
 
 

 
 
 
 

 
 

 
 
 

 

เขียนท่ี………...………………………… 
วนัท่ี…………………………..…………..……… 

เรียน คณะกรรมการด าเนินการสหกรณ์ออมทรัพย์ครูสุราษฎร์ธานี   จ ากดั 
 ขา้พเจา้…………………………...……...........……….สมาชิกเลขทะเบียน………......…….อาย…ุ…….…..ปี  
ต าแหน่งงาน......................................โรงเรียน……........……....……สังกดั......................................อ าเภอ………..………… 
จงัหวดัสุราษฎร์ธานีโทรศพัท ์(ท างาน)………….….......……มือถือ……………….……….เงินเดือน………..…...……บาท 
 ปัจจุบนัอยูบ่า้นเลขท่ี.................หมู่ท่ี..........ถนน.............................ซอย…..........…ต าบล/แขวง........................ 
อ าเภอ/เขต……...…………………..……จงัหวดั…...………......………….…………โทรศพัท…์……………...…………... 
สถานภาพ   โสด    หยา่     คู่สมรสถึงแก่กรรม   สมรส  คู่สมรสช่ือ………….........……….……...……...……                          
ขอเสนอค าขอกูส้ามญัเพื่อรวมหน้ี (โครงการ1)  เพื่อพิจารณาตามรายละเอียดดงัน้ี 
ขอ้ 1. ขา้พเจา้ขอกูเ้งินประเภทสามญัเพื่อรวมหน้ี(โครงการ1) ของสหกรณ์    จ านวน…………...............................…….บาท 
 (…………………......…….…………………….) เพื่อน าไปใชต้ามวตัถุประสงคด์งัน้ี………….……..……..……………… 
ขอ้ 2. ขา้พเจา้ยนิยอมให้น าเงินค่าหุน้ท่ีมีอยูใ่นสหกรณ์  เป็นหลกัประกนัเงินกูพ้ร้อมทั้งขอเสนอหลกัประกนัอ่ืนดงัต่อไปน้ี  
 2.1 บุคคลซ่ึงเป็นสมาชิกสหกรณ์ออมทรัพยค์รูสุราษฎร์ธานี จ ากดั ค ้าประกนั 
 

ล าดับที1่. ช่ือ.....................................................................เลขทะเบียน..................................อาย.ุ..............ปี 
ต าแหน่ง.......................................สังกดั/โรงเรียน............................................อ าเภอ................................จงัหวดัสุราษฎร์ธานี 
เงินไดร้ายเดือน............................บาท อยูบ่า้นเลขท่ี……..…....…หมู่ท่ี………..ถนน..........................................ซอย.............. 
ต าบล/แขวง ................................... อ าเภอ/เขต………...……..……จงัหวดั……….....…..……...…โทรศพัท.์......................... 
สถานภาพ   โสด    หยา่     คู่สมรสถึงแก่กรรม   สมรส  คู่สมรสช่ือ.................................................................... 

ล าดับที2่. ช่ือ.....................................................................เลขทะเบียน..................................อาย.ุ..............ปี 
ต าแหน่ง.......................................สังกดั/โรงเรียน............................................อ าเภอ................................จงัหวดัสุราษฎร์ธานี 
เงินไดร้ายเดือน............................บาท อยูบ่า้นเลขท่ี……..…....…หมู่ท่ี………..ถนน..........................................ซอย.............. 
ต าบล/แขวง ................................... อ าเภอ/เขต………...……..……จงัหวดั……….....…..……...…โทรศพัท.์......................... 
สถานภาพ   โสด    หยา่     คู่สมรสถึงแก่กรรม   สมรส  คู่สมรสช่ือ.................................................................... 
   ล าดับที3่. ช่ือ.....................................................................เลขทะเบียน..................................อาย.ุ..............ปี 
ต าแหน่ง.......................................สังกดั/โรงเรียน............................................อ าเภอ................................จงัหวดัสุราษฎร์ธานี 
เงินไดร้ายเดือน............................บาท อยูบ่า้นเลขท่ี……..…....…หมู่ท่ี………..ถนน..........................................ซอย.............. 
ต าบล/แขวง ................................... อ าเภอ/เขต………...……..……จงัหวดั……….....…..……...…โทรศพัท.์......................... 
สถานภาพ   โสด    หยา่     คู่สมรสถึงแก่กรรม   สมรส  คู่สมรสช่ือ.................................................................... 

