
                                                 
 

        ใบสมัครเข้าเป็นสมาชิกสมทบ และแบบแสดงตัวตน (KYC : Know Your Customer) 
    สหกรณ์ออมทรัพย์มหาวิทยาลัยวลัยลักษณ์ จ ากัด 

 

เรียน   คณะกรรมการด าเนินการ 

         ข้าพเจ้า [   ] นาย  [   ] นาง  [   ] น.ส. [   ] อื่น ๆ (ระบุ)............................................................................................................................  
เป็น          [   ] (1)  ลูกจ้างชั่วคราว สังกัด       มหาวิทยาลัยวลัยลกัษณ์         อื่น ๆ.......................................................................................... 
                          ต าแหน่ง....................................................................หน่วยงาน/สังกัด..................................................................................... 
    วันเร่ิมท างาน......................................อัตราเงินได้รายเดือน...............................บาท เลขรหัสเงินเดือน.................................. 
               [   ] (2)      บุตร (อายุ 20 ปีบริบูรณ์ขึ้นไป) ของสมาชิก  
                              คู่สมรส ของสมาชกิ              บิดา/มารดา ของสมาชกิ   
                          อาชีพ......................................................................................................... รายได้ต่อเดือน จ านวน................................บาท   
ที่มาของรายได้...................................................................................ชื่อ-สกุล ของสมาชกิที่เกี่ยวขอ้ง......................................................................
เลขทะเบียนสมาชิกที่................................. 
               [   ] (3)  เป็นผู้ศึกษาในสถานศึกษาสังกัดมหาวทิยาลัยวลยัลักษณ์ 
               [   ] (4)  อื่น ๆ (ระบุ)............................................................................................................................................................................. 
ได้ทราบข้อความในข้อบังคับของสหกรณ์ออมทรัพย์มหาวิทยาลัยวลกัษณ์ จ ากัด โดยตลอดแลว้  และเหน็ชอบในวัตถุประสงค์ของสหกรณ์                
จึงขอสมัครเข้าเป็นสมาชิกสมทบของสหกรณ์ และขอให้ถอ้ยค าเป็นหลักฐาน ดังต่อไปน้ี 
               ข้อ 1  ข้าพเจ้าเกิดเมื่อ (วัน/เดือน/ปี).......................................อายุ............ปี  เพศ..................สัญชาติ..................กรุ๊ปเลือด............... 
เลขบัตรประจ าตัวประชาชน.................................................โทรศัพท์มอืถือ........................................โทรศัพทท์ีท่ างาน...........................................
E-mail……………………………………….........................................................ID LINE…………………………………………....................................................... 
Facebook…………………………………………………………………........................................................................................................................................ 
               ท่ีอยู่ตามทะเบยีนบ้าน เลขที่.......................หมู่ที่..............ซอย..................................................ถนน...................................................
หมู่บ้าน.........................................................แขวง/ต าบล...........................................................เขต/อ าเภอ..............................................................
จังหวัด..................................................................รหัสไปรษณีย์...............................................โทรศัพท์.................................................................... 
               สถานท่ีตดิตอ่ได้สะดวก         ตามทีอ่ยู่ทะเบียนบ้าน    

      ตามทีอ่ยู่ปัจจุบัน    เลขที่.......................หมู่ที่..............ซอย....................................... 
ถนน..................................................................หมู่บ้าน................................................................แขวง/ต าบล..........................................................
เขต/อ าเภอ...................................................จังหวัด......................................................รหัสไปรษณีย์............................โทรศัพท์.............................. 

     ตามสถานทีท่ างาน  [   ]  มหาวิทยาลัยวลัยลักษณ์    
 [   ]  อื่น ๆ (ระบุ)   เลขที่……............หมู่ที่…....…..ตรอก/ซอย………………….….............................. 

ถนน……….….…………….….......ต าบล/แขวง……………….................อ าเภอ/เขต….………….…………............จังหวัด.......................................................
รหัสไปรษณีย์.........................โทรศัพท์………................................... 
                สถานภาพ        โสด           หม้าย          หย่า          แยกกันอยู่ (ร้าง)           

