
หนังสือแสดงความยินยอม 

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

วันที่...................เดือน................................พ.ศ......................  

เรื่อง ยินยอมให้ธนาคารหักเงินจากบัญชีเงินฝาก 

เรียน ผู้จัดการธนาคารเพื่อการเกษตรและสหกรณ์การเกษตร สาขา.....................................................................  

 ตามท่ี ข้าพเจ้า...........................................................................................................ได้ เปิดบัญชีเงินฝาก 
บัญชีเลขที่..................................................................................ที่ธนาคารเพื่อการเกษตรและสหกรณ์การเกษตร 
สาขา...............................................................ข้าพเจ้ายินยอมให้ธนาคารหักเงินในบัญชีเงินฝากของข้าพเจ้า 
เพ่ือช าระค่าสมัคร ค่าบ ารุงรายปี ค่าสงเคราะห์ศพ ค่าสงเคราะห์ศพล่วงหน้า ตามค าสั่งให้โอนเงินของสมาคม
ฌาปนกิจสงเคราะห์อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านแห่งประเทศไทย เข้าบัญชีเงินฝาก  ออมทรัพย์  
บัญชีเลขที ่020-169-592-873 ชื่อบัญชี สมาคมฌาปนกิจสงเคราะห์อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน
แห่งประเทศไทย (เงินบริหารจัดการ) และบัญชีเลขที่  020-169-592-255 ชื่อบัญชี สมาคมฌาปนกิจ
สงเคราะห์อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านแห่งประเทศไทย (เงินสงเคราะห์)  โดยไม่ต้องแจ้งให้ข้าพเจ้า 
ท าหลักฐานการถอนเงินและบอกกล่าวล่วงหน้าแต่อย่างใด 

 ข้าพเจ้ายินยอมให้ธนาคารหักเงินฝากโอนเข้าบัญชีดังกล่าว พร้อมหักค่าธรรมเนียม (ถ้ามี) และในกรณี
ที่เงินในบัญชีเงินฝากของข้าพเจ้ามีไม่เพียงพอต่อค าสั่งให้โอนเงินฝาก ซึ่งบัญชีเงินฝากที่รับโอนไม่ได้รับเงิน  
ตามค าสั่งให้โอนเงินฝาก ท าให้ผิดเงื่อนไขของสมาคมฌาปนกิจสงเคราะห์อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน
แห่งประเทศไทย ข้าพเจ้ายอมรับว่าไม่ใช่ความผิดของธนาคาร และจะไม่เรียกร้องค่าเสียหายใดๆ ที่เกิดขึ้นนั้น
จากธนาคาร 

 จึงเรียนมาเพ่ือทราบ และโปรดด าเนินการจนกว่าข้าพเจ้าจะมีหนังสือบอกกล่าวเปลี่ยนแปลงเป็นอย่างอ่ืน 

 ขอแสดงความนับถือ 
 
 
 ลงชื่อ.................................................................ผู้ให้ความยินยอม  
       (     ) 

 ลงชื่อ.................................................................พยาน (เจ้าหน้าที่ สสจ./สสอ./รพ.สต.)  
       (     ) 

 ลงชื่อ.................................................................พยาน  
       (     ) 