ล าดับที4่. ช่ือ.....................................................................เลขทะเบียน..................................อาย.ุ..............ปี 
ต าแหน่ง.......................................สังกดั/โรงเรียน............................................อ าเภอ................................จงัหวดัสุราษฎร์ธานี 
เงินไดร้ายเดือน............................บาท อยูบ่า้นเลขท่ี……..…....…หมู่ท่ี………..ถนน..........................................ซอย.............. 
ต าบล/แขวง ................................... อ าเภอ/เขต………...……..……จงัหวดั……….....…..……...…โทรศพัท.์......................... 
สถานภาพ   โสด    หยา่     คู่สมรสถึงแก่กรรม   สมรส  คู่สมรสช่ือ.................................................................... 

ล าดับที5่. ช่ือ.....................................................................เลขทะเบียน..................................อาย.ุ..............ปี 
ต าแหน่ง.......................................สังกดั/โรงเรียน............................................อ าเภอ................................จงัหวดัสุราษฎร์ธานี 
เงินไดร้ายเดือน............................บาท อยูบ่า้นเลขท่ี……..…....…หมู่ท่ี………..ถนน..........................................ซอย.............. 
ต าบล/แขวง ................................... อ าเภอ/เขต………...……..……จงัหวดั……….....…..……...…โทรศพัท.์......................... 
สถานภาพ   โสด    หยา่     คู่สมรสถึงแก่กรรม   สมรส  คู่สมรสช่ือ.................................................................... 
 

ค าขอกู้สามัญเพ่ือรวมหนี ้( โครงการ1 ) 

 

 

รบั.......................................
ที่……………..……..………. 
 

วนัที่………../…………/
……….. 

หนงัสือกูท้ี่……………………… 
หนงัสือค ำ้ประกนัท่ี…………..... 
วนัท่ี………...…………..……... 



 
 ขอ้ 3. ถา้ขา้พเจา้ไดรั้บเงินกู ้ ขา้พเจา้ขอช าระคนืหน้ีเงินกูเ้ป็นงวดเดือน ดงัน้ี 

           เงินตน้และดอกเบ้ียเท่ากนัทุกงวด ๆ ละ............................บาท (เวน้งวดสุดทา้ย)    จ านวน.................งวด (คงยอด) 
   เงินตน้เท่ากนัทุกงวด ๆ ละ.......................... บาท พร้อมดอกเบ้ีย (เวน้งวดสุดทา้ย) จ านวน................งวด (คงตน้)  
ดอกเบ้ียในอตัราท่ีสหกรณ์ก าหนด ตั้งแต่เดือนท่ีสหกรณ์จ่ายเงินกูต้ามหนงัสือกูส้ าหรับเงินกูส้ามญัเพ่ือรวมหน้ี(โครงการ 1) ท่ีระบุไว ้
          ขอ้ 4.  ในการขอรับเงินกูข้า้พเจา้จะไดท้  าหนงัสือกูส้ าหรับเงินกูส้ามญัเพ่ือรวมหน้ี(โครงการ 1) ให้ไวต้่อสหกรณ์ตาม
แบบท่ีสหกรณ์ก าหนด  เง่ือนไข  และข้อตกลงให้ เป็นไปตามหนังสือกู้ส าห รับ เงินกู้สามัญ เพ่ือรวมหน้ี  (โครงการ 1 )                                 
ของสหกรณ์ออมทรัพยค์รูสุราษฎร์ธานี จ ากดั 
            ข้อ 5. เม่ือข้าพเจ้าได้รับเงินกู้แล้ว    ข้าพเจ้ายอมรับข้อผูกพันตาม  ข้อบังคับ   ระเบียบ   และมติคณะกรรมการ
ด าเนินการสหกรณ์ออมทรัพยค์รูสุราษฎร์ธานี จ ากดั อนัเก่ียวกบัการกูยื้มเงินและการช าระหน้ีทุกประการ  
            ขอ้ 6. หากขา้พเจา้ไดรั้บเงินกูส้ามญัเพ่ือรวมหน้ี(โครงการ 1 ) ตามท่ีคณะกรรมการหรือผูมี้อ านาจอนุมติัแลว้ ขา้พเจา้
ขอให้สหกรณ์จ่ายเงินกูโ้ดยหักส่วนท่ีเหลือจากการช าระหน้ี ค่าธรรมเนียมต่าง ๆ  แลว้   โดยการโอนเงินผ่านบัญชีธนาคารกรุงไทย 
ของข้าพเจ้า   ตามเอกสารส าเนาบญัชีท่ีแนบ 
 ข้อ 7. ข้าพเจ้าขอรับรองว่าไม่เป็นบุคคลล้มละลาย 
 จึงเรียนมาเพื่อพิจารณาตามความประสงคข์องขา้พเจา้ดว้ย 
 

