


   บัญชเีลขท่ี  
 

คําขอเปิดบัญชีออมทรัพย์ หรือบัญชีออมทรัพย์พิเศษทางไปรษณีย์ 
1. ประสงค์เปิดบัญชีประเภท ออมทรัพย์  ออมทรัพย์พิเศษ  เงินฝากประจํา ( 3 เดือน  6 เดือน  12 เดือน)  

2. ข้อมูลท่ัวไป 

ข้าพเจ้า นาย/นาง/นางสาว................................................................................................เลขทะเบียนสมาชิก 

เป็น ข้าราชการตุลาการ ข้าราชการ ลูกจ้างประจํา พนักงานราชการ พนักงานเนติบัณฑิตยสภา ข้าราชการบํานาญ  

สังกัด............................................ท่ีอยู่เลขท่ี....................................หมู่/ซอย....................................ถนน..........................................................

แขวง/ตําบล.....................................เขต/อําเภอ..................................................................จังหวัด........................................................................... 

โทรศัพท์บ้าน..................................โทรศัพท์ท่ีทํางาน....................................โทรศัพท์เคลื่อนท่ี........................................E-mail…………..………………

เลขประจําตัวผู้เสียภาษี (กรอกกรณีเปิดเงินฝากประจํา)...........................................................................มีความประสงค์ขอเปิดบัญชีสหกรณ์ฯ ดังนี้ 
 

3.ผู้เปิดบัญชีโอนเงินมายังสหกรณ์ฯ จํานวนเงิน.................................................บาท(.......................................................................................)  

โดยรวมค่าดําเนินการเปิดบัญชีจํานวน 50 บาทแล้ว เม่ือวันท่ี...............................................และโอนเข้าบัญชีสหกรณ์ฯ (ทําเครื่องหมาย ) 

รายการ ธนาคาร ชื่อบัญช ี ประเภทบัญช ี สาขา เลขท่ีบัญชี 

 ออมสิน สหกรณ์ออมทรัพย์ศาลยุติธรรม จํากัด กระแสรายวัน ศาลยุติธรรม 00110900456-2 

 กรุงไทย สหกรณ์ออมทรัพย์ศาลยุติธรรม จํากัด กระแสรายวัน ศาลอาญา 860-6-00001-9 

 กสิกร สหกรณ์ออมทรัพย์ศาลยุติธรรม จํากัด กระแสรายวัน ย่อยศาลอาญา 985-100010-8 

4. ตัวอย่างลายมือชื่อผู้มีอํานาจถอนเงิน (ต้องตรงกับลายมือชื่อในสําเนาบัตรประจําตัวเจ้าหน้าท่ีของรัฐ) 

 

1.................................................................................2.................................................................................. 

5. เม่ือสหกรณ์ฯ เปิดบัญชีเสร็จสิ้นแล้ว โปรดส่งสมุดคู่ฝากมายังท่ีอยู่ ดังนี้ 
 

ผู้รับ ชื่อ..........................................................................................หมายเลขโทรศัพท์.................................................................................................

ท่ีอยู่..............................................................................................................................................................................................................................

รหัสไปรษณีย์............................................. 

6. ผู้ให้คํารับรอง 

ข้าพเจ้าได้พิจารณาตามความรู้เห็นและตามที่ได้สอบถามแล้ว ขอให้ความเห็นชอบเก่ียวผู้เปิดบัญชีว่าให้ข้อความเป็นจริงท้ังหมด 

ลายมือชื่อ...................................................................ผู้ให้คํารับรอง  ตําแหน่ง........................................................................... 

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

7. ข้าพเจ้าได้แนบ สําเนาบัตรประจําตัวเจ้าหน้าท่ีของรัฐและหลักฐานการโอนเงินมาพร้อมเอกสารฉบับนี้ และยินยอมให้นําข้อมูลส่วนบุคคล   

ของข้าพเจ้าไปใช้ในงานสหกรณ์ตามประกาศนโยบายการคุ้มครองข้อมูลส่วนบุคคล สหกรณ์ออมทรัพย์ศาลยุติธรรม จํากัด 

 

ลายมือชื่อ...............................................................ผู้ขอเปิดบัญชี 

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

ลายมือชื่อ............................................................................พยาน 

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

ส่วนของเจ้าหน้าท่ี 
 

ลายมือชื่อ......................................................(เจ้าหน้าท่ีเงินฝาก) 

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

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

เลข EMS:   


