให้ความยินยอม หรือปฏิเสธไม่ให้ความยินยอมในเอกสารนี้ด้วยความสมัครใจ ปราศจากการบังคับหรือ
ชักจูง และสหกรณ์ได้แจ้งให้ข้าพเจ้าทราบแล้วว่าข้าพเจ้าสามารถถอนความยินยอมนี้เสียเมื่อใดก็ได้ เว้นแต่ในกรณีมีข้อจ ำกัด
สิทธิตามกฎหมายหรือยังมีสัญญาระหว่างข้าพเจ้ากับสหกรณ์ ที่เป็นประโยชน์กับข้าพเจ้าและสหกรณ์รวมถึงการฟ้องร้อง
ดำเนินคดี  
    กรณีที่ข้าพเจ้าประสงค์จะขอถอนความยินยอม ข้าพเจ้าทราบว่าการถอนความยินยอมจะมีผล ทำให้ข้าพเจ้า
ขาดคุณสมบัติในการทำธุรกรรมการเงินต่าง ๆ กับสหกรณ์ รวมถึงอาจได้รับความสะดวกในการรับสวัสดิการสงเคราะห์ต่าง ๆ 
น้อยลง และข้าพเจ้าทราบว่าการถอนความยินยอมดังกล่าว ไม่มีผลกระทบต่อการประมวลผลข้อมูล ส่วนบุคคลที่ได้ด ำเนินการ
เสร็จสิ้นไปแล้วก่อนการถอนความยินยอม  
 
 
    ลงชื่อ.......................................................... ...ผู้ให้ความยินยอม  

                                            (............................................................)  
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หนังสือค้ำประกันสำหรับเงินกู้สามัญ 
 
 

สัญญาเลขท่ี……….....…../…………………. 

เขียนที.่.........................................................................................  

   วันที่……....….เดือน…………………..….…………พ.ศ…….…….………… 

               ข้าพเจ้า……………………………..…………..….............….........……สมาชิกเลขทะเบียนที่……………........….อายุ.................ป ี  
เลขที่บัตรประจำตัวประชาชน  -  -  -  -  
รับราชการหรือทำงานประจำในตำแหน่ง………….…..……....…...............….…สังกัด….………………....……….……ได้รับเงินเดือน/ค่าจ้าง  
เดือนละ.......................................บาท ที่อยู่ปัจจุบันบ้านเลขที่…………………หมู่ที่...............ถนน…………………...…....…....ตำบล/
แขวง…………………..…………...........อำเภอ/เขต…….…….……....………จังหวัด………………......…….…..รหัสไปรษณีย์.........................
โทรศัพท์……….…..……….................................ได้ทำหนังสือค้ำประกันให้ไว้ต่อสหกรณ์ออมทรัพย์ตำรวจภูธรจังหวัดอุทัยธานี จำกัด  
ซึ่งต่อไปนี้ในหนังสือค้ำประกันนี้จะใช้คำว่า “สหกรณ์” เพ่ือเป็นหลักฐานดังต่อไปนี้ 
 ข้อ 1. ตามท่ีสหกรณ์ได้ให้…………………..………….......………………...….กู้เงิน จำนวนเงินกู้.............................................บาท 
(.....................................................................) ตามหนังสือเงินกู้สามัญที่…………/……………. ลงวันที่…………………….…………….และ
ผู้กู้ได้รับเงินไปจากสหกรณ์โดยถูกต้องแล้ว ข้าพเจ้ายินยอมค้ำประกันหนี้ดังกล่าวพร้อมดอกเบี้ยและค่าสินไหมทดแทนตลอดจน
ค่าภาระติดพันอันเป็นอุปกรณ์แห่งหนี้นั้นด้วย 
 ข้อ 2. ข้าพเจ้าได้ยินยอมค้ำประกันหนี้ดังกล่าวตามข้อ 1 และทราบข้อผูกพันของผู้กู้ในเรื่องการส่งเงินงวดชำระหนี้    
อัตราดอกเบี้ย และการเรียกคืนเงินกู้ก่อนถึงกำหนดตามที่กล่าวไว้ในหนังสือกู้เงินสำหรับเงินกู้สามัญนั้นโดยตลอดแล้ว  ข้าพเจ้า
ยอมปฏิบัติตามข้อผูกพันนั้น ๆ ทุกประการจนกว่าหนี้สินและค่าสินไหมทดแทนตลอดจนค่าภาระติดพันจะได้ชำระครบถ้วนแล้ว 
           ข้าพเจ้ายอมเข้าค้ำประกันการชำระหนี้ต้นเงินจำนวน......................................บาท (.......................................................) 
พร้อมทั้งดอกเบี้ยตามหนังสือสัญญากู้เงิน ตลอดจนค่าสินไหมทดแทน ค่าภาระติดพันอันเป็นอุปกรณ์แห่งหนี้นั้นด้วย และในกรณี
ที่มีเหตุจำเป็นที่สหกรณ์ต้องเปลี่ยนแปลงอัตราดอกเบี้ยเงินกู้ ข้าพเจ้ายอมให้สหกรณ์เปลี่ยนแปลงอัตราดอกเบี้ยได้ตามทีสหกรณ์ 
เห็นสมควรเมื่อใดก็ได้ ทั้งนี้ สหกรณ์ไม่ต้องแจ้งให้ข้าพเจ้าทราบล่วงหน้า 
 ข้อ 3. ข้าพเจ้ายอมรับผูกพันว่า การออกจากการเป็นสมาชิกของสหกรณ์ ไม่ว่าเพราะเหตุใด ๆ ไม่เป็นเหตุให้ข้าพเจ้า
หลุดพ้นจากการค้ำประกันรายนี้ จนกว่าผู้ที่ข้าพเจ้าค้ำประกันไว้นี้จะได้ให้สมาชิกอื่น ซึ่งคณะกรรมการดำเนินการของสหกรณ์
เห็นสมควรเข้าเป็นผู้ค้ำประกันแทนข้าพเจ้า 
 ข้อ 4. ในกรณีที ่ข้าพเจ้าต้องชำระหนี ้สินให้แก่สหกรณ์แทนผู ้กู้  หลังจากสหกรณ์บังคับหนี ้เอาจากลูกหนี้ไม่ได้   
และสหกรณ์ได้ส่งหนังสือบอกกล่าวให้แก่ข้าพเจ้าแล้วภายในหกสิบวันนับแต่วันที่บังคับหนี้จากลูกหนี้ไม่ได้ ข้าพเจ้ายินยอมชำระ
หนี้โดยให้ผู้บังคับบัญชาหรือเจ้าหน้าที่ผู้จ่ายเงินได้รายเดือนและเงินอื่นใดของข้าพเจ้ า หักจำนวนเงิน ณ ที่จ่าย ชำระหนี้ซึ่ง
ข้าพเจ้าต้องชำระให้สหกรณ์จากเงินได้รายเดือน และเงินอื่นใดของข้าพเจ้าส่งต่อสหกรณ์ด้วย โดยข้าพเจ้าได้ทำหนังสือยินยอม
ให้หักเงินได้รายเดือนและเงินอ่ืนใดมอบไว้กับสหกรณ์ และความยินยอมนี้ให้มีอยู่ตลอดไปทั้งนี้จนกว่าจะได้ชำระหนี้โดยครบถ้วน
แล้ว  
 
