
ใบสมัครผูตรวจสอบกิจการ 
สหกรณออมทรัพยสาธารณสุขภูเก็ต จํากัด 

1. ขาพเจา................................................................นามสกุล.............................................อายุ............ป               
เลขประจําตัวประชาชน...................................................... เปน          สมาชิกสหกรณ          บุคคลภายนอก                   
     อื่น ๆ ................................................ ตําแหนง......................................... สังกัด .....................................................   

2. ทีอ่ยูปจจุบัน/ท่ีติดตอไดสะดวก 
 บานเลขท่ี .......................................หมูท่ี ...................................... ถนน ....................................................           

ตําบล/แขวง ............................................. อําเภอ/เขต ...........................................จังหวัด .....................................
รหัสไปรษณีย ........................................ โทรศัพทมือถือ..............................................   

3. สถานภาพของผูตรวจสอบกิจการ           
เปนสมาชกสหกรณ           
เคยเปนกรรมการดําเนินการ/ผูบริหาร/เจาหนาท่ีสหกรณ ตําแหนง ...................................................           

เปนบุคคลภายนอก/นิติบุคคล โปรดระบุขอมลูเพิม่เตมิ....................................................................... 

4. วฒุกิารศึกษา 
ปวช./ปวส. สาขา ..............................................     ปริญญาตร ีสาขา................................................    
ปริญญาโท สาขา ..............................................      ปริญญาเอก สาขา............................................. 

5. ประสบการณในการอบรมผูตรวจสอบกิจการในชวงเวลา 3 ป             
เคยอบรม  
1. หลักสูตร .......................................................... หนวยงานที่จัด......................................................     
2. หลักสูตร .............................................................หนวยงานทีจ่ัด.....................................................  

3. หลักสตร ............................................................หนวยงานที่จัด......................................................           
ไมเคยอบรม  

6. ประสบการณในการปฏิบัติงานตรวจสอบกิจการในชวงเวลา 3 ป     
เคยปฏิบัติงานตรวจสอบกิจการ       
1. สหกรณ.................................................................จํากัด ปบัญช.ี....................................................       
2. สหกรณ.................................................................จํากัด ปบัญช ี....................................................      
3. สหกรณ.................................................................จํากัด ปบัญช.ี....................................................            
ไมมปีระสบการณปฏิบัติงานผูตรวจสอบกิจการ     

 7. แนวความคดิในการทํางานปฏิบัติงานตรวจสอบกิจการ  
........................................................................................................................................................................... 

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

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

ขาพเจาขอรับรองวาขอความท่ีใหไวขางตนเปนความจริงทกุประการ        

 ลงชื่อ ....................................................... ผูสมคัร        

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


