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            วันที่...............เดือน........................................พ.ศ.................
เรียน     นายทะเบียนสำนักงานกองทุนฟื้นฟูและพัฒนาเกษตรกร สาขาจังหวัด.................................................................

ข้าพเจ้าชื่อ  นาย/ นาง/ นางสาว.......................................................นามสกุล........................................................
 เลขที่บัตรประจำตัวประชาชน  
 ประธานองค์กร  .................................................................................................................................................................
รหัสองค์กร                                                                                                  เป็นนิติบุคคล                  ไม่เป็นนิติบุคคล
 ที่ตั้งองค์กร  เลขที่....................หมู่ที่..............ตำบล.............................................อำเภอ....................................................
 จังหวัด............................................................รหัสไปรษณีย์
ขอแจ้งเปลี่ยนสถานะองค์กรจากเดิมเป็น   
              เป็นนิติบุคคล   ใบอนุญาตขอจดทะเบียนเลขที่...........................................

( พร้อมแนบสำเนาใบอนุญาตขอจดทะเบียนเป็นนิติบุคคลและรับรองสำเนาถูกต้อง )
             ไม่เป็นนิติบุคคล                                                                                                   
        ลงชื่อ...............................................................                          ลงชื่อ...............................................................
               ( ..............................................................)                                  (..............................................................)
                               กรรมการองค์กร                         


            ประธานองค์กร
       





        


         เจ้าหน้าที่ผู้รับเรื่อง        
        ลงชื่อ..............................................................                           ลงชื่อ...............................................................
              (...............................................................)                                  (...............................................................)
                             กรรมการองค์กร                                                  ตำแหน่ง...........................................................
          วันที่........เดือน............................พ.ศ...............
หมายเหตุ :  ให้แนบสำเนาบัตรประจำตัวประชาชนที่ลงลายมือชื่อรับรองสำเนาถูกต้องของประธานองค์กรและกรรมการ      องค์กรอีกอย่างน้อย 2 คน





















กฟก.   6/2











แบบแจ้งการเปลี่ยนสถานะองค์กร





ตามพระราชบัญญัติกองทุนฟื้นฟูและพัฒนาเกษตรกร(ฉบับที่ 2) พ.ศ. 2544
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