     ……………………………………ผูข้อกู ้
     (………….…………………………..) 

ค าเสนอค ้าประกนั 
 ขา้พเจา้ผูมี้ช่ือต่อไปน้ี   ยินยอมผกูพนัตนท่ีจะค ้าประกนัตามค าขอกูน้ี้  ตามระเบียบสหกรณ์ออมทรัพยค์รู 
สุราษฎร์ธานี จ ากดั ว่าดว้ยการให้เงินกูห้รือสินเช่ือและดอกเบ้ียเงินกูห้รือสินเช่ือ และเง่ือนไขตามหนงัสือค ้าประกนัส าหรับ 
เงินกูส้ามญัเพ่ือรวมหน้ี (โครงการ 1 ) ของสหกรณ์ออมทรัพยค์รูสุราษฎร์ธานี จ ากดั   ทุกประการ จึงลงลายมือไวเ้ป็นหลกัฐาน 

 

1. ผูค้  ้าฯ..............……..………..…………… 

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

คู่สมรส……………………………………... 

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

 

2. ผูค้  ้าฯ ..........................……..………………… 

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

คู่สมรส……………………………………......... 

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

3. ผูค้  ้าฯ..............……..………..…………… 

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

คู่สมรส……………………………………... 

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

 

4. ผูค้  ้าฯ ..........................……..………………… 

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

คู่สมรส……………………………………......... 

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

 

5. ผูค้  ้าฯ..............……..………..…………… 

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

คู่สมรส……………………………………... 

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

 

6. ผูค้  ้าฯ ..........................……..………………… 

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

คู่สมรส……………………………………......... 

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

บันทึกการพจิารณาให้ความเห็นของผู้บังคับบัญชาหรือผู้ที่ได้รับมอบหมาย 
ขา้พเจา้ในฐานะผูบ้งัคบับญัชา ไดพ้ิจารณาตามความเป็นจริงและขอ้มูลรายละเอียดของ..…....……………….……………....แลว้ดงัน้ี 

- ไม่อยูใ่นระหว่างการสอบสวนทางวินยั หรือถูกลงโทษทางวินยั  - ไม่เป็นผูถู้กด าเนินคดี 

- ไม่เป็นผูมี้หน้ีสินลน้พน้ตวั       -  มีเงินไดเ้หลือพอช าระหน้ี  -  มีความประพฤติดี 

- ไม่อยูใ่นระหว่างด าเนินการโอนยา้ย ลาออก หรือขอรับเงินบ าเหน็จ 

ความเห็น       สมควรให้กูไ้ด ้      ไม่สมควรให้กู ้เน่ืองจาก ...................................................................... 
 