 
 

หนังสือสัญญากู้ที…่……………/……………..         
ชื่อผู้กู้………………………………………………. 

คำเตือน  ผู้ค้ำประกันต้องกรอกข้อความตาม
รายการที่กำหนดไว้ในหนังสือคำ้ประกนัฯ 
ฉบับน้ีด้วยลายมือของตนเองโดยถกูต้องและ
ครบถ้วนมิฉะนั้นสหกรณ์จะไมร่ับพิจารณา 

สหกรณ์ได้รับการยกเว้น 
ไม่ต้องตดิอากรแสตมป ์
ตามประมวลรัษฎากร 
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ข้อ 5. ข้าพเจ้าได้ทำหนังสือยินยอมให้ผู้บังคับบัญชาหักเงินได้รายเดือนและเงินอื่นใดของข้าพเจ้ามอบไว้ให้สหกรณ์  
เพ่ือแสดงต่อหน่วยงานต้นสังกัด ของข้าพเจ้าให้หักเงิน ณ ที่จ่ายให้สหกรณ์จนกว่าสหกรณ์จะได้รับชำระหนี้จนสิ้นเชิง 
 ข้อ 6. ในการส่งหนังสือบอกกล่าวไปยังข้าพเจ้าให้ส่งไปตามที่อยู ่ที ่ปรากฏในหนังสือค้ำประกันนี ้ หากข้าพเจ้า
เปลี่ยนแปลง ที่อยู่ได้แจ้งในหนังสือค้ำประกันฉบับนี้ ข้าพเจ้าจะแจ้งให้สหกรณ์ทราบเป็นหนังสือโดยทันที 
 ข้อ 7. ข้าพเจ้ายินยอมให้สหกรณ์ดำเนินการตรวจสอบ หรือเปิดเผยข้อมูลส่วนตัว หรือข้อมูลเกี่ยวกับสินเชื่อของข้าพเจ้า
ได ้
 ข้าพเจ้าได้อ่านข้อความในหนังสือค้ำประกันนี้โดยตลอดแล้วเห็นว่าถูกต้อง จึงลงลายมือชื่อไว้เป็นสำคัญ  

 
ลงชื่อ……….………………………………….….ผู้ค้ำประกัน 

  (……………………………….…………….) 

    ลงชื่อ……………….……….…………………..พยาน  
 (…………………..…………..…………….)   

            ลงชื่อ………………..………………………....พยาน 
           (……………………………..…………..….) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
หมายเหตุ  ผู้ค้ำประกันต้องแนบสำเนาบตัรประจำตัวประชาชน/สำเนาทะเบียนบา้น/ทะเบียนสมรส ไวป้ระกอบเป็นหลักฐาน  

 
 
 
 
 
 
 
 
 

รับรองตนเองกรณีที่ผู้ค้ำประกนั (โสด) 

ข้าพเจ้า.......................................................................... 
ขอรับรองว่าโสดจริง 
 

      (ลงชื่อ)...................................................ผู้ค้ำประกัน        

             (...................................................)  

 

 

 
ยินยอมของคู่สมรส (ใช้เฉพาะกรณีที่ผู้ค้ำประกันมีคู่สมรส) 

เขียนที่ ............................................................................. 

                                                                          วันที่……………เดือน………………………พ.ศ........................ 

ข้าพเจ้า นาย/นาง……………….….……………….........................................………........................................................................ 
เป็นสามี/ภรรยา ของนาย/นาง………………………..………….........................………..….............ได้ยินยอมให้เป็นผู้ค้ำประกันกู้เงนิสามัญ 
ของสหกรณ์ออมทรัพย์ตำรวจภูธรจังหวัดอุทัยธานี  จำกัด ตามหนังสือค้ำประกันเงินกู้ข้างต้นนี้และข้าพเจ้า จึงได้ลงลายมือ 
ชื่อไว้เป็นสำคัญ 

……………………………………..…………. คู่สมรสผู้ให้คำยินยอม 
(..………………………………………..…….) 

……………………………………..…………. ผู้ค้ำประกนั 
(..………………………………..…………….) 
 
 
 



 
 
 
 

 

 

 หนังสือยินยอมให้สว่นราชการหักเงินชำระหนี้ 
  สหกรณ์ออมทรัพย์ตำรวจภูธรจงัหวัดอทุัยธานี จำกัด (ผู้ค้ำประกัน) 

เขียนที.่.........................................................................................  

