
 

หนงัสือขอเปล่ียนแปลงประเภทการช าระหนีร้ายเดือน (ถือเป็นสว่นหนึง่ของสญัญากู้ ) 

สหกรณ์ออมทรัพย์ครูสตลู จ ากดั 

เขียนที่.............................................. 

วนัท่ี..............เดือน.......................พ.ศ.................... 

เรียน ประธานสหกรณ์ออมทรัพย์ครูสตลู จ ากดั 

 ตามที่ข้าพเจ้า.......................................................................................................สมาชิกเลขที.่................... 
สงักดั/โรงเรียน..............................................................................อ าเภอ............................จงัหวดั............................. 
ที่อยูปั่จจบุนั เลขที่.................หมู.่..............ถนน.............................ต าบล.................................................................... 
อ าเภอ..................................................จงัหวดั.............................เบอร์ติดตอ่............................................................. 
ของดสง่เงินต้นเงินกู้จากสหกรณ์ตามประเภทดงันี ้
 เงินกู้สามญั(สท.)      สญัญาเลขที่.......................................................เงินต้นงวดละ...........................บาท 
 

เงินกู้สวสัดิการ(สอ.)  สญัญาเลขที่.......................................................เงินต้นงวดละ...........................บาท 

ข้าพเจ้ามคีวามประสงค์งดสง่เงินต้นเป็น จ านวน ...............งวด โดยเร่ิมตัง้แตเ่ดือน.....................ถึงเดือน....................... 
จึงเรียนมาเพื่อโปรดอนมุตัิ 

 

        ลงช่ือ.......................................................ผู้ยื่นค าร้อง 

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

การรับทราบและค ายนิยอมของผู้ค า้ประกัน 

 ข้าพเจ้าผู้ค า้ประกนัได้รับทราบและยินยอมตามที่ผู้กู้ เสนอ 

  ลงช่ือ...................................................ผู้ค า้ประกนั   ลงช่ือ...................................................ผู้ค า้ประกนั 

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

ลงช่ือ...................................................ผู้ค า้ประกนั   ลงช่ือ...................................................ผู้ค า้ประกนั 

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

  ลงช่ือ...................................................ผู้ค า้ประกนั   ลงช่ือ...................................................ผู้ค า้ประกนั 

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

  ลงช่ือ...................................................ผู้ค า้ประกนั   ลงช่ือ...................................................พยาน 

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

 

0 

0 

ความเห็นของเจ้าหน้าที่ 
       ยงัไมม่ีการงดสง่เงินต้นตามระเบียบ 

       มีการงดสง่เงินต้นแล้ว ในเดอืน....................... 

  ลงช่ือ........................................ผู้ตรวจสอบข้อมลู 

 

0 

0 

ความเห็นประธานกรรมการ 
       อนมุตัิ 

       ไมอ่นมุตัิ เนื่องจาก......................................... 

  ลงช่ือ......................................................ผู้อนมุตัิ 

 

0 

0 