สมรสจดทะเบียน         คู่สมรสชื่อ......................................................................................................................... 
เลขประจ าตัวประชาชน....................................................โทรศัพทม์อืถอื.............................[   ] เป็นสมาชิกสหกรณ์เลขทะเบียนสมาชิกที่............. 
[   ] ไม่เป็นสมาชิกสหกรณ์ อาชีพ................................................................................ที่อยู่....................................................................................... 
.................................................................................................................................................รายได้เดือนละ...................................บาท (ต้องระบุ)  
                กรณีฉุกเฉิน บุคคลทีต่ิดต่อได ้
                (1) ชื่อ-สกุล................................................................................................................เกี่ยวข้องกับผู้สมัคร............................................ 
ที่อยู่.............................................................................................................................................................มือถือ...................................................... 
                (2) ชื่อ-สกุล................................................................................................................เกี่ยวข้องกับผู้สมัคร............................................ 
ที่อยู่.............................................................................................................................................................มือถือ...................................................... 
               ข้อ 2  ข้าพเจ้าขอรับรองว่า  [   ]  มิไดเ้ป็นสมาชกิหรือสมาชิกสมทบในสหกรณ์ออมทรัพย์อืน่ 
               ข้อ 3  ถา้ขา้พเจ้าได้เขา้เป็นสมาชกิสมทบ ข้าพเจ้าขอแสดงความจ านงช าระเงินค่าหุ้นดังนี ้

(1) ค่าหุ้นแรกเข้า  มลูค่าหุ้นละ 10 บาท  เป็นเงิน  100  บาท 
(2) ค่าหุ้นรายเดือน มูลค่าหุ้นละ 10 บาท ต่อสหกรณ์  เป็นเงินเดือนละ.................................บาท  

เลขทะเบยีนสมาชิกท่ี................... 



               ข้อ 4  เมื่อข้าพเจ้าได้เป็นสมาชิกสมทบ ข้าพเจ้ายินยอมให้ผู้มีหน้าที่จ่ายเงินได้รายเดือนของข้าพเจ้า เมื่อได้รับมอบหมายจาก
สหกรณ์ สามารถหกัเงินค่าหุ้นรายเดือน เงินงวดช าระหน้ี (ถ้ามี) และเงินอื่น ๆ ซ่ึงข้าพเจ้าตอ้งส่งต่อสหกรณ์ได้ด้วย 
               ข้อ 5  ข้าพเจ้าจะช าระค่าธรรมเนียมแรกเขา้      100 บาท (ส าหรับผูส้มคัรครั้งแรก)       1,000 บาท  (ผู้ที่เคยสมคัรสมาชิก
มาแล้ว) เงินค่าหุ้นแรกเข้า  ค่าธรรมเนียมอื่น ๆ (ถ้ามี)  และลงลายมือช่ือในทะเบียนสมาชิกสมทบต่อสหกรณ์ให้เสร็จภายในวันท่ีสหกรณ์
ก าหนด 
               ข้อ 6  ถ้าขา้พเจ้าไดเ้ป็นสมาชิกสมทบ จะปฏิบัติตามขอ้บังคับ ระเบียบ ประกาศ มต ิและค าสั่งของสหกรณ์ทกุประการ 
               ข้อ 7  ข้าพเจ้าขอยืนยันว่า ข้าพเจ้ามีคุณสมบัติเป็นไปตามที่ขอ้บังคับสหกรณ์ก าหนด และถ้อยค าที่แสดงในใบสมัคร รวมทั้งเอกสาร
ประกอบการสมัครสมาชิกสมทบในคร้ังน้ีเป็นความจริงทุกประการ และยินยอมให้ใช้ใบสมัครน้ีเป็นส่วนหน่ึงของทะเบียนสมาชกิสมทบด้วย 
 

ลงช่ือ............................................................ 
                                                               (..........................................................) 
                                                          วันท่ี........................................................... 
 
............................................................................................................................. ......................................................................................... 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

เจ้าหน้าที่ผู้ตรวจสอบ 
ได้ตรวจสอบคุณสมบัติ ข้อมูล และเอกสารหลักฐานผู้สมัคร 
1. คุณสมบัติ   (   ) ครบถ้วน                                     (   ) ไม่ครบถ้วน 
2. การสมัคร   (   ) ไม่เคยสมัครสมาชิกสมทบ                 (   ) เคยลาออก สมัครเข้าใหม่ (ลาออกเมื่อ.......................................)  
3. การตรวจสอบรายชื่อบุคคลท่ีถูกก าหนด : - ตรวจสอบรายชื่อผู้สมัคร                        (   ) พบ       (   ) ไม่พบ 
                                                       - ตรวจสอบรายชื่อผู้ได้รับประโยชน์ท่ีแท้จริง   (   ) พบ       (   ) ไม่พบ 
4. การประเมินเบื้องต้น ระดับความเสี่ยง (   ) ต่ า  (   ) ปานกลาง  (   ) สูง เหตุผล [   ] เป็นพนักงานอยู่ในสังกัด มวล.  
                                                                                                    [   ] อื่น ๆ................................................................................. 
   

