
 

 

                ใบขอรับทุนการศกึษา 

สหกรณ์ออมทรัพยต์  ารวจสุราษฎร์ธานี    จ  ากดั 

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

เร่ือง    ขอรับทุนการศกึษาบุตร 

เรียน   ประธานกรรมการศึกษาสหกรณ์ออมทรัพยต์  ารวจสุราษฎร์ธานี  จ  ากดั 

                          ขา้พเจา้ (ยศ-ช่ือ-สกุล)…………………………….………...ต าแหน่ง……..…………….……

สงักดั…………..…..………………อตัราเงินเดือนรวมเงินประจ าต าแหน่ง…………..……..บาท  เป็นสมาชิก

สหกรณ์ออมทรัพยต์  ารวจสุราษฎร์ธานี  จ  ากดั  สมาชิกเลขท่ี…………หมายเลขโทรศพัท…์….……………….  

บุตรช่ือ....................................................   คะแนนรวมทั้งหมด ...................... คะแนนเฉล่ีย.............................                          

        ขา้พเจา้มีความประสงคจ์ะขอรับทุนการศึกษาบุตรรายละเอียดดงัน้ี   

                                         (     )     ทุนส่งเสริมการศกึษา 
                                        ระดบั          (       )     อนุบาล 

     (       )     ประถมศึกษา 
                  (       )     มธัยมศึกษา 

                                                                         (       )      อุดมศึกษา 
                                         (      )     ทุนเรียนดี 
                                                       ระดบั          (       )     ประถมศึกษา 
                                                                          (       )     มธัยมศึกษา 
                                                                          (       )     อุดมศึกษา 
                           เอกสารประกอบการพิจารณา 
                                         (       )       ส าเนาบตัรประจ าตวัขา้ราชการหรือบตัรประชาชน 
                                         (       )       ส าเนาทะเบียนบา้นท่ีมีช่ือบุตรสมาชิก 
                                         (       )       ใบรับรองผลการศึกษาในภาคเรียนท่ี .............. 
    (        )       หนงัสือรับรองจากสถานศกึษา 
หมายเหตุ   ทุนส่งเสริมฯขอเป็นหนงัสือรับรอง  
                   ทุนเรียนดี ตอ้งระบุคะแนนรวมทั้งหมด และคะแนนเฉล่ียท่ีไดเ้พื่อสะดวกในการพิจารณา 

                                                                          (ลงช่ือ)……………..…………………… ผูข้อรับทุน 
                                                                                      (…………….……………………) 
                                                                              โทร.……………………………………. 
 


