
 

ค ำขอรับสวสัดิกำรสมำชิก 

เขียนท่ี  สหกรณ์อิสลามษะกอฟะฮจ ากดั 

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

ช่ือ นาย/นางสาว/นาง ………………....................……………………………   นามสกลุ ……...………………….............…………………………. 

ทุนเรือนหุน้   เลขท่ี                                                                                                    

(       )    ท่ีอยูต่ามบตัรประชาชน 

(       )   ท่ีอยูปั่จจุบนั.................................................................................................................................................................. 

เบอร์โทรศพัท…์……………………………………………………………………………………………………………………………...…………… 

โดยขา้พเจา้มีความประสงคข์อรับเงินสวสัดิการ ประเภท 

           แต่งงาน                         คลอดบุตร                     ยามชรา...........ปี                           ค่ารักษาพยาบาล    

           เขา้สูนตั                        อ่ืนๆ.......................................... 
 

ทั้งน้ี ขา้พเจา้ไดแ้นบหลกัฐานประกอบ  ดงัน้ี 

           ส าเนาบตัรประจ าตวัประชาชน                    ส าเนาใบสูติบตัร                 ส าเนาหนงัสือสญัญาตะเละหรือทะเบียนสมรส 

           ส าเนาใบรับรองแพทย ์                            อ่ืนๆ................................................................................... 

น าเขา้บญัชีวาดีอะฮเลขท่ี   ________________________________________ช่ือบญัชี_______________________________________________ 

 

 

 

 

      ลงช่ือ...................................................................สมาชิกผูข้อ

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

 

ถ่ายบตัรประชาชน 

 

INFORM 64-004 

 

     



บนัทึกเจา้หนา้ท่ี 

 อายสุมาชิก...................................เดือน  ระดบั...................................... 

จ านวนคร้ังท่ีขอสวสัดิการ.......................คร้ัง สวสัดิการท่ีเคยไดรั้บ   

           แต่งงาน                         คลอดบุตร                     ยามชรา...........ปี                           ค่ารักษาพยาบาล    

           เขา้สูนตั                        อ่ืนๆ...................................................... 

 ยอ้นหลงั  12   เดือนก่อนเกิดเหตขุอรับสวสัดิการ สมาชิกขาดฝากทุนเรือนหุน้............เดือน 

คร้ังน้ีควรไดรั้บเงินจ านวน........................................บาท (.........................................................................) 

พร้อมแนบเอกสารประกอบ 

               รายงานการฝากทุนเรือนหุน้ยอ้นหลงั                           รายงานการช าระเงินเขา้กองทุนสวสัดิการ 

          

      

      ลงช่ือ.......................................................เจา้หนา้ท่ีผูรั้บค าขอ                           

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

 

 

                   อนุมติั                                   ไม่อนุมติั 

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

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

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

     

 

       ลงช่ือ...................................................................  

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

      ต าแหน่ง................................................................. 
 

 