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

ต าแหน่ง…………………………………….. 
…………/.…………/……… 

ค าขอกูต้อ้งผา่นการพิจารณารับรองและไดรั้บความเห็นชอบของผูบ้งัคบับญัชา เวน้แตผู่บ้ริหารสถานศึกษาและหวัหนา้หน่วยงาน                       
ให้มีสิทธิรับรองตนเองได ้ส าหรับสมาชิกผูรั้บบ านาญ หรือบ าเหน็จรายเดือน หรือพน้จากหนา้ท่ีประจ า ให้รับรองตนเองได้



รายละเอยีดในการขอกู้เงินสามัญเพ่ือรวมหนี ้(โครงการ 1 ) 
 

จะต้องเตรียมเอกสารประกอบโดยเรียงตามล าดับ  ดังนี ้   

1) บัตรข้าราชการ / บัตรประชาชน   ตอ้งไม่เกินวนัหมดอาย ุ ⚫   ผูกู้ ้  ⚫   ผูค้  ้าประกนั 
2) ส าเนาบัตรข้าราชการ / บัตรประชาชน รับรองส าเนาถูกตอ้ง ⚫   ผูกู้ ้  ⚫   ผูค้  ้าประกนั 
3) ส าเนาทะเบียนบ้าน   รับรองส าเนาถูกตอ้ง   ⚫   ผูกู้ ้  ⚫   ผูค้  ้าประกนั 
4) ค าขอกู้สามัญเพ่ือรวมหนี้  (โครงการ1)  กรอกข้อความในค าขอกู้สามัญเพื่อรวมหน้ี (โครงการ1)         

ลงลายมือช่ือผูกู้ ้  ผูค้  ้ าประกนัและคู่สมรส  โดยค าขอกู้ตอ้งผ่านความเห็นชอบจากผูบ้งัคบับญัชาผูกู้ ้     
ยกเว้น ขา้ราชการบ านาญ 

5) สลปิเงินเดือน  3   เดือนสุดท้าย ซ่ึงแสดงรายละเอียดการรับเงินเดือน พร้อมรายการหักเงินสะสม  และ
ภาระผกูพนั  รับรองส าเนาโดยเจา้หนา้ท่ีการเงินหรือผูอ้  านวยการโรงเรียน 

6) หลกัฐานการเข้ารับการตรวจรักษาพยาบาล    (ใบรับรองแพทยต์อ้งประทบัตราโรงพยาบาล) 
       ➢  หลกัฐานแสดงการเป็นโรคหรือใบรับรองแพทยท่ี์ระบุวา่เป็นโรคหรือประสบอุบติัเหตุท่ีจ าเป็น    
              จะตอ้งรักษาตวัอยา่งต่อเน่ือง หากไม่ท าการักษาอาจไดรั้บอนัตรายถึงชีวิตหรือทุพพลภาพ 
➢  หลกัฐานการเขา้รับการตรวจ หรือการรักษาพยาบาล หรือหลกัฐานประมาณการค่าใชจ่้าย 
       ในการรักษาพยาบาล ตามท่ีสถานพยาบาลรับรองท่ีมีผูป่้วยในตามท่ีกฎหมายก าหนด 

7) กรณีกู้ เพ่ือรักษาพยาบาลคู่สมรสให้แนบส าเนาทะเบียนสมรส , กรณีกู้ เพ่ือรักษาพยาบาลบุตร 
ให้แนบส าเนาทะเบียนบ้านของบุตร , กรณีกู้เพ่ือรักษาพยาบาลบิดามารดาให้แนบส าเนาบัตรประชาชน 

8) ส าเนาบัญชีเงินฝากธนาคารกรุงไทย   เฉพาะหนา้ท่ีมีช่ือและเลขท่ีบญัชีของผูกู้เ้ท่านั้น  
 

 ** ** กรณสีมาชิกสังกดัโรงเรียนเอกชน   จะตอ้งเตรียมเอกสารเพิ่มเติม  ดงัน้ี    
9) สลิปเงินเดือน 3   เดือนสุดท้าย ซ่ึงแสดงรายละเอียดการรับเงินเดือน พร้อมรายการหักเงินสะสม  และ