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

 
ความเห็นผู้จัดการ 

ระดับความเสี่ยง.................เหตุผล [   ] เป็นพนักงานอยู่ในสังกัด มวล.        
       [   ] อื่น ๆ....................................................................................... 
(   ) เห็นควรรับเป็นสมาชิกสมทบ 
(   ) เห็นควรไม่รับเป็นสมาชิกสมทบ เนื่องจาก........................................... 

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

 
ผู้มีอ านาจอนุมัติ 

(   ) รับเป็นสมาชิกสมทบ 
(   ) ไม่รับเป็นสมาชิกสมทบเน่ืองจาก................................................ 
 

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

         ต าแหน่ง................................................................. 
             วันท่ี................................................................. 

น าเสนอที่ประชุมคณะกรรมการด าเนินการ  ชุดท่ี...............ในการประชุมครั้งท่ี.............................เมื่อวันท่ี......................................................... 
เพื่อรับทราบเรียบร้อยแล้ว 

หลักฐานการสมัคร :  
 
[   ] (1) แสดงบัตรประจ าตวัประชาชน หรือบัตรประจ าตวัพนักงานองค์การของรัฐ พร้อมส าเนา                
[   ] (2) ส าเนาทะเบยีนบ้าน    
[   ] (3) ส าเนาหลกัฐานการเปลีย่นชื่อ-สกุล (ถ้ามี)  
[   ] (4) ส าเนาสัญญาจ้าง หรอืหนังสือเรียกบรรจุ หรอืส าเนาใบแจ้งเงินเดือน เดือนล่าสุด  (กรณีเป็นลูกจา้งชั่วคราว)                                       
[   ] (5) ส าเนาทะเบยีนสมรส  (กรณีเปน็คู่สมรสของสมาชิก) 
[   ] (6) ส าเนาทะเบยีนบ้านของสมาชิกผู้เกี่ยวข้อง (กรณีเป็นบิดา / มารดาของสมาชิก) 
[   ] (7) ส าเนาบัตรประจ าตัวนกัศึกษา  (กรณีเป็นนักศึกษา) 
[   ] (8) เอกสารอื่น ที่แสดงว่าก าลังศึกษาอยู่  (กรณีเป็นนักศึกษา) 
[   ] (9) อื่น ๆ (ระบุ)............................................................................. 
 



-- 
-- 

ทะเบียนสมาชิกสมทบ 
สหกรณ์ออมทรัพย์มหาวิทยาลยัวลัยลักษณ์ จ ากัด 

ประเภทสหกรณ์ออมทรัพย์ ท่ีตัง้ มหาวิทยาลยัวลยัลักษณ ์เลขท่ี 222  ต าบลไทยบุรี อ าเภอท่าศาลา จังหวัดนครศรีธรรมราช 80160 
 
                      ชื่อ-สกุล............................................................................................................เลขทะเบียนสมาชิกที่........................................... 
ได้ช าระเงินค่าธรรมเนียมแรกเขา้ ค่าหุ้นแรกเข้า และค่าธรรมเนียมอื่น ๆ (ถ้ามี) และได้รับสิทธิในการเป็นสมาชิกสมทบตั้งแตว่ันที่......................... 
                      ข้าพเจ้ายอมผูกพันตนเขา้เป็นสมาชกิ และจะปฏิบัติตามขอ้บังคับ ระเบียบ ประกาศ มติและค าสั่งของสหกรณ์ 
ทุกประการ จึงได้ลงลายมือชือ่ไว้เปน็ส าคัญต่อหน้าเจ้าหน้าที่ในวันสมัคร 

 
ลงชื่อ..................................................................สมาชิกสมทบ                                                                  

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

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

             (................................................................) 
 
สหกรณ์ได้รับช าระค่าธรรมเนียมแรกเขา้ ค่าหุ้นแรกเข้า และค่าธรรมเนียมอื่น ๆ (ถ้ามี) เรียบร้อยแล้วตามใบรับเงินเลขที่..................................... 
 

ลงชื่อ..............................................................เจ้าหน้าที่สหกรณ์ 
                                                      (..............................................................) 
                                                  วันที่............................................................. 
............................................................................................................................................................................................................................ 

หนังสือให้ความยินยอมหกัเงินเดือน หรือค่าจ้าง  หรือเงินอื่นใด 

                  เขียนที่   สหกรณ์ออมทรัพย์มหาวทิยาลัยวลัยลกัษณ์ จ ากัด    
      วันที่................................................................................................. 

