
 

 

 

 
                                                                             

ประกาศสหกรณ์ออมทรัพย์สาธารณสุขจงัหวดัหนองบัวล าภู จ ากดั 
ฉบับที่ 4/2565 

เร่ือง  พกัช าระหนีส้มาชิกสหกรณ์สู้ภัยไวรัสโควดิ-19 

  
 อาศยัอ านาจตามขอ้บงัคบัสหกรณ์ออมทรัพยส์าธารณสุขจงัหวดัหนองบวัล าภู จ ากดั พ.ศ. 2554  ประกอบ
กบัท่ีประชุมคณะกรรมการด าเนินการสหกรณ์ออมทรัพยส์าธารณสุขจงัหวดัหนองบวัล าภู จ ากดั ชุดท่ี 28  คร้ังท่ี 1/2565 
เม่ือวนัท่ี 27 ตุลาคม 2564 มีมติก าหนดมาตรการพกัช าระหน้ีสมาชิกสู้ภยัโควิด-19  อนัเน่ืองจากผลกระทบทางเศรษฐกิจ
จากการแพร่ระบาดของไวรัสโควิด-19 ท าใหส้มาชิกไดรั้บความเดือดร้อนโดยใหส้มาชิกแจง้ความประสงคข์อพกัช าระ
หน้ีทุกสัญญา หรือบางสัญญา เฉพาะเงินตน้ ยกเวน้เงินกูฉุ้กเฉิน ขอพกัช าระหน้ีเงินตน้ดงักล่าวได ้รอบละ 2 เดือน               
แต่ไม่เกิน 4 รอบในปีบญัชีสหกรณ์ รายละเอียดตามตารางท่ีก าหนด(แนบทา้ยประกาศ) 
 ทั้งน้ี ผูข้อพกัช าระหน้ีท่ีอยู่ระหว่างการพกัช าระหน้ี จะขอกูเ้งินสหกรณ์สัญญาท่ีพกัช าระหน้ีไม่ได ้และ
ไม่ยินยอมให้น าสลิปเงินเดือนคงเหลือไปกูเ้งินจากสถาบนัการเงินอ่ืนๆ รวมถึงเงินกูบ้  าเหน็จตกทอดโดยเด็ดขาด ให้
สมาชิกท่ีประสงค์จะพกัช าระหน้ียื่นแบบฟอร์มขอพกัช าระหน้ีท่ีสหกรณ์ก าหนดไดท่ี้ส านกังานสหกรณ์ออมทรัพย์
สาธารณสุขจังหวัดหนองบัวล าภู  จ ากัด หรือกรรมการด าเนินการ โดยสามารถดาวน์โหลดแบบฟอร์มได้ท่ี  
www.hnbpcoop.com และแบบฟอร์มแนบทา้ยประกาศ 
 
 จึงประกาศมาใหท้ราบโดยทัว่กนั 

ประกาศ  ณ  วนัท่ี  29 ตุลาคม 2564 

 
(ดร.รติ บุญมาก) 

ประธานกรรมการด าเนินการ 
สหกรณ์ออมทรัพยส์าธารณสุขจงัหวดัหนองบวัล าภู จ ากดั 

 

http://www.hnbpcoop.com/


วนั/เดอืน/ปี

เวน้วรรค เวน้วรรค เวน้วรรค

 พฤศจกิายน 2564  พฤศจกิายน 2564  - ธันวาคม 2564  มกราคม 2565  กมุภาพันธ ์2565  - มนีาคม 2565  เมษายน 2565  พฤษภาคม 2565 - มถินุายน 2565  กรกฎาคม 2565  สงิหาคม 2565  -กนัยายน 2565

 ธันวาคม 2564  ธันวาคม 2564  - มกราคม 2565  กมุภาพันธ ์2565  มนีาคม 2565  - เมษายน 2565  พฤษภาคม 2565  มถินุายน 2565  - กรกฎาคม 2565  สงิหาคม 2565  กนัยายน 2565 -

