
       

                        เลขที่................................. 
ใบสมัครขอรับสวัสดิการทุนอุดหนุนการศึกษา ประเภททุนเรียนดี ประจ าปี 2564 

สหกรณ์ออมทรัพย์จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย จ ากัด 
 

ชื่อสมาชิกผู้สมัครขอรับสวัสดิการ นาย  นาง…........………………................……...........………เลขประจ าตัวสมาชิก..........……..  
(เลขประจ าตัวสมาชิกไม่เกิน 632020)  สังกัด/คณะ/สถาบัน..........................................................................………….................. 
โทรศัพท์/ มือถือ.................…........……………….บัญชีออมทรัพย์เลขที่....................……...............…… 
 กรณีขอทุนเรียนดี 
  ข้าพเจ้ามีความประสงค์จะสมัครขอรับ ทุนอุดหนุนการศึกษาประเภททุนเรียนดี ให้แก่ 
  บุตรชื่อ......................................................……..…………วัน/เดือน/ปีเกิด……...............……….อายุ.............ป ี
ปีการศึกษา 2563  ศึกษาระดับชั้น...................ผลการเรียนภาคต้น.............ผลการเรียนภาคปลาย........... 
ปีการศึกษา 2564  ศึกษาระดับชั้น………................สถานศึกษา................................................................. 
 กรณีขอโล่เรียนดี 
 

 ข้าพเจ้ามีความประสงค์จะสมัครขอรับ โล่เรียนดี ให้แก่ 
  บุตรชื่อ....................................................……..…………วัน/เดอืน/ปีเกิด……...................……….อายุ...........ป ี
ปีการศึกษา 2563  ส าเร็จการศึกษา ปริญญาตรี เกียรตินิยมอันดับ..............จาก...................................... 
...................................................................... ชื่อปริญญา........................................................................ 
คะแนนเฉลี่ยสะสมตลอดหลักสูตร....................... 
 

ขอรับรองว่า ข้อความและหลักฐานประกอบการพิจารณาทีร่ะบุข้างต้นน้ีเป็นความจริง     
ทุกประการ  หากปรากฏวา่ข้าพเจ้าได้แสดงหลักฐานอันเป็นเท็จในการขอรับทุนการศกึษานี้ ข้าพเจา้ยินยอม 
ให้สหกรณ์ออมทรัพย์ฯ ตดัสิทธิ์ ในการขอรับทุนครั้งน้ี และพิจารณาโทษตามทีเ่หน็สมควร 

 

(ลงชื่อ)............................................................................สมาชิกผู้สมัครขอรับทุน  
         (....................................................................................) ตัวบรรจง 
         วันที่........................................................................... 

 หมายเหตุ รับพิจารณาเฉพาะผู้ที่ส่งเอกสารครบภายในวันศุกร์ที ่29 ตุลาคม 2564 เท่านั้น 
  

 ช่องนี้ส าหรับผู้ประสานงานประจ าหน่วย/เจ้าหน้าที่  ได้ตรวจหลักฐานที่สมาชิกแนบมาแสดงครั้งนี้  คือ 
 [    ] 1)  ใบสมัครขอรบัทุน  
 [    ] 2)  ส าเนาใบรายงานผลการศึกษา ซึ่งมีผลการเรียนเป็นรายวิชา (ทั้งภาคเรียนที่ 1 และภาคเรียนท่ี 2 ท่ีเป็นระบบเกรด) จะใช้เฉพาะ 
   ภาคเรยีนใดภาคเรยีนหนึ่งมิได้ หรอืส าเนาสมุดรายงาน ประจ าปีการศึกษา 2563 (พร้อมแสดงฉบับจริง)   
 [    ] 3)  ตั้งแต่ระดับชั้นมัธยมศึกษาขึ้นไปให้น าหนังสือรับรองการศึกษา (ตามแบบพิมพ์ของสหกรณ์ออมทรัพย์ฯ) หรือ ใบเสร็จช าระค่าเล่าเรยีน  
   ปีการศึกษา 2564  
 [    ] 4)  ส าเนาทะเบียนบ้านที่มีช่ือของบุตรที่ขอรับทุน/ ใบสูติบตัร 
 [    ] 5)  เป็นสมาชิกสหกรณ์ออมทรัพย์ (เลขประจ าตัวสมาชิกไม่เกนิ 632020) 
 [    ] 6)  ต้องเป็นใบเปลี่ยนช่ือ-นามสกุล ทีม่ีชื่อแตกต่างจากข้อ (4) 
  