   วันที่……....….เดือน…………………..….…………พ.ศ…….…….………… 

ข้าพเจ้า……………………………..…………..….............…............……สมาชิกเลขทะเบียนที่……….….…........….อายุ..................ป ี  
เลขที่บัตรประจำตัวประชาชน  -  -  -  -  
รับราชการหรือทำงานประจำในตำแหน่ง………….…..……....…...............….…สังกัด….………………....……….……ได้รับเงินเดือน/ค่าจ้าง  
เดือนละ.......................................บาท ที่อยู่ปัจจุบันบ้านเลขที่…………………หมู่ที่...............ถนน…………………...…....…....ตำบล/
แขวง…………………..…………...........อำเภอ/เขต…….…….……....………จังหวัด………………......…….…..รหัสไปรษณีย์.........................
โทรศัพท์……….…..……….................................................ขอทำหนังสือมอบไว้ให้สหกรณ์ออมทรัพย์ตำรวจภูธรจังหวัดอุทัยธานี จำกัด   
ซึ่งต่อไปนี้ให้เรียกว่า “สหกรณ์” และ/หรือหน่วยงานที ่มีหน้าที่เบิกจ่ายเงินที ่ข้าพเจ้าพึงได้รับจากสำนักงานตำรวจแห่งชาติ  
หรือหน่วยงานอื่น เพื่อหักเงินชำระหนี้ ตามสัญญากู้เลขท่ี..................................หรือ คำขอกู้เลขที่...............................ดังต่อไปน้ี 
 ข้อ 1 ข้าพเจ้าได้เป็นผู้ค้ำประกันการกู้ยืมเงินของนาย/นาง/นางสาว.......................................................................................
ตามสัญญากู้เลขท่ี....................................ฉบับลงวันท่ี............................................................................................................................. 
 ข้อ 2 ข้าพเจ้ายินยอมให้ หน่วยงานท่ีมีหน้าท่ีเบิกจ่ายเงินของทุกหน่วยงานในสำนักงานตำรวจแห่งชาติ หักเงินเดือน ค่าจ้าง  
บำเหน็จบำนาญ เงินประจำตำแหน่ง เงินเพิ่ม และเงินอื่นในลักษณะเดียวกัน แล้วแต่กรณีที่ข้าพเจ้าพึงได้รับจากสำนักงานตำรวจ
แห่งชาติ ส่งชำระหนี้ที่ข้าพเจ้าผูกพันกับสหกรณ์ในฐานะผู้ค้ำประกันตามสัญญากู้หรือคำขอกู้ดังกล่าวข้างต้นใน ข้อ 1 ตามจำนวน 
ท่ีสหกรณ์ได้แจ้งให้ทราบแทนข้าพเจ้า จนกว่าจะชำระเสร็จส้ิน 
 ข้อ 3 ไม่ว่าข้าพเจ้าจะได้โอนย้ายไปสังกัดส่วนราชการ องค์การ รัฐวิสาหกิจอื่นใดนอกสำนักงานตำรวจแห่งชาติ เกษียณอายุ
ราชการหรือพ้นจากหน้าที่ราชการด้วยเหตุใดๆ ก็ตาม ข้าพเจ้ายินยอมให้หน่วยงานที่มีหน้าที่เบิกจ่ายเงินของส่วนราชการหรือ
หน่วยงานท่ีข้าพเจ้าโอนย้ายไปสังกัดหักเงินตามท่ีกล่าวมาใน ข้อ 2 ส่งชำระหนี้ให้แก่สหกรณ์ตามสัญญากู้หรือคำขอกู้ดังกล่าวข้างต้น
ตามจำนวนท่ีสหกรณ์ได้แจ้งให้ทราบแทนข้าพเจ้าได้ 
 ข้อ 4 ข้าพเจ้าสัญญาว่าจะไม่เพิกถอนหนังสือยินยอมให้หักเงินฉบับนี้ทั้งหมดหรือแม้แต่บางส่วน เว้นแต่จะได้รับคำยินยอม
เป็นหนังสือจากสหกรณ์ 
 ข้อ 5 หนังสือยินยอมนี้ทำขึ้นด้วยความสมัครใจของข้าพเจ้า ถูกต้องตามเจตนารมณ์ของข้าพเจ้าทุกประการมอบไว้ให้
สหกรณ์เพื่อเป็นหลักฐาน 

ลงชื่อ.....................................................................ผู้ให้คำยินยอม/ผูค้้ำประกัน 

      (..................................................................) 

ลงชื่อ.....................................................................พยาน 

      (..................................................................) 

ลงชื่อ.....................................................................พยาน                             

      (..................................................................) 
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เลขทะเบียนสมาชิก............................. 

 
 
 

 
 

หนังสือแสดงความยินยอม (Consent Form) 
ตามพระราชบัญญัติคุ้มครองข้อมูลส่วนบุคคล พ.ศ. 2562 

*********************** 

เขียนที่…………………………………………………….. 

วันที่………………………………………………........ 

