
 
 
 
 
 
 
 

หนังสอืขอเปิดบัญชีเงินฝากออมทรัพย์ATM 
 

บัญชีเลขที่............................ 
 
 

 

วันท่ี .............................................................. 
 

ถึง สหกรณ์ออมทรัพย์กรมปศุสัตว์ จ ากัด 
 

 ข้าพเจ้า (ช่ือเต็ม)..............................................................................อายุ...............ปี หมายเลขบตัรประชาชน.............................  
สมาชิกเลขทะเบียนท่ี......................... ท่ีอยู่...................................................................................................................................................... 
หมายเลขบัญชีออมทรัพย์ธนาคารกรุงศรีอยุธยา จ ากดั(มหาชน)....................................................สาขา.......................................................... 
โทรศัพท์................................................ สังกัด...............................................................................................................ขอเปิดบัญชีเงินฝาก
ออมทรัพย์เอทีเอ็ม ในช่ือของข้าพเจ้าไว้กับสหกรณ์นี ้
  ข้าพเจ้าผู้เดียวมีอ านาจในการถอนเงินหรือในการให้ค ามั่นเกี่ยวกับบัญชีที่เปิดขึ้นนี้ และข้าพเจ้าได้ให้ตัวอย่างลายมือช่ือของ
ข้าพเจ้าในบัตร ซึ่งส่งมาพร้อมกับหนังสือขอเปิดบัญชีนี้ 

 ข้าพเจ้ายินยอมผูกพันปฏิบัติตามระเบยีบการของสหกรณน์ี้ ในส่วนท่ีว่าด้วยเงินฝากออมทรัพย์ซึ่งใช้อยู่ในเวลานั้นๆทุกประการ 
 
 

 
               ขอแสดงความนับถือ 

 
 ลายมือช่ือ................................................. 
 (.................................................................) 

 
 
 
 
 

 
ผู้ตอบรับ.............................................................................ผู้อนุญาต........................................................................ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 



 
 
 
 
                                                                                           เขียนที่....................................................... 
     
                                                            วันท่ี.........เดือน.....................พ.ศ............... 
 
 
เรื่อง เง่ือนไขการฝากเงินและถอนเงิน 
 
 

เรียน ผูจ้ัดการสหกรณ์ออมทรัพยก์รมปศุสตัว์ จ ากัด 
 
 

 ตามที่สหกรณ์ออมทรัพย์กรมปศุสตัว์ จ ากัด ไดเ้ปิดบริการเงินฝากออมทรัพยA์TM 
 
โดยมีเง่ือนไขการฝากเงิน 
  
คุณสมบัติสมาชิกผู้ฝากเงิน            1. สมาชิก/สมาชิกสมทบ 
                                               2. ผู้ฝากเงินสามารถเปดิบัญชีเงินฝากออมทรัพยA์TMได้เพียงบัญชีเดียว โดยจ านวนเงินฝาก 
                                         ในบัญชี ณ เวลาใดเวลาหนึ่งจะต้องมีไม่น้อยกว่าหนึ่งร้อยบาท 
                                                 
      
 

การจ่ายดอกเบี้ย/การค านวณดอกเบี้ย 1. อัตราดอกเบี้ยร้อยละ 1.85 ต่อป ี
    2. บันทึกดอกเบี้ยเข้าบัญชีเงินฝากทุก 6 เดือน 
        
 
ระยะเวลาเปิดโครงการ                  ไม่ก าหนดระยะเวลาโครงการ 
 
 

เง่ือนไขการถอนเงิน             เงินคงเหลือในบัญชีขั้นต่ า 100 บาท   
      
     
จ านวนเงินบัญชีเงินฝาก  สมาชิก 1 คน เปิดบัญชีได้ 1 บัญชี ไม่นับรวมบญัชีท่ีมีกับสหกรณฯ์อยู่ก่อนแล้ว 
 
 
ข้าพเจ้ายินยอมปฏิบัติตามเง่ือนไขดังกล่าวข้างต้น 
 
            
 
 
   ลงช่ือ........................................................ผู้ให้ค ายินยอม 
                                       (..........................................................)                
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 
 
 

 
สหกรณ์ออมทรัพย์กรมปศุสัตว ์จ ากัด 

บัตรตัวอย่างลายมือชื่อผู้ฝากเงินประเภทออมทรัพย์ATM 
 

ช่ือผู้ฝาก ........................................................บัญชีเงินฝากเลขท่ี................................................ 
 

      ตัวอย่างลายมือชื่อ 
 

 1..................................................................................................................................  

 2.................................................................................................................................. 

 3................................................................................................................................. 

 เง่ือนไขการถอนเงิน................................................................................................................... 

.................................................................................................................................................... 

 

 

 

 
 

ผู้ขอเปิดบญัชี............................................................................สมาชกิเลขทะเบยีนที่..................................  

ที่อยู่เลขท่ี..........................ถนน...................................................ต าบล/แขวง..............................................  

อ าเภอ/เขต...................................จังหวัด........................................โทรศัพท์...............................................  

สถานท่ีท างาน...............................................................................................................................................  

โทรศัพท์....................................................... โทรสาร...................................................................................  

เปิดบัญชีเมื่อวันที่......................เดอืน......................................................พ.ศ. ............................................. 

หมายเหตุ...................................................................................................................................................... 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



                    

       สหกรณอ์อมทรพัยก์รมปศุสตัว ์จ ำกดั 

        แบบ สอ.ปศ.3004 

 
สงักดั           วนัท่ี   ..........................................................                                        

Office                                                                                                          Date        
 

 ประเภทบญัชี        ออมทรพัย ์ATM                                          เงินสด Cash  

Account Type       Savings ATM Deposit                                                             รำยกำรโอน Transfer 

                                                                                                                  อื่นๆ Other 

                 

ชื่อบัญช ี(Account 
Name) 

 
เลขที่บัญช ีAccount No.   ………. -…………… 

ยอดรวมเงินฝากเป็นตัวอักษร จ านวนเงิน Amount in Baht 
ลายมือช่ือผู้น า

ฝาก/Doposit By 

   ลายมือช่ือเจ้าหน้าที ่ Authoirized Signature  ลายมือช่ือผู้จดัการ Manager signature 
 

 

 
 
 
 

 
 
 

**เฉพาะใบน้ีพิมพ์ลงบนกระดาษสเีหลือง** 
 

ใบน ำฝำก ATM DEPOSIT SLIP 


