
 

 
 

ใบลาออก 
เขียนที่................................................................................ 

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

เร่ือง ขอลาออก 
 

เรียน  ประธานกรรมการด าเนินการสหกรณ์ออมทรัพย์สาธารณสุขศรีสะเกษ  จ ากัด 

  ข้าพเจ้า..............................................................................ต าแหน่ง..................................................... 

สมาชิกเลขทะเบียนที่.....................สถานที่ปฏิบัติงาน...................................................อ าเภอ.......................................

จังหวัดศรีสะเกษ  ขอลาออกจากการเป็นสมาชิกสหกรณ์ออมทรัพย์สาธารณสุขศรีสะเกษ  จ ากัด   

เน่ืองจาก ………………………………………………………………………………………………………………. 

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

 ในการลาออกจากสมาชิกสหกรณ์ฯ  คร้ังนี้ข้าพเจ้า  มีหุ้นทั้งหมดรวมเป็นเงิน.............................บาท 

มีหนี้สิน..................................บาท  ติดค้ าประกัน.............................................สถานที่ปฏิบัติงาน................................ 

และ.........................................สถานที่ปฏิบัติงาน.............................................. 
 

  จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณาอนุมัติ 

(ลงชื่อ).....................................................ผู้แจ้งค าร้อง 

(............................................................) เบอร์โทรติดต่อ......................................... 
 

ในการรับเงินหุ้นคงเหลือคร้ังนี้  ข้าพเจ้ามอบฉันทะให้  นาย/นาง/นางสาว......................................... 

เป็นผูรั้บเงินแทน 

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

(............................................................) เบอร์โทรติดต่อ......................................... 

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

(............................................................) เบอร์โทรติดต่อ......................................... 
 

 