  ข้าพเจ้า นาย/นาง/นางสาว ......................................................................... ..................... อายุ ...................... ป ี 
     “ให้” ความยินยอม    “ไม่ให้” ความยินยอม    
แก่สหกรณ์ออมทรัพย์ตำรวจภูธรจังหวัดอุทัยธานี จำกัด (“สหกรณ์”) ในการเก็บรวบรวม / ใช้ / เปิดเผยให้เจ้าหน้าที่สหกรณ์ 
กรรมการดำเนินการ / ผู้ตรวจสอบกิจการ / ผู้สอบบัญชี / หน่วยงานราชการที่กำกับดูแล และหน่วยงานที่ทำข้อตกลงร่วมกับ
สหกรณ์ เก่ียวกับข้อมูลส่วนบุคคลของข้าพเจ้า ได้แก่  
    1. ข้อมูลของผู้สมัครสมาชิก และผู้รับโอนประโยชน์ ของฝ่ายอำนวยการและสวัสดิการ  
    2. ข้อมูลสมาชิกผู้กู้และผู้ค้ำประกัน ของฝ่ายสินเชื่อและฝ่ายวิเคราะห์และประมวลผล  
    3. ข้อมูลสมาชิก ของฝ่ายการเงิน  
    4. ข้อมูลสมาชิก ของฝ่ายบัญชี  
    5. รูปถ่าย ที่ใช้ในระบบโปรแกรมสหกรณ์ รวมไปถึงภาพถ่ายบนสำเนาเอกสารต่าง ๆ  
    6. ข้อมูลส่วนบุคคลอื่น ๆ ที่อาจมีการจัดเก็บเพิ่มเติม เพื่อการตรวจสอบ และเพื่อการปฏิบัติให้เป็นไปตาม
กฎหมายที่เกี่ยวข้อง  

เพื่อใช้ประโยชน์ในการตรวจสอบและพิจารณา การสมัครเป็นสมาชิกสหกรณ์ การถือหุ้นรายเดือน การท ำ
ธุรกรรมฝากเงิน การขอกู้เงิน การเข้าค้ำประกันเงินกู้ และการขอรับเงินสวัสดิการสงเคราะห์สมาชิกต่าง ๆ  
    ทั้งนี้ ก่อนการแสดงเจตนา ข้าพเจ้าได้อ่านรายละเอียดเกี่ยวกับหนังสือนี้ และได้รับค ำอธิบายจากสหกรณ์     
ถึงวัตถุประสงค์ในการเก็บรวบรวม ใช้หรือเปิดเผย (“ประมวลผล”) ข้อมูลส่วนบุคคลของข้าพเจ้าและมีความเข้าใจดีแล้ว  
  ข้าพเจ้าให้ความยินยอม หรือปฏิเสธไม่ให้ความยินยอมในเอกสารนี้ด้วยความสมัครใจ ปราศจากการบังคับหรือ
ชักจูง และสหกรณ์ได้แจ้งให้ข้าพเจ้าทราบแล้วว่าข้าพเจ้าสามารถถอนความยินยอมนี้เสียเมื่อใดก็ได้ เว้นแต่ในกรณีมีข้อจ ำกัด
สิทธิตามกฎหมายหรือยังมีสัญญาระหว่างข้าพเจ้ากับสหกรณ์ ที่เป็นประโยชน์กับข้าพเจ้าและสหกรณ์รวมถึงการฟ้องร้อง
ดำเนินคดี  
    กรณีที่ข้าพเจ้าประสงค์จะขอถอนความยินยอม ข้าพเจ้าทราบว่าการถอนความยินยอมจะมีผล ทำให้ข้าพเจ้า
ขาดคุณสมบัติในการทำธุรกรรมการเงินต่าง ๆ กับสหกรณ์ รวมถึงอาจได้รับความสะดวกในการรับสวัสดิการสงเคราะห์ต่าง ๆ 
น้อยลง และข้าพเจ้าทราบว่าการถอนความยินยอมดังกล่าว ไม่มีผลกระทบต่อการประมวลผลข้อมูล ส่วนบุคคลที่ได้ด ำเนินการ
เสร็จสิ้นไปแล้วก่อนการถอนความยินยอม  
 
 
    ลงชื่อ.......................................................... ...ผู้ให้ความยินยอม  

                                            (............................................................)  

 
 

ผู้ค้ำประกัน 2 



 
 

บันทึกข้อความ 
 
ส่วนราชการ ................................................................................................. ......................................................... 

ที.่............................................................................................. วันที.่....................................................... ............... 

เรื่อง    รับรองความประพฤติสมาชิกสหกรณ์ฯ กู้เงินสามัญ 
 
เรียน   ประธานกรรมการสหกรณ์ออมทรัพย์ตำรวจภูธรจังหวัดอุทัยธานี จำกัด 

ด้วย (ชื่อผู้กู้)......................................................................................................ตำแหน่ ง................................................... 
เป็นสมาชิกสหกรณ์เลขทะเบียนที่...................................มีความประสงค์ขอกู้เงินสามัญจากสหกรณ์ออมทรัพย์ตำรวจภูธรจังหวัด
อุทัยธานี จำกัด เป็นจำนวนเงิน...............................................................บาท (......................................... .....................................) 

ขอรับรองว่า(ชื่อผู้กู้)........................................................................................... ........ประสงค์ขอกู้เงินสามัญจากสหกรณ์
ออมทรัพย์ตำรวจภูธรจังหวัดอุทัยธานี จำกัด โดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือ.............................................................................................
และเป็นผู้มีความประพฤติดี ไม่เก่ียวข้องกับยาเสพติด การพนัน และไม่มีหนี้สินล้นพ้นตัว สามารถท่ีจะชำระหนี้สินต่อสหกรณ์
ออมทรัพย์ตำรวจภูธรจังหวัดอุทัยธานี จำกัด ได้ 

 จึงเรียนมาเพ่ือโปรดพิจารณา 

ลงชื่อ………………………….………………..กรรมการสหกรณ์ฯ 
                               (....................................................) 
                                      ตำแหน่ง................................................ 

 
 

ลงชื่อ………………………….………………….. 
                     (....................................................) 