     

(ลงช่ือ)...........................................................ผู้ประสานงานประจ าหน่วย/เจ้าหนา้ที่ 
  วันท่ี......................................................................... 

 

 
 
 
 

 
 
 

 

สมาชิกส่งใบสมัครได้ที่ผูป้ระสานงานประจ าหน่วย หรือที่ฝ่ายธุรการ อาคาร และพัสดุ 
สหกรณ์ออมทรัพย์จุฬาฯ อาคารจามจุรี 9  ตั้งแต่วันพุธที่ 1 กันยายน ถงึวันศุกร์ที่ 29 ตุลาคม 2564



1. คุณสมบัติของสมาชิกและบุตรสมาชิกผู้สมัครขอรับทุน หรือขอรับโล่เรียนดี 
 1.1 เป็นสมาชิกสหกรณ์ออมทรัพย์จุฬาฯ เลขประจ าตัวสมาชิกไม่เกินเลขท่ี 632020 
 1.2 บุตรสมาชิกต้องมีอายุไม่เกิน 25 ปีบริบูรณ์ (ไม่เกิดก่อนวันที่ 1 สิงหาคม พ.ศ.2539 และก าลังศึกษาอยู่ในปีการศึกษา 

2564 ในสถานศึกษาภายในประเทศ 
 1.3 บุตรสมาชิกผู้ขอรับโล่เรียนดี จะต้องส าเร็จการศึกษาปริญญาบัญฑิต (เกียรตินิยมอันดับ 1, เกียรตินิยมอันดับ 2) 
  เกียรตินิยมประจ าปีการศึกษา 2563 และไม่สามารถขอรับทุนเรียนดี 
2. เกณฑ์การยื่นขอสมัครรับทุนอุดหนุนการศึกษาของบุตรสมาชิก ประเภททุนเรียนดี 
 บุตรสมาชิกผู้สมัครขอรับทุนอุดหนุนการศึกษา ประเภททุนเรียนดี ประจ าปี 2564 ต้องมีผลการเรียนในปีการศึกษา 2563 
ทั้งภาคเรียนที่ 1 และภาคเรียนที่ 2 ไม่นับรวมภาคฤดูร้อน เฉลี่ยไม่น้อยกว่า ที่สหกรณ์ก าหนดจึงจะได้รับการพิจารณาทุนเรียนดี 
หรือโล่เรียนดี ดังนี้ 
 2.1   ระดับประถมศึกษาปีที่ 1-3                ต้องมีผลการเรียนไม่ต่ ากว่า 3.90  ทุนละ 2,200.00 บาท 
 2.2   ระดับประถมศึกษาปีที่ 4-6 ต้องมีผลการเรียนไม่ต่ ากว่า 3.80   ทุนละ 2,200.00 บาท 
 2.3   ระดับมัธยมศึกษา 
            3.1   มัธยมศึกษาปีที ่1-2-3 ต้องมีผลการเรียนไม่ต่ ากว่า 3.60   ทุนละ 2,500.00 บาท 
            3.2   มัธยมศึกษาปีที ่4-5-6 ต้องมีผลการเรียนไม่ต่ ากว่า 3.50   ทุนละ 2,800.00 บาท 
      2.4   ระดับอาชีวศึกษา 
          2.4.1   ประกาศนียบัตรวิชาชีพ (ปวช.)  ต้องมีผลการเรียนไม่ต่ ากว่า 3.00 ทุนละ 2,800.00 บาท 
   2.4.2   ประกาศนียบัตรวิชาชีพชั้นสูง (ปวส.)  ต้องมีผลการเรียนไม่ต่ ากว่า 3.00  ทุนละ 3,000.00 บาท 
 2.5   ระดับอุดมศึกษา (เฉพาะหลักสูตรปริญญาบัณฑิต) ต้องมีผลการเรียนไม่ต่ ากว่า 3.25 ทุนละ 3,500.00 บาท 
   (ต้องมีหน่วยการเรียนไม่น้อยกว่า 32 หน่วยกิตต่อปี ไม่รวมผลการศึกษาภาคฤดูร้อน) 
 2.6 บุตรของสมาชิกท่ีส าเร็จการศึกษาปริญญาบัณฑิต เกียรตินิยม ประจ าปีการศึกษา 2563 ให้ได้รับโล่เรียนดี 
3. ยื่นใบสมัครขอรับทุนได้ที่  ผู้ประสานงานประจ าหน่วย หรือฝ่ายธุรการฯ  ตั้งแต่วันพุธที ่1 กันยายน ถึงวันศุกร์ที่ 29  
