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คำ�ขอใชสิ้ทธขิองเจา้ของข้อมูลส่วนบุคคล

	 ข้าพเจา้ในฐานะเจา้ของข้อมูลส่วนบุคคล/ผู้ใช้สิทธแิทนเจา้ของข้อมูลส่วนบุคคล  มีความประสงค์ขอใช้สิทธติามพระราชบัญญัติคุ้มครองข้อมูล
ส่วนบุคคล พ.ศ. 2562 ต่อธนาคารกรุงเทพ จำ�กัด (มหาชน) (“ธนาคาร”)  ในฐานะผู้ควบคุมข้อมูลส่วนบุคคล  โดยข้าพเจา้ขอให้ข้อมูลและเอกสาร
ประกอบคำ�ขอใช้สิทธเิพ่ือให้ธนาคารดำ�เนินการตามคำ�ขอให้แก่ข้าพเจา้ ดังต่อไปน้ี

1.	 ข้อมูลและเอกสารประกอบคำ�ขอ

	 1.1	 ข้อมูลของเจา้ของข้อมูลส่วนบุคคล/ผู้ใช้สิทธแิทนเจา้ของข้อมูลส่วนบุคคล

	 	 1.1.1	 เจา้ของข้อมูลส่วนบุคคล

			   ช่ือ-นามสกุล...........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

	 	 	 เลขประจำ�ตัวประชาชน/เลขท่ีหนังสือเดินทาง

	 	 	 บ้านเลขท่ี..................................ช้ันท่ี...................หมู่บ้าน/อาคาร.......................................................................................หมู่ท่ี...................ตรอก/ซอย............................................................................

			   ถนน..................................................................แขวง/ตำ�บล............................................................เขต/อำ�เภอ..............................................................จงัหวดั.............................................................................

			   รหัสไปรษณีย์.........................................หมายเลขโทรศัพท์บ้าน............................................................................หมายเลขโทรศัพท์มือถือ............................................................................

			   ไปรษณีย์อิเล็กทรอนิกส์ (Email).................................................................................................................................................................................................................................................................................

		  1.1.2	 ผู้ใช้สิทธแิทนเจา้ของข้อมูลส่วนบุคคล
			   (กรณีเป็นผู้ใช้อำ�นาจปกครองของผู้เยาว์*  ผู้อนุบาลของคนไรค้วามสามารถ**  ผู้พิทักษ์ของคนเสมือนไรค้วามสามารถ***)

			   ช่ือ-นามสกุล...........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

	 	 	 เลขประจำ�ตัวประชาชน/เลขท่ีหนังสือเดินทาง

	 	 	 บ้านเลขท่ี..................................ช้ันท่ี...................หมู่บ้าน/อาคาร.......................................................................................หมู่ท่ี...................ตรอก/ซอย............................................................................

			   ถนน..................................................................แขวง/ตำ�บล............................................................เขต/อำ�เภอ..............................................................จงัหวดั.............................................................................

			   รหัสไปรษณีย์.........................................หมายเลขโทรศัพท์บ้าน............................................................................หมายเลขโทรศัพท์มือถือ............................................................................

			   ไปรษณีย์อิเล็กทรอนิกส์ (Email).................................................................................................................................................................................................................................................................................
	 	 	 *	 ผู้เยาว์ หมายถึง บุคคลผู้มีอายุต่ำ�กว่า 20 ปีบรบูิรณ์และยังไม่บรรลุนิติภาวะโดยการสมรสหรอืไม่มีฐานะเสมือนดังบุคคลซึ่งบรรลุนิติภาวะแล้ว
	 	 	 	 ตามมาตรา 27 ของประมวลกฎหมายแพ่งและพาณิชย์
	 	 	 **	 ผู้อนุบาล หมายถึง บุคคลท่ีศาลส่ังให้เป็นผู้มีอำ�นาจใช้สิทธติามคำ�ขอน้ีแทนคนไรค้วามสามารถตามมาตรา 28 ของประมวลกฎหมายแพ่งและพาณิชย์
	 	 	 ***	ผู้พิทักษ์ หมายถึง บุคคลท่ีศาลส่ังให้เปน็ผู้มีอำ�นาจใช้สิทธติามคำ�ขอน้ีแทนคนเสมือนไรค้วามสามารถตามมาตรา 34 วรรค 3 ของประมวลกฎหมายแพ่ง
	 	 	 	 และพาณิชย์

	 1.2	 เอกสารพิสูจน์ตัวตนของเจา้ของข้อมูลส่วนบุคคล/ผู้ใช้สิทธแิทนเจา้ของข้อมูลส่วนบุคคล