ภาระผกูพนั และส าเนาหลกัฐานการส่งเงินสมทบประกนัสังคม โดยผูมี้อ านาจหกัจ่าย 
10) หนังสือรับรองการกู้เงินของสมาชิกสังกดัโรงเรียนเอกชน      

เอกสารข้อ 9) - 10) และค าขอกู้ฉบับน้ี ต้องลงนามโดยผู้รับใบอนุญาต/ผู้มีอ านาจลงนาม และประทับตราโรงเรียนก ากับ 
 

เง่ือนไขการโอนเงินกู้  
1. สหกรณ์ฯ จะโอนเงินเขา้บญัชีของท่านหลงัจากหกัช าระภาระหน้ีเดิม(ถา้มี) โดยโอนผา่นบญัชี

ธนาคารกรุงไทยของท่านในวนัท าการถดัไป 
 

ค ำขอกู้หำกมีกำรแก้ไข ให้ขีดฆ่ำเขียนใหม่และผู้กู้ลงลำยมือช่ือก ำกับ  ห้ามลบด้วยหมึกลบค าผิด 
 

 
 
 
 
 
 

 
สหกรณ์ออมทรัพย์ครูสุราษฎร์ธานี จ ากดั  

7/37 ถนนราษฎร์บ ารุง ต าบลตลาด อ าเภอเมืองฯ จงัหวดัสุราษฎร์ธานี 84000 
Tel. 0-7722-2135-6  สินเช่ือ กด 5  ( Fax.) 0-7728-3156 กด 9  www.Suratthsc.com 



 
 
 

 
 
 

เขียนที…่……...…………………………..………………………..… 
วันที่…………………………..…………..……… 

เรียน คณะกรรมการดำเนินการสหกรณ์ออมทรัพย์ครูสุราษฎร์ธานี   จำกัด 
 ชื่อ – สกุล .......................................................... ..................... สมาชิกเลขทะเบียน……………….อายุ…….…..ปี  

บัตรประจำตัวประชาชน เลขที่     
ที่อยู่ตามทะเบียนบ้าน....................................หมู่ที.่..................ถนน..........................................ซอย.....................................
ตำบล…………..……………อำเภอ……………….……..……จังหวัด…...……………….…………โทรศพัท…์……………………………...………. 
สถานภาพ   โสด    หย่า     คู่สมรสถึงแก่กรรม   สมรส  คู่สมรสชื่อ……………………………….…..….…….…….. 
อาชีพ…………………………………..สถานที่ทำงาน………………….................................……............โทรศัพท์……………………..……. 
 

 บุคคลอ้างอิงที่สหกรณ์สามารถติดต่อได้ 
                     ชื่อ-สกุล....................................................................................................................................... ............... 
ที่อยู่ตามทะเบียนบ้าน............................หมู่ที่...............ถนน...........................ซอย...............ตำบล.......................................
อำเภอ...............................................จังหวัด........................................................โทรศัพท์.................................................... 
เกี่ยวข้องโดยเป็น............................................................................................................ ........................................................ 
 

รายละเอียดทรัพย์สินอ่ืน   
ลำดับที่ รายการ จำนวนหน่วย วัน  เดือน  ปี ที่ได้มา มูลค่า 
     
     
     

 

เงินกู้จากธนาคาร / สถาบันการเงินอื่น / หนี้สินที่มีหลักฐานเป็นหนังสือ / หนี้สินอื่น 

ลำดับที่ แหล่งเงินกู้ ยอดหนี้คงเหลือ ยอดชำระหนี้รายเดือน 

    

    

    
 

 

คำรับรอง  ข้าพเจ้าขอรับรองว่ารายการทรัพย์สินและหน้ีสินท่ีแสดงไว้ข้างต้นนี้ถูกต้องและตรงตามความเป็นจริงทุกประการ 

 
 

      ลงชื่อ              ผู้ยื่นคำขอกู้ 

                                 (                          )  

 

รายละเอยีดทรพัยส์นิและหนี้สนิ ประกอบค าขอกู ้

 



 
 

 
 

 