      ตุลาคม 2564 หากพ้นก าหนดนี้แล้ว สหกรณ์ออมทรัพย์จะไม่รับพิจารณาไม่ว่ากรณีใดๆ  
      ทั้งสิ้น 
4. การประกาศผลการพิจารณา  
  สหกรณ์ออมทรัพย์จุฬาฯ ขอสงวนสิทธิ์ในการพิจารณาให้ทุนเรียนดีกับผู้สมัครขอรับทุนตามที่คณะกรรมการด าเนินการ 
 เห็นสมควร ส่วนโล่เรียนดีให้ตามเกณฑ์ท่ีประกาศไว้ โดยจะประกาศผลการพิจารณาในวันจันทร์ที ่15 พฤศจิกายน 2564
วันจันทร์ที ่15 พฤศจิกายน 2564 
5. การทักท้วงผลการพิจารณา ภายในวันจันทร์ที ่ 22  พฤศจิกายน  2564 
6. พิธีมอบทุนเรียนดีและโล่เรียนดี วันพุธที ่ 1  ธันวาคม  2564  
7. โอนเงินเข้าบัญชีออมทรัพย์ของสมาชิก วันพฤหัสบดีที ่ 2  ธันวาคม  2564 

 

สามารถดาวน์โหลดใบสมัคร และดูรายละเอียดได้ที่  www.savings.chula.ac.th 

 
 



 
 
 

 
หนังสอืรับรองการศึกษา 

 
   สถานศึกษา...................................................................................................  
   ตั้งอยู่ที่อ าเภอ/เขต............................................จังหวัด...................................................  
                                  วันที่ ....................................................เดือน..................................พ.ศ....................... ....................         
 
 ขอรับรองว่า............................................................................ .............เลขประจ าตัว
...........................................        
บิดาชื่อ............................................................. .......................มารดาชื่อ................................................................................ ....... 
ก าลังศึกษาในระดับชั้น................................................................ในปีการศึกษา 
2564         
        
  ข้อความที่ระบุในหนังสือรับรองนี้ ทางสถานศึกษา ขอรับรองว่าเป็นความจริงทุก
ประการ        
          
          

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

ต าแหน่ง.......................................................................................... 
(ประทับตราสถานศึกษา) 

          
        

 
หมายเหตุ 

1. ผู้ลงนามในหนังสือรับรองนี้  จะต้องมีต าแหน่งเป็นครูใหญ่  อาจารย์ใหญ่  ผู้อ านวยการ  ผู้จัดการ นายทะเบียน 
     หรือเทียบเท่า  
2. หนังสือรับรองนี้  ห้ามมีรอย  ขูด  ลบ  ขีด  ฆ่า    

    


