
สอ.กษ. 005 
 
 
 
 
 

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

ที่..................................................................................................วันที่............................................................................................ 

เร่ือง....การเปลี่ยนแปลงหนังสือต้ังผู้รับโอนประโยชน์ 

เรียน  ประธานกรรมการ สอ.กษ. 

  ด้วยข้าพเจ้า...................................................................สมาชิกทะเบียนเลขที่.................................................. 

มีความประสงค์ขอเปลี่ยนแปลงหนังสือตั้งผู้รับโอนประโยชน์ใหม่ ตามเอกสารที่แนบ โดยขอยกเลิกหนังสือตั้งผู้รับโอนประโยชน์ 
ฉบับลงวันที่...........................................และใช้หนังสือต้ังผู้รับโอนประโยชน์ ฉบับลงวันที่.......................................................แทน 

  จึงเรียนมาเพ่ือทราบและดำเนินการต่อไป 

 

      ลงชื่อ..................................................................................................... 

       (………………………………………………………………………………………………) 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



หนังสือตั้งผู้รับโอนประโยชน์ 
สหกรณ์ออมทรัพย์กระทรวงเกษตรและสหกรณ์  จำกัด 

เขียนที่....................................................................... 
วันท่ี.............เดือน.............................พ.ศ................. 

 ข้าพเจ้า............................................................................................................อายุ.....................ปี  เป็น   ข้าราชการ 
ลูกจ้างประจำ  พนักงานรัฐวิสาหกิจ/องค์กรของรัฐ  พนักงานราชการ  ตำแหน่ง...................................................................... 
กอง................................................................................กรม..........................................................กระทรวงเกษตรและสหกรณ์  
เป็นสมาชิกแห่งสหกรณ์ออมทรัพย์กระทรวงเกษตรและสหกรณ ์จำกัด สมาชิกทะเบียนเลขท่ี................................................................... 
ขอตั ้งผู ้ร ับโอนประโยชน์ของข้าพเจ้าที ่มีอยู ่ในสหกรณ์ออมทรัพย์ฯ ไว้ต่อสหกรณ์ออมทรัพย์กระทรวงเกษตรและสหกรณ์ จำกัด  
ในกรณีที่ข้าพเจ้าถึงแก่ความตายให้ทางสหกรณ์ออมทรัพย์กระทรวงเกษตรและสหกรณ์ จำกัด จ่ายค่าหุ้น เงินรับฝากเงินปันผลเงินเฉลี่ยคืน 
และผลประโยชน์บรรดาที่มีอยู่ในสหกรณ์ฯ รวมถึงเงินอื่นใดที่มีสิทธิได้รับจากสหกรณ์เมื่อข้าพเจ้าถึงแก่ความตาย 
โดยมีเง่ือนไข  (***จำเป็น***)........................................................................................................................................................ 
(โปรดระบุ เช่น ให้ตามลำดับ หรือให้ได้รับส่วนแบ่งเท่ากัน หรือ ให้ได้รับส่วนแบ่งตามที่ระบุไว้) ให้แก่บุคคลดังต่อไปนี ้

 1.ช่ือ-สกุล....................................................................................เลขท่ีบัตรประชาชน................................................................
เพศ…………..ความสัมพันธ์.....................................ภมูิลำเนาอยู่บ้านเลขท่ี...................หมู่ที.่...........ถนน....................................................
ตำบล/แขวง....................................................อำเภอ/เขต.......................................................จังหวัด........................................................
รหัสไปรษณีย์.......................................เบอร์ติดต่อ................................................................................................ 

 2.ช่ือ-สกุล....................................................................................เลขท่ีบัตรประชาชน................................................................
เพศ……..…..ความสัมพันธ์...................................ภมูิลำเนาอยู่บ้านเลขท่ี.......................หมูท่ี่............ถนน...................................................
ตำบล/แขวง....................................................อำเภอ/เขต.......................................................จังหวัด........................................................
รหัสไปรษณีย์.......................................เบอร์ติดต่อ................................................................................................ 

 3.ช่ือ-สกุล....................................................................................เลขท่ีบัตรประชาชน................................................................
เพศ………....ความสัมพันธ์...................................ภมูิลำเนาอยู่บ้านเลขท่ี.......................หมูท่ี่............ถนน...................................................
ตำบล/แขวง....................................................อำเภอ/เขต.......................................................จังหวัด........................................................
รหัสไปรษณีย์.......................................เบอร์ติดต่อ................................................................................................ 

 4.ช่ือ-สกุล....................................................................................เลขท่ีบัตรประชาชน................................................................
เพศ……..…..ความสัมพันธ์...................................ภมูิลำเนาอยู่บ้านเลขท่ี.......................หมูท่ี่............ถนน...................................................
ตำบล/แขวง....................................................อำเภอ/เขต.......................................................จังหวัด........................................................
รหัสไปรษณีย์.......................................เบอร์ติดต่อ................................................................................................ 

 5.ช่ือ-สกุล....................................................................................เลขท่ีบัตรประชาชน................................................................
เพศ…………..ความสัมพันธ์..................................ภูมลิำเนาอยู่บ้านเลขท่ี.......................หมู่ที่............ถนน...................................................
ตำบล/แขวง....................................................อำเภอ/เขต.......................................................จังหวัด........................................................
รหัสไปรษณีย์.......................................เบอร์ติดต่อ................................................................................................ 

       ลงช่ือ.........................................................................ผู้ทำหนังสือ 
               (................................................................................) 

       ลงช่ือ.................................................................................พยาน 
               (................................................................................) 

  ลงช่ือ.................................................................................พยาน 
               (................................................................................) 
หมายเหตุ 1. โปรดระบุเง่ือนไขการให้ได้รับส่วนแบ่งของผู้รับโอนประโยชน์ โปรดระบุ เช่น ให้ตามล าดับ หรือให้ได้รับส่วนแบ่ง

เท่ากัน หรือ ให้ได้รับส่วนแบ่งตามท่ีระบุไว้  พร้อม ส าเนาบัตรประชาชนของผู้รับโอนประโยชน์  ***จ าเป็น*** 
2. ถ้าประสงค์จะยกเลิกหรือเปล่ียนแปลงผู้รับผลประโยชน์ท่ีได้ระบุไว้  ต้องท าเป็นหนังสือต้ังผู้รับ  
    โอนประโยชน์ฉบับใหม่แทนฉบับเดิม 
3. ให้มอบหนังสือต้ังผู้รับโอนประโยชน์ไว้ท่ีส านักงานสหกรณ์ออมทรัพย์กระทรวงเกษตรและสหกรณ์ จ ากัด 
4. ให้เจ้าหน้าท่ีผู้รับผิดชอบน าหนังสือต้ังผู้รับโอนประโยชน์จัดเก็บไว้กับแฟ้มประวัติสมาชิก 

 


