
บันทกึคาํยนิยอม 

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

 
  ตามท่ีขา้พเจา้...............................................................................................ไดกู้เ้งินสามญั 
เม่ือวนัท่ี....................เดือน..................................พ.ศ.................จาํนวน................................................บาท  
(...............................................................................)  นั้น 
 
  เม่ือสหกรณ์ออมทรัพยก์รมควบคุมโรค  จาํกดั  อนุมติัเงินกูส้ามญัใหก้บัขา้พเจา้แลว้ 
ขา้พเจา้มีความประสงคใ์หส้หกรณ์ออมทรัพยก์รมควบคุมโรค  จาํกดั  หกัจากเงินกูด้งักล่าวชาํระใหก้บั 
.......................................................จาํนวน........................บาท  (................................................................)  
และหากมีการหกัชาํระค่าธรรมเนียมหรือค่าปรับหรือค่าใชจ่้ายอ่ืนใดท่ีธนาคารเรียกเกบ็จากขา้พเจา้แลว้ 
ถือเป็นการยนิยอมดว้ยทั้งส้ิน 
 
 
      ลงช่ือ.......................................................ผูกู้/้ผูย้นิยอม 
               (.....................................................) 
 
 
      ลงช่ือ.......................................................พยาน 
               (.....................................................) 
 