                                              ตำแหน่ง............................................หวัหน้าหน่วย/ผู้บงัคับบัญชา 
 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

หนังสือยินยอมให้สว่นราชการหักเงินชำระหนี้ 
  สหกรณ์ออมทรัพย์ตำรวจภูธรจงัหวัดอทุัยธานี จำกัด 

ข้าพเจ้า……………………………..…………..….............….....................................................................……อายุ......................ปี   
เลขที่บัตรประจำตัวประชาชน  -  -  -  -  
ที่อยู่ปัจจุบันบ้านเลขที่…………………หมู่ที่...............ถนน…………………...…....…....ตำบล/แขวง…………………..…………......................
อำเภอ/เขต…….…….……....………จังหวัด………………......…….…..รหสัไปรษณีย์.....................โทรศัพท…์…….…..………....................... 
ในฐานะเป็น (ผู้รับพินัยกรรม, คู่สมรส, บุตร, บิดา, มารดา, อ่ืนๆ โปรดระบุ..................................................................................) 

ข้าพเจ้า……………………………..…………..….............….....................................................................……อายุ........................ปี   
เลขที่บัตรประจำตัวประชาชน  -  -  -  -  
ที่อยู่ปัจจุบันบ้านเลขที่…………………หมู่ที่...............ถนน…………………...…....…....ตำบล/แขวง…………………..………….......................
อำเภอ/เขต…….…….……....………จังหวัด………………......…….…..รหสัไปรษณีย์.....................โทรศัพท…์…….…..………....................... 
ในฐานะเป็น (ผู้รับพินัยกรรม, คู่สมรส, บุตร, บิดา, มารดา, อ่ืนๆ โปรดระบุ..................................................................................)  

ข้าพเจ้า……………………………..…………..….............….....................................................................……อายุ........................ปี   
เลขที่บัตรประจำตัวประชาชน  -  -  -  -  
ที่อยู่ปัจจุบันบ้านเลขที่…………………หมู่ที่...............ถนน…………………...…....…....ตำบล/แขวง…………………..…………........................
อำเภอ/เขต…….…….……....………จังหวัด………………......…….…..รหสัไปรษณีย์......................โทรศัพท…์…….…..………....................... 
ในฐานะเป็น (ผู้รับพินัยกรรม, คู่สมรส, บุตร, บิดา, มารดา, อ่ืนๆ โปรดระบุ................................................................. ..................) 
เป็นทายาทของ...................................................................................... สมาชิกสหกรณ์ออมทรัพย์ตำรวจภูธรจังหวัดอุทัยธานี จำกัด 
สมาชิกเลขทะเบียนที่……….….….....ซึ่งได้กู้ยืมเงินกับสมาชิกสหกรณ์ฯ ตามสัญญาเลขที่.........................ลงวันท่ี.................................
จำนวนเงิน........................................................................ บาท (...........................................................................................................) 
 ข้าพเจ้าในฐานะทายาทตกลงยินยอมจะชำระหนี้เงินกู ้ดังกล่าว โดยมีความประสงค์จะนำเงินมรดก หรือเงินอื ่นใด  
ท่ีข้าพเจ้ามีสิทธิได้รับอันเนื่องมากจาก..................................................................................................................................................... 
ขาดจากการเป็นสมาชิกสมาชิกสหกรณ์ออมทรัพย์ตำรวจภูธรจังหวัดอุทัยธานี จำกัด หรือถึงแก่ความตาย มาชำระหนี้ทั้งหมดให้กับ
สหกรณ์ฯ เพื่อเป็นหลักฐานแห่งการนี้ ข้าพเจ้าจึงได้ลงลายมือชื่อไว้ต่อหน้าพยาน 
 
ลงชื่อ......................................................................ผู้กู ้       ลงชื่อ....................................................................ผู้ให้ความยินยอม                 
      (......................................................................)                       (....................................................................) 
 
ลงชื่อ......................................................................ผูใ้หค้วามยินยอม   ลงชื่อ....................................................................ผูใ้หค้วามยนิยอม                 
      (......................................................................)                       (....................................................................) 
 
ลงชื่อ......................................................................พยาน       ลงชื่อ....................................................................พยาน                 
      (......................................................................)                       (....................................................................) 
 
 



 
 

 
 

 

หนังสือแสดงความยินยอมให้หักเงิน 
          เขียนที.่............................................................................................  

วันที่................เดือน...............................................พ.ศ........................... 

ข้าพเจ้า……………………………..…………..….............….....................................................................……อายุ......................ปี   
เลขที่บัตรประจำตัวประชาชน  -  -  -  -  
ที่อยู่ปัจจุบันบ้านเลขที่…………………หมู่ที่...............ถนน…………………...…....…....ตำบล/แขวง…………………..…………......................
อำเภอ/เขต…….…….……....………จังหวัด………………......…….…..รหสัไปรษณีย์.....................โทรศัพท…์…….…..………....................... 

ข้าพเจ้า……………………………..…………..….............….....................................................................……อายุ........................ปี   
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ที่อยู่ปัจจุบันบ้านเลขที่…………………หมู่ที่...............ถนน…………………...…....…....ตำบล/แขวง…………………..………….......................
อำเภอ/เขต…….…….……....………จังหวัด………………......…….…..รหสัไปรษณีย์.....................โทรศัพท…์…….…..………....................... 