 มกราคม 2565  มกราคม 2565  - กมุภาพันธ ์2565  มนีาคม 2565  เมษายน 2565   - พฤษภาคม 2565 มถินุายน 2565  กรกฎาคม 2565  - สงิหาคม 2565  กนัยายน 2565

 กมุภาพันธ ์2565  กมุภาพันธ ์2565  - มนีาคม 2565  เมษายน 2565  พฤษภาคม 2565  - มถินุายน 2565  กรกฎาคม 2565  สงิหาคม 2565  - กนัยายน 2565

 มนีาคม 2565  มนีาคม 2565  - เมษายน 2565  พฤษภาคม 2565  มถินุายน 2565  - กรกฎาคม 2565  สงิหาคม 2565  กนัยายน 2565 -

 เมษายน 2565  เมษายน 2565  - พฤษภาคม 2565  มถินุายน 2565  กรกฎาคม 2565  - สงิหาคม 2565  กนัยายน 2565

 พฤษภาคม 2565  พฤษภาคม 2565  - มถินุายน 2565  กรกฎาคม 2565  สงิหาคม 2565  - กนัยายน 2565

 มถินุายน 2565  มถินุายน 2565  - กรกฎาคม 2565  สงิหาคม 2565  กนัยายน 2565 -

 กรกฎาคม 2565  กรกฎาคม 2565  - สงิหาคม 2565  กนัยายน 2565

 สงิหาคม 2565  สงิหาคม 2565  - กนัยายน 2565

 กนัยายน 2565  กนัยายน 2565 -
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ยืน่ค ำขอพกัช ำระหนี้ ระยะเวลำกำรพกัช ำระหนี(้พกัเฉพำะเงนิตน้) 2 เดอืน

แตไ่มเ่กนิ 4 รอบในปีบญัชสีหกรณ์

รอบ 1 รอบ 2 รอบ 3 รอบ 4



หนา้ 1 จาก 4 

 

  

  
 

 

บันทกึขอพกัการช าระหนี้ 

                                                                                                                          วนัท่ี.............................................................

เร่ือง ขอพกัการช าระหน้ี 

เรียนคณะกรรมการด าเนินการสหกรณ์ออมทรัพยส์าธารณสุข จ.หนองบวัล าภู จ ากดั 

                ดว้ยขา้พเจา้ นาย/นาง/นางสาว.......................................................................................................สมาชิกเลขท่ี............................ 

สงักดั.............................................อ าเภอ.....................................จงัหวดั..............................................มีความประสงคข์อพกัช าระหน้ีกบั 

สหกรณ์ออมทรัพยส์าธารณสุขจ.หนองบวัล าภู จ ากดั เป็นระยะเวลางวด ตามหนงัสือสญัญาเงินกูท่ี้ท าไวก้บัสหกรณ์ฯ ดงัน้ี 

 

( )สญัญากูเ้ลขท่ี................................................ลงวนัท่ี..............................................จ านวนเงินคงเหลือ..............................................บาท 

 

(  )สญัญากูเ้ลขท่ี................................................ลงวนัท่ี..............................................จ านวนเงินคงเหลือ.............................................บาท 

 

(  )สญัญากูเ้ลขท่ี................................................ลงวนัท่ี..............................................จ านวนเงินคงเหลือ..............................................บาท 

 

(  )สญัญากูเ้ลขท่ี................................................ลงวนัท่ี..............................................จ านวนเงินคงเหลือ..............................................บาท 

 

(  )สญัญากูเ้ลขท่ี................................................ลงวนัท่ี..............................................จ านวนเงินคงเหลือ..............................................บาท 

 

(  )สญัญากูเ้ลขท่ี................................................ลงวนัท่ี..............................................จ านวนเงินคงเหลือ..............................................บาท 

 

(  )สญัญากูเ้ลขท่ี................................................ลงวนัท่ี..............................................จ านวนเงินคงเหลือ..............................................บาท 

                     เน่ืองจากขา้พเจา้ ประสบปัญหาเก่ียวกบัการผอ่นช าระหน้ีดงักล่าว ดว้ยเหตผุลและเอกสาร ดงัน้ี 

