
สหกรณ์ออมทรัพย์สาธารณสุขตาก จำกัด
จดหมายข่าวประชาสัมพันธ์

          วันเสาร์ ที่ 27 กันยายน 2568 สหกรณ์ออมทรัพย์สาธารณสุขตาก จำกัด
โดย นพ.พิเชฐ บัญญัติ ประธานกรรมการดำเนินการ ชุดที่ 37 ประชุมคณะกรรมการ
ดำเนินการ ครั้งที่ 10/2568 ประจำเดือน กันยายน 2568 เพื่อรับทราบผลการดำเนินงาน
และพิจารณาการดำเนินงานของสหกรณ์ ณ ห้องประชุมสำนักงานสหกรณ์ออมทรัพย์
สาธารณสุขตาก จำกัด

055-514143, 055-512370สหกรณ์ออมทรัพย์สาธารณสุขตาก จำกัด

มติที่น่าสนใจ
กำหนดวันประชุมใหญ่สามัญประจำปี 2568  

             วันเสาร์ ที่ 15 พฤศจิกายน 2568  ณ โรงเรียนตากพิทยาคม
รับสมัคร  ประธาน 1 ตำแหน่ง                                  วันที่ 6 - 14 ตุลาคม 2568

                        กรรมการ 7 ตำแหน่ง                  
รับสมัคร  ผู้ตรวจสอบกิจการ ประจำปี 2569         วันที่ 6 - 17 ตุลาคม 2568
รับสมัคร  ผู้สอบบัญชีภาคเอกชน ประจำปี 2569  วันที่ 6 - 17 ตุลาคม 2568
การขอรับทุนการศึกษาบุตรของสมาชิก ประจำปี 2569

       สำหรับสมาชิกสามัญ และ สมาชิกสมทบ                วันที่ 6 - 17 ตุลาคม 2568  
                 รายละเอียดการรับสมัครติดตามจากประกาศของสหกรณ์   
            













 

 

 

คำขอรับสวัสดิการสมาชิกผู้ไม่มบีุตร 

วันที่.................................................. 
    ข้าพเจ้า.............................................................................................. ..........สมาชิกเลขท่ี............................. 

สังกัดหน่วยงาน......................................โทรศัพท์..................................วนั/เดือน/ปี เกิด..............................อายุ.................ปี 
มีความประสงค์ขอรับสวัสดิการสมาชิกผู้ไม่มีบุตร จำนวน 1,000 บาท (หนึ่งพันบาทถ้วน)  
   ข้าพเจ้าเป็นผู ้ม ีสถานภาพโสด ไม่เคยจดทะเบียนสมรส หรือไม่เคยได้ร ับสวัสดิการใดเกี ่ยวกับ 
คู่สมรส หรือทุนการศึกษาบุตรของสมาชิกสหกรณ์ ขอรับรองว่า ข้อความและเอกสารประกอบในคำขอรับสวัสดิการเป็นจริง
ทุกประการ 
   หากสหกรณ์ตรวจพบและมีความเห็นว่าสมาชิกกระทำฝ่าฝืนตามระเบียบ ให้เรียกเงินคืนและตัดสิทธิ  
การขอรับสวัสดิการทุกชนิดตามระเบียบนี ้ และระเบียบสหกรณ์ฯ ว่าด้วยทุนส่งเสริมการศึกษา เป็นระยะเวลา 1 ปี  
นับแต่วันที่คณะกรรมการดำเนินการมีมติ ทั้งนี้ข้าพเจ้าขอให้สหกรณ์โอนเงินเข้าบัญชีเงินฝากธนาคารกรุงไทยบัญชี  
เลขที่............................................... ..................... 
   จึงเรียนมาเพ่ือโปรดพิจารณา 
       ลงชื่อ.......................................................สมาชิก  
                 (.......................................................)  
 
 
 
หมายเหตุ : สหกรณ์จะจ่ายเงินสวัสดิการสมาชิกผู้ไม่มีบุตร จำนวน 1,000 บาท ให้กับสมาชิกท่ีมีอายุ 50 และ 55 ปี บริบูรณ์  
       เป็นสมาชิกสามัญ ติดต่อกันมาแล้ว 1 ปีขึ้นไป หรือ เป็นสมาชิกสมทบ ติดต่อกันมาแล้ว 3 ปีขึ้นไป  
  
 
 
        ลงชื่อ......................................................ผู้รับรอง  
              (......................................................)  
            กรรมการประจำหน่วย 
 
 

 

 

 

        

เอกสารประกอบการพิจารณา 

 สำเนาบัตรประจำตัวประชาชน 

 สำเนาทะเบียนบ้าน 
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