
ค าขอเปลี่ยนแปลงการใช้บริการระบบ API Application  หรือระบบ ATM COOP Online 
ส าหรับท ารายการเบิกถอนเงินสดจากบัญชีเงินฝากประเภทออมทรัพย์ และจากเงินกู้สามัญเอทีเอ็ม 

สหกรณ์ออมทรัพย์คุรุสัมพันธ์จังหวัดสุรินทร์ จ ากัด 
โดยผ่านทางระบบอิเล็กทรอนิกสข์องธนาคารกรุงไทย จ ากัด (มหาชน)  

ที่ สหกรณ์ออมทรัพย์คุรสุัมพันธ์จงัหวัดสุรินทร์   จ ากัด 
                                                                      วันท่ี...........เดือน....................................พ.ศ...................... 

เรื่อง     ขอเปลี่ยนแปลงการใช้บริการระบบ API Application และระบบ  ATM COOP Online  
             เพื่อเบิกถอนเงินสดจากบัญชีเงินฝากออมทรัพย์  และจากเงินกู้สามัญเอทีเอ็มของสหกรณ ์
  ข้าพเจ้า  ช่ือ-นามสกลุ............................................................................... เลขประจ าตัวสมาชิก .............................. 
หมายเลขโทรศัพท์มือถอื (ระบุหมายเลขที่ท่านสามารถรับ ข้อความ หรือใช้ติดต่อสหกรณ์เพียงเบอร์เดียวเท่านั้น) 
...............................................................ที่อยู่ตดิต่อได้สะดวก.......................................................................................................  
มีความประสงค์ขอเปลี่ยนการใชบ้ริการการท าธุรกรรมการเงินระหว่างสหกรณ์ฯ  กับธนาคารกรุงไทย (สมาชกิเลือกได้ 1 
ระบบเท่านั้น)    
 เดิม 

ระบบ API  Application      
             ระบบ  ATM  COOP  Online     
 ใหม ่

ระบบ API  Application      
             ระบบ  ATM  COOP  Online     

           
เพื่อท ารายการเบิกถอนเงินสด / บริการจาก บัญชีเงินฝากประเภทออมทรัพย์ที่มีในสหกรณ์ฯ   

ช่ือ – สกุล..................................................................เลขท่ีบัญชี............................................................................และ  การรับ
เงินกู้สามัญเอ ที เอ็มของสหกรณ์ฯที่ได้รับอนุมัติเงินกู้จากคณะกรรมการด าเนินการสหกรณ์ออมทรัพย์คุรุสัมพันธ์จังหวัด
สุรินทร์    รวมถึงการใช้บริการอื่น ๆ ท่ีสหกรณ์จะเปิดให้เพิ่มเติมในอนาคต  โดยผ่านระบบที่เลือกใช้บริการ ตามสัญญา และ
เงื่อนไขการใช้บริการต่าง ๆ ที่สหกรณ์ก าหนดขึ้นด้วย 

และยินยอมให้สหกรณ์ฯ ท ารายการเชื่อมต่อเข้าบัญชีธนาคารกรุงไทย ช่ือ-สกุล............................................................ 
เลขท่ีบัญช.ี.....................................................................................(ดงัเอกสารส าเนาหน้าสมดุบัญชีที่แนบมา) 

ข้าพเจ้าตกลงยินยอมปฏิบตัิตามข้อตกลง และเงื่อนไขการใช้บริการ  ตามทีไ่ด้ก าหนดไว้ในค าขอนี้ และตามประกาศ
ของสหกรณ์  และเง่ือนไขอ่ืน ๆ ตามที่ธนาคารก าหนด 

 

ลงช่ือ....................................................................................... สมาชกิ/เจ้าของบัญชี                                               
(.................................................................................) 

                  (เป็นลายมือช่ือเดียวกับลายมือช่ือท่ีใช้ในการถอนเงินจากบัญชีเงินฝากของสหกรณ์) 
 

ลงช่ือ....................................................................................... พยานที่เป็นสมาชิก                                                 
(................................................................................) 

 

ส าหรับสหกรณ ์
ลงช่ือ.................................... 

เจ้าหน้าท่ีผูร้ับสมัคร 
วันท่ี..................................... 

ลงช่ือ.................................... 
เจ้าหน้าท่ีบันทึกข้อมูล 

วันท่ี..................................... 

ลงช่ือ.................................... 
เจ้าหน้าท่ีการเงิน 

วันท่ี..................................... 
หมายเหตุ    1.  สหกรณ์ฯขอความกรุณา ให้สมาชิกแนบส าเนาหน้าสมุดบัญชีธนาคารกรุงไทยและส าเนาบัตรประชาชน  
มาพร้อมแบบฟอร์มฉบับนี ้
      2.  ส าหรับสมาชกิที่ไม่มีบัญชีของธนาคารกรุงไทย ต้องด าเนินการเปิดบัญชีกับธนาคารกรุงไทยก่อน 


