
 
 

 
 

 
 
 

 ประเภทสามัญ   ไดแ้ก่ นิติบุคคลท่ีประกอบวิสาหกิจประเภทเก่ียวกบัการคา้และอุตสาหกรรมถุงมือยาง  
     ซ่ึงไดจ้ดทะเบียนถูกตอ้งตามกฎหมายมีสิทธิออกเสียง ลงคะแนนในท่ีประชุมใหญ่ 

     และมีสิทธิได้รับการรับเลือกเป็นกรรมการ   สมาคมฯ 

 ประเภทวิสามัญ  ไดแ้ก่ บุคคลธรรมดา หรือนิติบุคคลท่ีประกอบวิสาหกิจในการคา้อุตสาหกรรม หรือ 

                          การเงินอนัเก่ียวกบัอุตสาหกรรมการผลิตถุงมือยางซ่ึงไดจ้ดทะเบียนถูกตอ้งตามกฎหมาย 

 อตัราค่าสมัครสมาชิก 
 

 
 
 
 
 

1. รับขอ้มูลข่าวสารดา้นต่าง ๆ ท่ีเป็นประโยชน์ในการประกอบกิจการ  ไดแ้ก่  กฎระเบียบต่าง ๆของภาครัฐ, ขอ้มูล

ดา้นการคา้และการลงทุน, ขอ้มูลเก่ียวกบัขอ้ตกลงทางการคา้ และสถานการณ์การคา้โลกในปัจจุบนั  เป็นตน้ 

2. ลงเผยแพร่ขอ้มูลบริษทั และสินคา้/ผลิตภณัฑ ์บน TRGMA Website ในหนา้ Members  โดยไม่มีค่าใชจ่้าย 

3. สิทธิพิเศษในการเขา้ร่วมกิจกรรม โครงการดา้นต่าง ๆ ของสมาคมฯ และท่ีสมาคมฯมีความร่วมมือกบัหน่วยงาน

ต่าง ๆ ไดแ้ก่ ร่วมคณะผูแ้ทนการคา้ไปเยอืนต่างประเทศ Trade Mission, Exhibitions, Road Shows   เป็นตน้  

4. สิทธิพิเศษในการเขา้ร่วมการอบรม สัมมนา  และการเขา้ร่วมโครงการต่างๆ เพื่อส่งเสริมและสนบัสนุนการ

พฒันา และเพิ่มขีดความสามารถของผูป้ระกอบการ 

5. มีโอกาสเป็นผูแ้ทนสมาคมฯในการเขา้ร่วมใหข้อ้มูล ขอ้คิดเห็น ขอ้เสนอแนะต่อหน่วยงานของรัฐท่ีเก่ียวขอ้งอนั

เป็นประโยชน์โดยตรงต่อสมาชิกฯ 

6. สิทธิพิเศษในการเขา้น าเสนอผลิตภณัฑแ์ละบริการของบริษทั ต่อท่ีประชุมคณะกรรมการ/สมาชิกสมาคมฯ  

7. ไดรั้บการช่วยประสานงานกบัหน่วยงานภาครัฐของไทยและต่างประเทศ เพื่อสนบัสนุน ส่งเสริมดา้นการคา้และ

การลงทุนในต่างประเทศ  

ประเภทสมาชิก 
Types of Member 

ค่าลงทะเบียน 
Registration Fee 

ค่าบ ารุงสมาชิก (รายปี) 
Annual Fee 

รวมทั้งส้ิน 
Total 

สมาชิกสามญั 
Ordinary Member 

 10,000 บาท (THB) 10,000 บาท (THB) 20,000 บาท (THB) 

สมาชิกวิสามญั 
Associate Member 

5,000 บาท (THB) 5,000 บาท (THB) 10,000 บาท (THB) 

สิทธิประโยชน์สมาชิก TRGMA 

ประเภทสมาชิก 



 
 

ใบสมัครสมาชิก  

Membership Application Form 
 

        ประเภทสามญั (Ordinary Member)              ประเภทวิสามญั (Associate Member) 
 

ช่ือบริษทั/ หจก./Company Name..................................................................................................................... 
เลขทะเบียนพาณิชย ์/Registration number....................................................................................................... 
ท่ีอยู ่/Address................................................................................................................................................... 
.................................................................................................รหสัไปรษณีย ์/Zip code ................................. 
โทรศพัท ์/Telephone........................................................... โทรสาร /FAX.................................................... 
E-mail : ..................................................................................Web-site  ......................................................... 
ประเภทธุรกิจ /Type of Business.....................................................................................................................
ผลิตภณัฑ ์/Products......................................................................................................................................... 

