
 

บันทึกขอ้ความ 
สหกรณ์ออมทรัพย์สาธารณสุขจังหวัดนครศรีธรรมราช จํากัด 

ที ่    พิเศษ/2561 วันที ่      
เรื่อง ขอใช้สิทธิสรรหานอกเขต 
 
เรียน ประธานคณะกรรมการอํานวยการสรรหาสหกรณ์ออมทรัพย์สาธารณสุขจังหวัดนครศรีธรรมราช จํากัด 

      
ข้าพเจ้า นาย/นาง/นางสาว...........................……………….................................สมาชิกสหกรณ์ออมทรัพย์

สาธารณสุขจังหวัดนครศรีธรรมราช จํากัด เลขทะเบียน.....................…… เป็นผู้มีสิทธิสรรหากรรมการดําเนินการ 
ณ หน่วยสรรหา........................................................... ในวันที่ 23 พฤศจิกายน 2561 ปรากฏว่าในวันดังกล่าว 
ข้าพเจ้ามีเหตุจําเป็นไม่สามารถใช้สิทธิสรรหา ณ หน่วยสรรหาดังกล่าวได้ เน่ืองจาก..................................…..…… 
.......................................................................................................................................................................... 
 ด้วยเหตุดังได้เรียนมาข้างต้น ข้าพเจ้าขอใช้สิทธิสรรหา ณ หน่วยสรรหา…………............……………........... 
ซึ่งเป็นหน่วยสรรหาที่ข้าพเจ้าสามารถใช้สิทธิได้  
 
 

ขอแสดงความนับถือ 
 
 

(ลงช่ือ) ..............................…………………....... สมาชิก 
(...................…………........................) 

 
 
       

  
 