ข้าพเจ้า……………………………..…………..….............….....................................................................……อายุ........................ปี   
เลขที่บัตรประจำตัวประชาชน  -  -  -  -  
ที่อยู่ปัจจุบันบ้านเลขที่…………………หมู่ที่...............ถนน…………………...…....…....ตำบล/แขวง…………………..………….......................
อำเภอ/เขต…….…….……....………จังหวัด………………......…….…..รหสัไปรษณีย์.....................โทรศัพท…์…….…..………....................... 
 ซึ่งเป็นผู้มีสิทธิรับเงินสงเคราะห์ศพของสมาคมฌาปนกิจสงเคราะห์สมาชิกของสหกรณ์ออมทรัพย์ตำรวจ (สสอต.) หรือเงิน
อื่นใดในทำนองเดียวกันเนื่องจากการเสียชีวิตของ นาย/นาง/นางสาว......................................................................(ผู้กู้) โดยข้าพเจ้า
ยินยอมให้สมาคมฌาปนกิจสงเคราะห์หักเงินสงเคราะห์ศพหลังจากดำเนินการจัดการศพเรียบร้อยแล้วในส่วนที่ข้าพเจ้ามีสิทธิได้รับ
หรือที่ระบุให้ข้าพเจ้ารับเพ่ือชำระหนี้ของนาย/นาง/นางสาว.....................................................................(ผู้กู้) ให้แก่สหกรณ์ออมทรัพย์
ตำรวจภูธรจังหวัดอุทัยธานี จำกัด ตามที่ผู้กู้มีภาระผูกพันอยู่กับสหกรณ์ออมทรัพย์ตำรวจภูธรจังหวัดอุทัยธานี จำกัด ให้เสร็จสิ้น
ก่อนเป็นอันดับแรก และข้าพเจ้าสัญญาว่าจะไม่ถอนการให้คำยินยอมนี้ไม่ว่าทั้งหมดหรือบางส่วนจนกว่าภาระหนี้สิ้นของผู้กู้ที่มีอยู่
กับสหกรณ์จะหมดสิ้นไป  
 หนังสือแสดงความยินยอมฉบับนี้ทำขึ้นโดยความสมัครใจของข้าพเจ้าไม่มีผู้ใดบังคับขู่เข็ญ และได้ตรวจสอบข้อความและ
ถ้อยคำในหนังสือนี ้ทั ้งหมดแล้ว ตรงตามเจตนารมณ์ของข้าพเจ้าทุกประการ และได้แนบสำเนาบัตรประจำตัวประชาชน  
มาด้วยแล้วจึงได้ลงลายมือชื่อไว้เป็นหลักฐานต่อหน้าพยาน 

 
ลงชื่อ......................................................................ผู้กู ้       ลงชื่อ....................................................................ผู้ให้ความยินยอม                 
      (......................................................................)                       (....................................................................) 
 
ลงชื่อ......................................................................ผูใ้หค้วามยินยอม   ลงชื่อ....................................................................ผูใ้หค้วามยนิยอม                 
      (......................................................................)                       (....................................................................) 
 
ลงชื่อ......................................................................พยาน       ลงชื่อ....................................................................พยาน                 
      (......................................................................)                       (....................................................................) 
 
 



 
 

 
 

 

หนังสือแสดงความยินยอมให้หักเงิน 
          เขียนที.่............................................................................................  
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 ซึ่งเป็นผู้มีสิทธิรับเงินสงเคราะห์ศพของสมาคมฌาปนกิจสงเคราะห์สมาชิกของสหกรณ์ออมทรัพย์ตำรวจ (สส.ชสอ.) หรือ
เงินอ่ืนใดในทำนองเดียวกันเนื่องจากการเสียชีวิตของ นาย/นาง/นางสาว......................................................................(ผู้กู้) โดยข้าพเจ้า
ยินยอมให้สมาคมฌาปนกิจสงเคราะห์หักเงินสงเคราะห์ศพหลังจากดำเนินการจัดการศพเรียบร้อยแล้วในส่วนที่ข้าพเจ้ามีสิทธิได้รับ
หรือที่ระบุให้ข้าพเจ้ารับเพ่ือชำระหนี้ของนาย/นาง/นางสาว.....................................................................(ผู้กู้) ให้แก่สหกรณ์ออมทรัพย์
ตำรวจภูธรจังหวัดอุทัยธานี จำกัด ตามที่ผู้กู้มีภาระผูกพันอยู่กับสหกรณ์ออมทรัพย์ตำรวจภูธรจังหวัดอุทัยธานี จำกัด ให้เสร็จสิ้น
ก่อนเป็นอันดับแรก และข้าพเจ้าสัญญาว่าจะไม่ถอนการให้คำยินยอมนี้ไม่ว่าทั้งหมดหรือบางส่วนจนกว่าภาระหนี้สิ้นของผู้กู้ที่มีอยู่
กับสหกรณ์จะหมดสิ้นไป  
 หนังสือแสดงความยินยอมฉบับนี้ทำขึ้นโดยความสมัครใจของข้าพเจ้าไม่มีผู้ใดบังคับขู่เข็ญ และได้ตรวจสอบข้อความและ
ถ้อยคำในหนังสือนี ้ทั ้งหมดแล้ว ตรงตามเจตนารมณ์ของข้าพเจ้าทุกประการ และได้แนบสำเนาบัตรประจำตัวประชาชน  
มาด้วยแล้วจึงได้ลงลายมือชื่อไว้เป็นหลักฐานต่อหน้าพยาน 
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      (......................................................................)                       (....................................................................) 
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          เขียนที.่............................................................................................  

วันที่................เดือน...............................................พ.ศ........................... 

ข้าพเจ้า……………………………..…………..….............….....................................................................……อายุ......................ปี   
เลขที่บัตรประจำตัวประชาชน  -  -  -  -  
ที่อยู่ปัจจุบันบ้านเลขที่…………………หมู่ที่...............ถนน…………………...…....…....ตำบล/แขวง…………………..…………......................
อำเภอ/เขต…….…….……....………จังหวัด………………......…….…..รหสัไปรษณีย์.....................โทรศัพท…์…….…..………....................... 

ข้าพเจ้า……………………………..…………..….............….....................................................................……อายุ........................ปี   
เลขที่บัตรประจำตัวประชาชน  -  -  -  -  
ที่อยู่ปัจจุบันบ้านเลขที่…………………หมู่ที่...............ถนน…………………...…....…....ตำบล/แขวง…………………..………….......................
อำเภอ/เขต…….…….……....………จังหวัด………………......…….…..รหสัไปรษณีย์.....................โทรศัพท…์…….…..………....................... 