ก าลงัการผลิตต่อปี/Capacity (pieces/yr.)................................................................................................... 
มูลค่าการลงทุน /Cost of Investment.............................................................................................. บาท /THB 
ตลาดหลกั/Market กรุณาระบุ         ในประเทศ/Domestic……..%   ส่งออกต่างประเทศ/Export…….% 
ขอแจง้ช่ือผูแ้ทนบริษทั/หจก. เพื่อใชสิ้ทธิสมาชิกในสมาคมฯ ดงัน้ี  
ช่ือผูแ้ทน คนท่ี 1/Representative...................................................................................................................... 
ต าแหน่ง/Position............................................................................................................................................. 
ช่ือผูแ้ทน คนท่ี 2/Representative...................................................................................................................... 
ต าแหน่ง/Position............................................................................................................................................. 
 

 ขา้พเจา้ขอรับรองวา่ขอ้มูลท่ีระบุเป็นความจริงทุกประการ 
 

                                ลงช่ือ (Signature) ........................................................................  
   ต าแหน่ง (Position) ...................................................................... 

      วนัท่ีสมคัร (DATE) ............................................................. 
สมาชิกสามญัสมาคมฯ ผูรั้บรอง   1......................................................................................... 
                    2.......................................................................................... 

 

ตราประทบับริษัท 

LOGO 



 
 

การช าระ ค่าลงทะเบียน และค่าบ ารุงสมาชิก  

 

(    )    ช าระเป็นเงินสด  ท่ีส านกังานฯ     ( pay by cash at TRGMA Office) 
(    )   เช็ค สั่งจ่าย “สมาคมผูผ้ลิตถุงมือยางไทย”  ( By Cheque ) 
(    )  โอนเงินเขา้บญัชีธนาคาร“สมาคมผูผ้ลิตถุงมือยางไทย” (Money Transfer to TRGMA Account) 
       ธนาคารไทยพาณิชย ์สาขาอโศก  ประเภทออมทรัพย ์เลขท่ีบญัชี  032-477982-8 
       (Siam Commercial Bank PLC, Saving Account, Account no. 032-477982-8 ) 
       กรณี  โอนเงิน  กรุณาส่งส าเนาการโอน ไปท่ี สมาคมฯ เพ่ือเป็นหลักฐานในการออกใบเสร็จรับเงิน   
       For Money Transfer please send the transferred copy to TRGMA at 
       e-mail : thairubberglove@gmail.com     
 

------------------------------- 

ส่วนของสมาคมฯ 
 

การเสนอขอการรับรอง 
เสนอขอการรับรองจากท่ีประชุมคณะกรรมการสมาคมฯ วนัท่ี ......................................................... 

(     )   รับรอง        (     )   ไม่รับรอง เน่ืองจาก ........................................................................... 

วนัท่ีเร่ิมสมาชิกภาพ  .............................................................. 

กรณี การหมดสมาชิกภาพ 
วนัท่ีหมดสมาชิกภาพ ........................................................ 
เน่ืองจาก ............................................................................................................................................ 

ประเภทสมาชิก 
Type of Member 

ค่าลงทะเบียน 
Registration Fee 

ค่าบ ารุงสมาชิก (รายปี) 
Annual Fee 

รวมทั้งส้ิน 
Total 

สมาชิกสามญั 
Ordinary Member 

 10,000 บาท (THB) 10,000 บาท (THB) 20,000 บาท (THB) 

สมาชิกวิสามญั 
Associate Member 

5,000 บาท (THB) 5,000 บาท (THB) 10,000 บาท (THB) 

mailto:thairubberglove@gmail.com


 
 
ช่ือบริษัท........................................................................................................................................................... 
ข้อมูลเพิม่เติม   ผู้ประสานงานกบัสมาคมฯ (ส าหรับรับข่าวสาร, ติดต่องานต่างๆ) 
 
1. ช่ือ-นามสกุล……………………………………..…ต าแหน่ง…………………………………………….
E-mail………………………………………....................โทรศพัท…์……………………………................ 
ID LINE……………………………………………. 
 
2. ช่ือ-นามสกุล……………………………………..…ต าแหน่ง…………………………………………….
E-mail………………………………………....................โทรศพัท…์……………………………................ 
ID LINE……………………………………………. 
 
3. ช่ือ-นามสกุล……………………………………..…ต าแหน่ง…………………………………………….
E-mail………………………………………....................โทรศพัท…์……………………………................ 
ID LINE……………………………………………. 
 
เอกสารที่ใช้ประกอบการสมัคร 

1. ใบสมคัรสมาชิก 

2. ส าเนาหนงัสือรับรองบริษทั 

3. ส าเนาใบอนุญาตการผลิต 

4. ส าเนาใบอนุญาตผูน้ าเขา้ 

5. ส าเนาใบ รง.4 

6. ส าเนาใบอนุญาตผลิตหรือน าเขา้เคร่ืองมือแพทย ์
 