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

........................................................................................................................และรับทราบขอ้ก าหนดตามประกาศของสหกรณ์ฯ โดยผู้ขอ

พกัช าระหนีท้ีอ่ยู่ระหว่างการพักช าระหนี ้จะขอกู้ เงนิสหกรณ์สัญญาทีพ่ักช าระหนีไ้ม่ได้ และไม่ยนิยอมให้น าสลิปเงนิเดอืนคงเหลือไปกู้

เงินจากสถาบันการเงินอื่นๆรวมถึงเงินกู้บ าเหน็จตกทอด โดยเด็ดขาด ทั้งน้ี ผูข้อพกัช าระหน้ีและผูค้  ้ าประกนัตอ้งลงลายมือช่ือต่อหน้า

พยาน คือกรรมการด าเนินการ และสมาชิกสหกรณ์ เท่านั้น มีความประสงคข์อพกัการช าระหน้ีตามตาราง ดงัน้ี  

เอกสารที่แนบประกอบ 
1.ส าเนาบตัรประจ าตวัประชาชนผูกู้พ้ร้อมเซ็นรับรองส าเนาถูกตอ้ง 
2.ส าเนาบตัรประจ าตวัประชาชนผูค้  ้าประกนัพร้อมเซ็นรับรองส าเนาถูกตอ้ง 



หนา้ 2 จาก 4 

 

ระยะเวลาการพกัช าระหนี(้พกัเฉพาะเงนิต้น) 2 เดอืน 

แต่ไม่เกนิ 4 รอบในปีบญัชีสหกรณ์ 

 
 

ยืน่ค ำขอพกัช ำระหนี้

ทกุวนัที1่-20 ของทกุเดอืน

เวลำ 8.30-16.00 น. รำยมอืชือ่ รำยมอืชือ่ รำยมอืชือ่ รำยมอืชือ่

 พฤศจกิายน 2564  พฤศจกิายน 2564  - ธันวาคม 2564  กมุภาพันธ ์2565  - มนีาคม 2565  พฤษภาคม 2565  - มถิุนายน 2565  สงิหาคม 2565   -กันยายน 2565

 ธันวาคม 2564  ธันวาคม 2564  - มกราคม 2565  มนีาคม 2565  - เมษายน 2565  มถิุนายน 2565  - กรกฎาคม 2565  กันยายน 2565 -

 มกราคม 2565  มกราคม 2565  - กมุภาพันธ ์2565  เมษายน 2565   - พฤษภาคม 2565  กรกฎาคม 2565  - สงิหาคม 2565

 กมุภาพันธ ์2565  กมุภาพันธ ์2565  - มนีาคม 2565  พฤษภาคม 2565  - มถิุนายน 2565  สงิหาคม 2565  - กันยายน 2565

 มนีาคม 2565  มนีาคม 2565  - เมษายน 2565  มถิุนายน 2565  - กรกฎาคม 2565  กันยายน 2565 -

 เมษายน 2565  เมษายน 2565  - พฤษภาคม 2565  กรกฎาคม 2565  - สงิหาคม 2565

 พฤษภาคม 2565  พฤษภาคม 2565  - มถิุนายน 2565  สงิหาคม 2565  - กันยายน 2565

 มถิุนายน 2565  มถิุนายน 2565  - กรกฎาคม 2565  กันยายน 2565 -

 กรกฎาคม 2565  กรกฎาคม 2565  - สงิหาคม 2565

 สงิหาคม 2565  สงิหาคม 2565  - กันยายน 2565

 กันยายน 2565  กันยายน 2565 -

รอบ 4

พกัช ำระ

รอบ 1

พกัช ำระ

รอบ 2

พกัช ำระ

รอบ 3

พกัช ำระ



หนา้ 3 จาก 4 

 

      

 

                          ทั้งน้ี บุคคลผูค้  ้ าประกนัหน้ีของขา้พเจา้ ไดรั้บทราบถึงเหตุผลความจ าเป็นดงักล่าวแลว้ ขอยืนยนัว่าเป็นความจริง ตกลง 

