
บันทึกข้อความ 
ส่วนราชการสหกรณ์ออมทรพัยส์าธารณสุขนครนายก  จ ากดั 

         วนัที่.......................................................... 

เร่ือง  ขอหักเงินฝากออมทรพัย/์ออมทรัพยพ์ิเศษ  

เรียน  ประธานกรรมการสหกรณ์ออมทรพัยส์าธารณสุขนครนายก  จ ากดั 

  ดว้ยขา้พเจา้  (นาย / นาง / นางสาว).........................................................สมาชิกเลขที่......................   

สังกดั................................................................... ...........................  มีบญัชีฝาก ประเภทออมทรัพย ์/ ออมทรัพยพ์ิเศษ 

 บญัชีเลขที่..........................................จึงมีความประสงค์จะ  

(..................) เร่ิม   การหักฝากรายเดือน เดือนละ................................................บาทต่อเดือน 

 (..................) เพิ่ม   การหักฝาก เป็นเดือนละ................................................บาทต่อเดือน 

 (..................) ลด     การหักฝาก เป็นเดือนละ................................................บาทต่อเดือน 

 (..................) งด      การหักฝากรายเดือน     

ทั้งน้ีตั้งแต่เดือน.........................................................  เป็นตน้ไป 

  จึงเรียนมาเพื่อทราบและด าเนินการต่อไป 

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

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

 

 

 

 

 