ก่อนที่จะลงนามในหนังสือค้ำประกัน ผู้ค้ำประกันควรอ่านและตรวจสอบรายละเอียด ของหนังสือค้ำประกันให้
เข้าใจโดยชัดเจน หากผู้ค้ำประกันมีข้อสงสัยใด ๆ ควรปรึกษาผู้มีความรู้ก่อนที่จะทำหนังสือค้ำประกัน 

การที่ผู้ค้ำประกันลงนามในหนังสือค้ำประกันกับสหกรณ์ออมทรัพย์ครูสุราษฎร์ธานี จำกัด เพ่ือค้ำประกัน 
หนี้ตามหนังสือสัญญากู้  

ผู้ค้ำประกันจะมีความรับผิดต่อผู้ให้กู้ นอกเหนือจากท่ีระบุในหนังสือสัญญาค้ำประกันตามสาระสำคัญ ดังนี้ 
1. ผู้ค้ำประกันจะต้องรับผิดอย่างจำกัดไม่เกินวงเงินตามที่กำหนดในหนังสือสัญญากู้ 
2. ผู้ค้ำประกันจะต้องรับผิดต่อผู้ให้กู้ ภายในวงเงินที่ผู้กู้ค้างชำระกับผู้ให้กู้ตามหนังสือสัญญากู้             

และอาจต้องรับผิดถึงดอกเบี้ยและค่าสินไหมทดแทนอ่ืน ๆ อีกด้วย 
3. ผู้ค้ำประกันจะต้องรับผิดในวงเงินกู้ตามหนังสือกู้และเงินกู้เพ่ิมเติมที่จะมีขึ้นต่อไป 
4. เป็นหนังสือค้ำประกัน เพ่ือกิจการเนื่องกันไปหลายคราวไม่จำกัดเวลาที่ผู้ค้ำประกันไม่สามารถยกเลิก 

เพิกถอนได ้
5. ผู้ค้ำประกันไม่หลุดพ้นจากความรับผิดแม้ผู้ให้กู้ยอมผ่อนระยะเวลาให้แก่ผู้กู้ 
6. เมื่อผู้กู้ผิดนัดชำระหนี้ ผู้ให้กู้จะมีหนังสือบอกกล่าวการผิดนัดชำระหนี้ไปยังผู้ค้ำประกันภายในระยะเวลา

ตามท่ีกฎหมายกำหนด 
7. ผู้ค้ำประกันได้รับทราบและยินยอมค้ำประกันเงินกู้ ตามระเบียบสหกรณ์ออมทรัพย์ครูสุราษฎร์ธานี จำกัด   

ว่าด้วยการให้เงินกู้หรือสินเชื่อและดอกเบี้ยเงินกู้หรือสินเชื่อ และหากมีการแก้ไขเพ่ิมเติม ประกาศฯ       
เรื่องหลักเกณฑ์ และเงื่อนไขประกอบการกู้ ตามระเบียบสหกรณ์ออมทรัพย์ครูสุราษฎร์ธานี จำกัด ว่าด้วย 
การให้เงินกู้หรือสินเชื่อและดอกเบี้ยเงินกู้หรือสินเชื่อ ผู้ค้ำประกันยินยอมปฏิบัติตามประกาศฯ  ดังกล่าวด้วย 
  

       นอกจากที่กล่าวข้างต้นแล้ว ผู้ค้ำประกันยังมีหน้าที่และความรับผิดต่าง ๆ ตามที่ระบุไว้ในหนังสือค้ำประกัน  
 

       ข้าพเจ้าได้รับทราบและยินยอมปฏิบัติตามคำเตือนนี้แล้ว จึงลงลายมือชื่อไว้เป็นหลักฐาน 
 

...................................................... ผู้ค้ำประกัน       ...................................................... ผู้ค้ำประกัน
(.......................................................)       (.......................................................) 

...................................................... ผู้ค้ำประกัน       ...................................................... ผู้ค้ำประกัน
(.......................................................)       (.......................................................) 

...................................................... ผู้ค้ำประกัน 
                                     (...........................................................) 

 

คำเตือนสำหรับผู้ค้ำประกัน 
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