
Effective Date : 23 มกราคม 2566                                                                                              FM-ADM-22 REV.00  

 

วันที่..............เดือน............................................พ.ศ................... 
แบบค ำขอรับเงินทุนสวัสดิกำรเพื่อส่งเสริมกำรศึกษำของสมำชิก กรณีสมำชิกส ำเร็จกำรศึกษำ 

เรียน ผู้จัดการ สหกรณ์ออมทรัพย์โรงพยาบาลต ารวจ จ ากัด 

  ข้าพเจ้า........................................................................................สมาชิกเลขทะเบียนท่ี........................
ต าแหน่ง............................................................หน่วยงาน..............................................โทรศั พท์มือถือ................................
โดยข้าพเจ้าได้แนบเอกสารตามรายละเอียดดังน้ี เพื่อประกอบการพิจารณาเป็นไปตามระเบียบสหกรณ์ก าหนดไว้ 
     1. ส าเนาบัตรข้าราชการ 
     2. ส าเนาปริญญาบัตรหรือหนังสือรับรองการส าเร็จการศึกษา (ล่าสุด) 
     3. ส าเนาหน้าบัญชีธนาคารกรุงไทย (ส าหรับการโอนเงินทุนฯ) 
     4. เอกสารอ่ืนๆ (ถ้ามี)................................................................. 

ส ำหรับเจ้ำหน้ำที่  หลักเกณฑ์การพิจารณาตามระเบียบสหกรณ์ออมทรัพย์โรงพยาบาลต ารวจ จ ากัด ว่าด้วยการใช้ทุน
สวัสดิการเพื่อส่งเสริมการศึกษาของสมาชิก กรณีสมาชิกส าเร็จการศึกษา  
1. อายุสมาชิก................ปี..............เดือน  ( ต้องเป็นสมาชิกมาแล้วไม่น้อยกว่า 1 ปี ) 
2. สมาชิกผู้มีความประสงค์ขอรับทุนฯ ส าเร็จการศึกษาต้ังแต่วันที่........................................ระดับ.....................................
สาขาวิชา...........................................................................  
3. ระยะเวลาในการย่ืนขอรับทุนภายในก าหนดเวลา 1 ปีนับแต่วันที่ส าเร็จการศึกษา หรือได้รับอนุมัติปริญญาบัตร) 
4. ปัจจุบันสมาชิกปฏิบัติงานในต าแหน่ง............................................................................................................................ 
( สหกรณ์จะจ่ายให้แก่สมาชิกผู้ส าเร็จการศึกษา ในหลักสูตรปริญญาที่เกี่ยวข้องกับงานที่ปฏิบัติในปัจจุบัน และต้องเป็น
หลักสูตรที่ได้รับอนุมัติปริญญาบัตรเท่าน้ัน ) 
5. โดยสหกรณ์จะจ่ายให้แก่สมาชิกผู้ขอรับทุนตามระเบียบน้ีจ านวน 1 ครั้ง ต่อหน่ึงปริญญาบัตรเท่าน้ัน 

  สมาชิกผู้มีความประสงค์ขอรับทุนฯ จบการศึกษาระดับ 
   ระดับปริญญาตรี จ านวน 2,000.00   บาท ( สองพันบาทถ้วน ) 
   ระดับปริญญาโท จ านวน 3,000.00   บาท ( สามพันบาทถ้วน ) 
   ระดับปริญญาเอก จ านวน 4,000.00   บาท ( ส่ีพันบาทถ้วน ) 

ข้าพเจ้าได้ลงลายมือช่ือไว้เป็นหลักฐานการรับเงินทุนสวัสดิการเพื่อส่งเสริมการศึกษาของสมาชิก กรณีสมาชิก
ส าเร็จการศึกษา  ระดับ......................................................................................................................................................... 
เป็นจ านวนเงิน................................................................บาท (........................................... ........................) เรียบร้อยแล้ว 

ลงช่ือ...................................................................   ลงช่ือ................................................................... 
(...........................................................)            (...........................................................) 
 ผู้ขอรับเงินทุนสวัสดิการฯ เจ้าหน้าที่ผู้ตรวจสอบ 
  ................/................./............... ................/................./............... 