ข้าพเจ้า……………………………..…………..….............….....................................................................……อายุ........................ปี   
เลขที่บัตรประจำตัวประชาชน  -  -  -  -  
ที่อยู่ปัจจุบันบ้านเลขที่…………………หมู่ที่...............ถนน…………………...…....…....ตำบล/แขวง…………………..………….......................
อำเภอ/เขต…….…….……....………จังหวัด………………......…….…..รหสัไปรษณีย์.....................โทรศัพท…์…….…..………....................... 
 ซึ่งเป็นผู้มีสิทธิรับเงินสงเคราะห์ศพของสมาคมฌาปนกิจสงเคราะห์สมาชิกของสหกรณ์ออมทรัพย์ตำรวจ (สสอค.) หรือเงิน
อื่นใดในทำนองเดียวกันเนื่องจากการเสียชีวิตของ นาย/นาง/นางสาว......................................................................(ผู้กู้) โดยข้าพเจ้า
ยินยอมให้สมาคมฌาปนกิจสงเคราะห์หักเงินสงเคราะห์ศพหลังจากดำเนินการจัดการศพเรียบร้อยแล้วในส่วนที่ข้าพเจ้ามีสิทธิได้รับ
หรือที่ระบุให้ข้าพเจ้ารับเพ่ือชำระหนี้ของนาย/นาง/นางสาว.....................................................................(ผู้กู้) ให้แก่สหกรณ์ออมทรัพย์
ตำรวจภูธรจังหวัดอุทัยธานี จำกัด ตามที่ผู้กู้มีภาระผูกพันอยู่กับสหกรณ์ออมทรัพย์ตำรวจภูธรจังหวัดอุทัยธานี จำกัด ให้เสร็จสิ้น
ก่อนเป็นอันดับแรก และข้าพเจ้าสัญญาว่าจะไม่ถอนการให้คำยินยอมนี้ไม่ว่าทั้งหมดหรือบางส่วนจนกว่าภาระหนี้สิ้นของผู้กู้ที่มีอยู่
กับสหกรณ์จะหมดสิ้นไป  
 หนังสือแสดงความยินยอมฉบับนี้ทำขึ้นโดยความสมัครใจของข้าพเจ้าไม่มีผู้ใดบังคับขู่เข็ญ และได้ตรวจสอบข้อความและ
ถ้อยคำในหนังสือนี ้ทั ้งหมดแล้ว ตรงตามเจตนารมณ์ของข้าพเจ้าทุกประการ และได้แนบสำเนาบัตรประจำตัวประชาชน  
มาด้วยแล้วจึงได้ลงลายมือชื่อไว้เป็นหลักฐานต่อหน้าพยาน 

 
ลงชื่อ......................................................................ผู้กู ้       ลงชื่อ....................................................................ผู้ให้ความยินยอม                 
      (......................................................................)                       (....................................................................) 
 
ลงชื่อ......................................................................ผูใ้หค้วามยินยอม   ลงชื่อ....................................................................ผูใ้หค้วามยนิยอม                 
      (......................................................................)                       (....................................................................) 
 
ลงชื่อ......................................................................พยาน       ลงชื่อ....................................................................พยาน                 
      (......................................................................)                       (....................................................................) 
 
 



 
 
 

 

 

บันทึกยินยอมทำประกันสินเชื่อสำหรับการกู้เงิน 
สหกรณ์ออมทรัพย์ตำรวจภูธรจังหวัดอุทัยธานี จำกัด 

 

          เขียนที.่............................................................................................  

วันที่................เดือน...............................................พ.ศ........................... 

เรียน    ประธานกรรมการสหกรณ์ออมทรัพย์ตำรวจภูธรจังหวัดอุทัยธานี จำกัด 
 

  ด้วยข้าพเจ้า...............................................................................................ตำแหน่ง.............................................. 
สังกัด........................................................................มีความประสงค์ขอกู้เงินประเภทสามัญจากสหกรณ์ออมทรัพย์ตำรวจภูธรจังหวัด
อุทัยธานี จำกัด และยินยอมทำประกันสินเชื่อกับ...................................................................ในวงเงิน................................................บาท 
ระยะเวลาประกัน......................ปี โดยส่งชำระเบี้ยประกันปีต่อปีและปีต่อ ๆ ไป ข้าพเจ้ายินยอมให้หักเงินเพื่อจ่ายชำระเป็น 
ค่าเบี้ยประกันดังกล่าว 
  ในกรณีที่ครบกำหนดระยะเวลาเอาประกันแต่ยังชำระหนี้เงินกู้ไม่หมด ข้าพเจ้ายินยอมให้สหกรณ์หักเงิน  
เพื่อจ่ายชำระเป็นค่าเบี้ยประกันเท่าจำนวนวงเงินหนี้ที่เหลือ ตามระเบียบสหกรณ์ฯ และให้ถือว่าจำนวนเงินค่าเบี้ยประกัน  
ที่สหกรณ์ฯ จ่ายแทนนั้น เป็นเงินกู้สามัญเพ่ิมเติมในวันที่สหกรณ์ฯ ชำระเงินให้แก่บริษัทประกัน 
  ผู้รับผลประโยชน์ ได้แก่ ผู้ถือกรมธรรม์ เฉพาะส่วนที่เป็นหนี้ค้างชำระ ถ้ามีเงินเหลือให้จ่ายแก่ทายาทดังต่อไปนี้           

           ชื่อและนามสกุล      ความสัมพันธ์                           ที่อยู่ 

......................................................................     ...............................    ...................................................................................................... 

......................................................................     ...............................    ...................................................................................................... 

......................................................................     ...............................    ...................................................................................................... 

   ลายมือชื่อ..............................................................ผู้กู้ 

                                          (............................................................ .) 

ลายมือชื่อ..............................................................ผู้ค้ำประกัน 

 (............................................................ .) 