  อาศัยความตามมาตรา 42/1 แห่งพระราชบัญญัติสหกรณ์ พ.ศ. 2542  แก้ไขเพิ่มเติม  โดยพระราชบัญญัติสหกรณ์ (ฉบับที่ 2)              
พ.ศ. 2553  ข้าพเจ้า.........................................................................................................สมาชิกสหกรณ์ออมทรัพย์มหาวิทยาลัยวลัยลักษณ์ จ ากัด  
เลขทะเบียนสมาชิกที่..............................ปัจจุบันด ารงต าแหน่ง....................................................................รับเงินเดือน  หรือค่าจ้าง หรือเงินอื่น ๆ              
ในสังกัด  [    ] มหาวิทยาลัยวลัยลกัษณ์  [    ] อื่น ๆ (ระบุ).............................................................จึงท าหนังสือให้ค ายินยอมไว้กับสหกรณ์ ดังน้ี 
  1.  ข้าพเจ้ายินยอมให้หน่วยงานต้นสังกัดที่จ่ายเงิน  หรือผู้ทีไ่ด้รับมอบหมายหักเงินเดือน  ค่าจ้าง  เงินค่าตอบแทน                          
เงนิสะสมสมทบ  เงินกองทุนส ารองเลี้ยงชีพ   เงินบ าเหน็จ  และ/หรือเงินอื่นใดที่ข้าพเจ้ามีสทิธไิด้รับจากหน่วยงานต้นสังกัดที่จ่ายเงิน                            
เพื่อช าระหน้ีเงินกู้  ดอกเบี้ย เงินฝาก  ค่าหุ้นรายเดือน  หรือภาระผูกพนัอื่นที่มีต่อสหกรณ์   ให้แก่สหกรณ์ตามจ านวนที่สหกรณ์แจ้งไปจนกวา่หน้ี
หรือหนังสือภาระผูกพันจะระงับสิ้นไป 
  2.  ข้าพเจ้าจะไม่บอกเลกิหรือเพิกถอนหนังสือให้ค ายินยอมฉบับน้ี  ไม่ว่ากรณีใด ๆ ทั้งสิ้น  เว้นแต่สหกรณ์จะให้ความยินยอม 

    ผู้ให้ความยินยอมเข้าใจขอ้ความในหนังสือให้ความยินยอมฉบับน้ี  โดยตลอดแลว้  เพื่อเป็นหลักฐาน จึงได้ลงลายมือชือ่ไว ้
เป็นส าคัญต่อหน้าพยาน 
 

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

ลงชื่อ…………………………………..………..……….พยาน    ลงชื่อ…………………………………………..……….พยาน 
      (……………..…………………………….…….…)          (……………………….……………………….…) 
หมายเหตุ:  พยานต้องเป็นสมาชกิ/สมาชิกสมทบสหกรณ์ 

“มาตรา ๔๒/๑ เมือ่สมาชกิได้ท าความยินยอมเป็นหนังสอืไว้กับสหกรณ์ ให้ผู้บังคับบัญชาในหน่วยงานของรัฐ หรือนายจ้างในสถานประกอบการ หรือหนว่ยงานอื่นใดที่สมาชกิ
ปฏิบัติหน้าที่อยู่หักเงินเดือน  หรือค่าจ้าง หรือเงนิอืน่ใด ที่ถึงก าหนดจ่ายแก่สมาชิกนัน้ เพื่อช าระหนี้หรือภาระผกูพันอื่นที่มีตอ่สหกรณ์ ให้แก่สหกรณ์ตามจ านวนที่สหกรณ์แจ้งไป  
จนกว่าหนี้หรอืภาระผกูพันนั้นจะระงับส้ินไปให้หน่วยงานนั้นหักเงนิดังกล่าวและส่งเงนิที่หักไว้นัน้ให้แก่สหกรณ์โดยพลนั 
     การแสดงเจตนายินยอมตามวรรคหนึ่ง มิอาจจะถอนคนืได้ เวน้แตส่หกรณ์ให้ความยินยอม 
     การหักเงนิตามวรรคหนึ่ง ตอ้งหักให้สหกรณเ์ป็นล าดับแรก ถัดจากหนี้ภาษีอากรและการหักเงนิเข้ากองทนุทีส่มาชกิต้องถูกหักตามกฎหมาย 
ว่าด้วยกองทนุบ าเหนจ็บ านาญข้าราชการ กฎหมายว่าด้วยกองทุนส ารองเลี้ยงชีพ กฎหมายว่าด้วยการคุม้ครองแรงงาน และกฎหมายว่าด้วยการประกันสังคม” 

กรณลีูกจ้างช่ัวคราว 


