
                 (แนบท้ายหนังสือขอเปิดบัญชี) 

บันทึกข้อตกลงบัญชีเงินฝากออมทรัพย์ (โครงการการเงินออมเพื'อการศึกษาบุตรหลาน)  
 

          ขา้พเจา้…………………………..…………....สมาชิกเลขที� ........................ สํานกังาน..............................................
ทาํบนัทึกขอ้ตกลงฉบบันี�ไวต่้อสหกรณ์ออมทรัพยส์ภากาชาดไทย จาํกดั ดงันี�  
       

1.   ข้าพเจ้าตกลงที� จะฝากเงินบัญชีเงินฝากออมทรัพย์ (โครงการเงินออมเพื�อการศึกษาบุตรหลาน) ให้กับ                          
( ด.ช. / ด.ญ. / นาย / นางสาว )......................................................................................................... ซึ� งเป็น ( บุตร / หลาน ) ของขา้พเจา้                                   
ปัจจุบนัศึกษาอยูใ่นระดบัการศึกษา .................................................. และขา้พเจา้ยนิยอมฝากเงินจาํนวนเท่ากนั เป็นประจาํทุกเดือน          
โดยหกัจากเงินเดือนของขา้พเจา้ และมีเงื�อนไขการฝากเงินดงันี�  

              แรกเกิด - เรียนชั�นอนุบาล  ตอ้งฝากเงินไม่ตํ�ากวา่เดือนละ   200 บาท แต่ไม่เกิน   1,000 บาท 
 

              เรียนชั�นประถมศึกษา  ตอ้งฝากเงินไม่ตํ�ากวา่เดือนละ   300 บาท แต่ไม่เกิน   1,000 บาท 
 

              เรียนชั�นมธัยมศึกษาหรือ ปวช. ตอ้งฝากเงินไม่ตํ�ากวา่เดือนละ   400 บาท แต่ไม่เกิน   1,000 บาท 
 

              เรียนชั�นปริญญาตรีหรือ ปวส. ตอ้งฝากเงินไม่ตํ�ากวา่เดือนละ   500 บาท แต่ไม่เกิน   1,000 บาท 
 

                            ประสงคฝ์ากทุกเดือน ๆ ละ  1,000 บาท   ทุกระดบัชั�นการศึกษา 
 

2.  ข้าพ เจ้า รับท ราบว่าใน วัน ทําบันทึกข้อตกลงนี�  สห กรณ์ ฯ ได้ตกลงจ่ายดอกเบี� ย เงินฝากออมทรัพ ย ์            
(โครงการเงินออมเพื�อการศึกษาบุตรหลาน) ที�ปฏิบติัตามเงื�อนไขในขอ้ 1 ในอตัราดอกเบี�ยร้อยละ 3.00  ต่อปี  และสหกรณ์ฯ 
จะจ่ายดอกเบี� ยโดยโอนเข้าบญัชีเงินฝากออมทรัพย ์(โครงการเงินออมเพื�อการศึกษาบุตรหลาน) ทุกวนัที� 31 มีนาคม และ              
วนัที� 30 กนัยายน  ของทุกปี 
                   หากสหกรณ์ฯ ได้ประกาศให้อัตราดอกเบี� ยเปลี�ยนแปลงไปจากอัตราข้างต้น ข้าพเจ้ายินยอมให้สหกรณ์ฯ          
จ่ายดอกเบี�ยใหข้า้พเจา้ตามอตัราที�เปลี�ยนแปลงไปนั�น 

3.   ข้าพเจ้ารับทราบว่า เมื�อฝากเงินบัญชีเงินฝากออมทรัพย์ (โครงการเงินออมเพื�อการศึกษาบุตรหลาน)                 
ครบทุก ๆ  3 ปี สหกรณ์ฯ จะจ่ายเงินทุนสวสัดิการฯ เพื�อสมบทเขา้บญัชีเงินฝากดงักล่าว จาํนวน 1,000 บาท 

4.   ขา้พเจา้รับทราบและยอมรับว่าหากขา้พเจ้าไม่ปฏิบติัตามขอ้ตกลงในขอ้ 1 หรือหากขา้พเจา้ลาออกหรือไม่มี
สถานภาพการเป็นสมาชิกของสหกรณ์ฯ แล้ว บัญชีเงินฝากเล่มนี� จะถูกปิดลงทันที และข้าพเจ้ายินยอมให้สหกรณ์ฯ            
โอนเงินฝากบญัชีเงินฝากออมทรัพย ์(โครงการเงินออมเพื�อการศึกษาบุตรหลาน) พร้อมดอกเบี�ยจนถึงวนัผิดเงื�อนไขเขา้บญัชี
เงินฝากออมทรัพย ์(เล่มสีเขียว)  

 

เพื�อเป็นหลกัฐาน ขา้พเจา้ไดล้งลายมือชื�อไวเ้ป็นหลกัฐานแลว้ 

 
ลงชื�อ………………………………………เจา้ของบญัชี (ผูย้นิยอมปฏิบติัตามขอ้ตกลง)     
                                                              
       (………………………………………) 

หมายเหตุ หลักฐานการเปิดบัญชี 

1. สาํเนาทะเบียนบา้นหรือใบสูติบตัรของบุตรที�แสดงเลขประจาํตวัประชาชนของบิดามารดา หรือ 
2. สาํเนาทะเบียนบา้นหรือใบสูติบตัรของหลานที�แสดงเลขประจาํตวัประชาชนของบิดามารดา 

 
      
 