ลายมือชื่อ..............................................................ผู้ค้ำประกัน 

    (........................................................ .....) 

ลายมือชื่อ..............................................................พยาน  

    (.............................................................) 

ลายมือชื่อ..............................................................พยาน (เจา้หน้าที่สหกรณ์)  

    (.............................................................) 
 



 
 
 
 
 
 
 

หนังสือยินยอมให้สหกรณ์ออมทรัพย์ตำรวจภูธรจังหวัดอุทัยธานี จำกัด  
หักเงินกู้สามญัส่งชำระหนี้ใหส้ถาบันการเงินอื่น 

 เขียนที.่.........................................................................................  

   วันที่……....….เดือน…………………..….…………พ.ศ…….…….………… 

ข้าพเจ้า……………………………..…………..….............…..........................……เป็นสมาชิกเลขทะเบียนที่……….….….............….

อายุ..................ป ี เลขท่ีบตัรประจำตัวประชาชน  -  -  -  -  
ปัจจุบันอยู่บ้านเลขที่.............................หมู่...................ตรอก/ซอย........................................ถนน...................... ....แขวง/ตำบล
.............................................เขต/อำเภอ................... ........................................จังหวัด.......................................................
โทรศัพท์……….…..………................................................. 
 

 ไม่มีความประสงค์ชำระหนี้สถาบันการเงินอื่น 
 มีความประสงค์ให้เจ้าหน้าที่ผู้จ่ายเงินกู้สามัญ หักเงินกู้สามัญของข้าพเจ้าและนำส่งชำระหนี้ให้กับสถาบันการเงิน

อ่ืน ตามจำนวนที่สถาบันการเงินนั้นๆ แจ้งหนี้คงเหลือ ณ วันจ่ายเงินกู้สามัญแก่ข้าพเจ้า แทนข้าพเจ้า ดังนี้ 

   ธนาคารกรุงไทย จำกัด (มหาชน) สาขา.............................................................  
   ธนาคารออมสิน สาขา............................................................. ........................... 
   ธนาคารอาคารสงเคราะห์ สาขา......................................................................... 
   อ่ืนๆ (ถ้ามี) ........................................................................................................ 

 หนังสือยินยอมฉบับนี้ทำขึ้นโดยความสมัครใจของข้าพเจ้าเอง โดยตรวจสอบข้อความและถ้อยคำในหนังสือนี้ทั ้งหมด
แล้วตรงตามเจตนารมณ์ของข้าพเจ้าทุกประการ จึงลงลายมือชื่อไว้เป็นสำคัญ 

 
 
    ลายมือชื่อ.......................................................... ผู้ให้คำยินยอม/ผู้กู้ 

                                                 (........................................................)  
                               
    ลายมือชื่อ............................................................พยาน 

                                                                  (..........................................................) 
 

                                ลายมือชื่อ............................................................พยาน 

                                                                  (..........................................................) 
 
  
 



 
 

เอกสารแนบท้ายสัญญา 
 

 ข้าพเจ้า……………………………..…………..….............…....................................……สมาชิกเลขทะเบียนที่…...…….….…........…. 
ตามเลขสัญญาที่.....................................................กับสหกรณ์ออมทรัพย์ตำรวจภูธรจังหวัดอุทัยธานี จำกัด ยินยอมตกลงตาม
เงื่อนไขเพ่ิมเติมดังต่อไปนี้ 
 1. กรณีเกี ่ยวกับสัญญาประกันชีว ิตที ่นำมาค้ำประกันสัญญาเงินกู ้ฉบับนี ้ ผู ้ก ู ้ย ินยอมทำสัญญาประกันชีว ิตฯ  
เป็นระยะเวลา 5 ปี หรือ 10 ปี คงที ่หรือตามอายุสัญญาการกู้ แล้วแต่กรณี 
 2. กรณผีู้กู้เป็นสมาชิกของสมาคมฌาปนกิจ สสอต. สส.ชสอ. สสอค. ผู้กู้ให้นำเงินผลประโยชน์ที่ได้รับให้นำมาคำนวณใน
การทำประกันชีวิตค้ำประกันเงินกู้ด้วย ตามอายุสัญญาการกู้หรือไม่น้อยกว่าจำนวน 10 ปี และมีเงื่อนไขว่าผู้กู้จะต้องจ่ายเงินเพ่ือ
ต่ออายุคงสภาพฌาปนกิจสงเคราะห์ประจำปีโดยต่อเนื่องตลอดอายุสัญญาเงินกู้ 

วิธีที่ผู้กู้นำส่งเงินโดยในปีแรกให้หักจากเงินกู้สามัญ ส่วนในปีอื่น ๆ ผู้กู้ยินยอมให้หักจากเงินปันผลและเฉลี่ยคืนได้ทันที 
3. กรณีผู้กู้ไม่สามารถดำเนินการตามข้อ 1 และข้อ 2 ได้ถือว่าผิดเงื ่อนไขการกู้สามัญต้องนำเงินต้นพร้อมดอกเบี้ย

ทั้งหมดมาชำระหนี้สหกรณ์ฯ ในทันที 

เอกสารนี้ถือว่าเป็นส่วนหนึ่งของหนังสือสัญญาเงินกู้ 
 
    ลายมือชื่อ............................................................ผู้กู้ 

                                                                (.........................................................) 
 

                                ลายมือชื่อ............................................................ผู้ค้ำประกัน 

                                                                (.........................................................) 
 

                                ลายมือชื่อ............................................................ผู้ค้ำประกัน 

                                                                (.........................................................) 
 

                                ลายมือชื่อ............................................................พยาน 

                                                                (.........................................................) 
 

                                 ลายมือชื่อ............................................................พยาน 

                                                                 (............................................................) 
. 
  

 
 
 
 
 
 