ยนิยอมในการพกัช าระหน้ีดงักล่าวน้ี และตกลงยนิยอมค ้าประกนัต่อไป จนกวา่ผูกู้จ้ะช าระหน้ีครบถว้น โดยไม่มีเง่ือนไขใดๆทั้งส้ิน ขา้พเจา้

และผูค้  ้ าประกนัจึงได ้ลงลายมือช่ือเป็นหลกัฐานประกอบการพิจารณาบนัทึกน้ี ต่อคณะกรรมการด าเนินการ  ขอไดโ้ปรดพิจารณาอนุมติั

(รายละเอียดแนบทา้ย) 

                           จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณาอนุมติั                                                                                                    

ค ายนิยอมของผู้ค า้ประกนั ข้าพเจ้าในฐานะผู้ค า้ประกนัยนิยอมให้ผู้กู้พกัช าระหนีไ้ด้ 

 

เงินกูป้ระเภท............................................เลขท่ีสญัญา................................................ 

 

1.ลงช่ือ.......................................ผูค้  ้าประกนั    2.ลงช่ือ.......................................ผูค้  ้าประกนั   3.ลงช่ือ........................................ผูค้  ้าประกนั                               

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

            โทร..................................                                โทร..................................                              โทร.................................. 

 

4.ลงช่ือ.......................................ผูค้  ้าประกนั   5. ลงช่ือ.......................................ผูค้  ้าประกนั    6.ลงช่ือ........................................ผูค้  ้าประกนั          

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

           โทร..................................                           โทร..................................                                โทร.................................. 

 

7.ลงช่ือ.......................................ผูค้  ้าประกนั    8.ลงช่ือ.......................................ผูค้  ้าประกนั    9.ลงช่ือ........................................ผูค้  ้าประกนั          

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

             โทร..................................                      โทร..................................                                  โทร.................................. 

 

10.ลงช่ือ.......................................ผูค้  ้าประกนั   11.ลงช่ือ.......................................ผูค้  ้าประกนั   12.ลงช่ือ........................................ผูค้  ้าประกนั          

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

            โทร..................................                           โทร..................................                              โทร.................................. 
 

ขอแสดงความนบัถือ 

ลงช่ือ................................................................................ผูกู้/้ผูข้อพกัช าระหน้ี 

                       (...............................................................................)   โทร......................................... 

 

 

พยาน...............................................สมาชิกสามญัสหกรณ์                                       พยาน...............................................กรรมการด าเนินการ 

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



หนา้ 4 จาก 4 

 

                      

 

 

  

              ความคิดเห็นเจา้หนา้ท่ี                                                                                              ความคิดเห็นผูจ้ดัการ 

ถูกตอ้งตามประกาศ  (    ) เห็นควรพิจารณา                                                                      ถูกตอ้งตามประกาศ  (    ) เห็นควรพิจารณา       

                                  (    )ไม่ควรพิจารณา                                                                                                           (    )ไม่ควรพิจารณา        

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

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

 

ลงช่ือ................................................... เจา้หนา้ท่ี         ลงช่ือ...................................................... ผูจ้ดัการ 

         (.....................................................)                     (นางสาวรัตนา สร้อยกดุเรือ ) 

 

ความคดิเห็นของกรรมการ 

เรียนประธานคณะกรรมการสหกรณ์ออมทรัพยส์าธารณสุข จ.หนองบวัล าภู จ ากดั 

คณะกรรมการไดต้รวจสอบหลกัฐานและความจ าเป็นประกอบการพิจารณา 

ครบถว้นถูกตอ้งแลว้เห็นควร  (    ) อนุมติั         (    ) ไม่อนุมติั 

                  จึงเรียนมาเพื่อโปรดพจิารณาอนุมติั 

 

ลงช่ือ...........................................กรรมการ           ลงช่ือ.......................................กรรมการ        ลงช่ือ.......................................กรรมการ                     

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

 

ความคดิเห็นของประธานกรรมการ 

(     )อนุมติั     (     ) ไม่อนุมติั         ลงช่ือ...............................................ประธานกรรมการ  

                                                                         (ดร.รติ  บุญมาก) 

 