	 	 1.2.1	 เจา้ของข้อมูลส่วนบุคคล
				    สำ�เนาบัตรประจำ�ตัวประชาชน (กรณีสัญชาติไทย)
	 	 	 	 สำ�เนาหนังสือเดินทาง (กรณีต่างชาติ)

	 	 1.2.2	 ผู้ใช้สิทธแิทนเจา้ของข้อมูลส่วนบุคคล 
	 	 	 (กรณีเป็นผู้ใช้อำ�นาจปกครองของผู้เยาว์  ผู้อนุบาลของคนไรค้วามสามารถ  ผู้พิทักษ์ของคนเสมือนไรค้วามสามารถ)

	 	 	 	 สำ�เนาบัตรประจำ�ตัวประชาชน/สำ�เนาหนังสือเดินทาง ของเจา้ของขอ้มูลส่วนบุคคล และ
	 	 	 	 สำ�เนาบัตรประจำ�ตัวประชาชน/สำ�เนาหนังสือเดินทาง ของผู้ใช้สิทธแิทนเจา้ของขอ้มูลส่วนบุคคล และ
	 	 	 	 สำ�เนาสูติบัตร หรอื สำ�เนาทะเบียนบ้าน (กรณีเจา้ของขอ้มูลเป็นผู้เยาว์) และ
	 	 	 	 สำ�เนาหลักฐานท่ีแสดงความเป็นผู้ใช้อำ�นาจปกครอง ผู้อนุบาล ผู้พิทักษ์ ของเจา้ของขอ้มูลส่วนบุคคล

	 1.3	 ท่ีอยู่ท่ีให้ธนาคารติดต่อ
			   1.3.1	 ท่ีอยู่เดียวกันกับท่ีอยู่ของเจา้ของขอ้มูลส่วนบุคคลในขอ้ 1.1.1
	 	 	 1.3.2 	 ท่ีอยู่เดียวกันกับผู้ใช้สิทธแิทนเจา้ของขอ้มูลส่วนบุคคลในขอ้ 1.1.2
	 	 	 1.3.3	 ท่ีอยู่อ่ืน (โปรดระบุ)

					     บ้านเลขท่ี..................................ช้ันท่ี...................หมู่บ้าน/อาคาร..........................................................................หมู่ท่ี...................ตรอก/ซอย............................................................................

					     ถนน.............................................................แขวง/ตำ�บล........................................................เขต/อำ�เภอ..........................................................จงัหวดั.............................................................................

					     รหัสไปรษณีย์....................................ไปรษณีย์อิเล็กทรอนิกส์ (Email)..........................................................................................................................................................................................
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วนัท่ี................................................................................................สาขา...............................................................................................................................
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2.	 รายละเอียดการขอใช้สิทธขิองข้าพเจา้/เจา้ของข้อมูลส่วนบุคคล
	 	 สิทธขิอเขา้ถึงและขอรบัสำ�เนาขอ้มูลส่วนบุคคล

	 	 (โปรดระบุรายละเอียดขอ้มูลส่วนบุคคลท่ีต้องการขอเขา้ถึงและขอสำ�เนา)........................................................................................................................................................................................

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

		  ช่องทางในการรบัแจง้ผลการพิจารณาจากธนาคาร
	 	 	 ไปรษณีย์ ตามท่ีอยู่ท่ีให้ธนาคารติดต่อ
	 	 	 ไปรษณีย์อิเล็กทรอนิกส์ (Email) ตามท่ีอยู่ท่ีให้ธนาคารติดต่อ
	 	 ขอให้เปิดเผยการได้มาซึ่งขอ้มูลส่วนบุคคลท่ีไม่ได้ให้ความยินยอม

	 	 (โปรดระบุรายละเอียดขอ้มูลส่วนบุคคลและเหตุผลท่ีต้องการให้เปิดเผย)........................................................................................................................................................................................

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

		  ช่องทางในการรบัแจง้ผลการพิจารณาจากธนาคาร
	 	 	 ไปรษณีย์ ตามท่ีอยู่ท่ีให้ธนาคารติดต่อ
	 	 	 ไปรษณีย์อิเล็กทรอนิกส์ (Email) ตามท่ีอยู่ท่ีให้ธนาคารติดต่อ
		  ขอให้แก้ไขขอ้มูลส่วนบุคคลให้ถูกต้อง

	 	 (โปรดระบุรายละเอียดขอ้มูลส่วนบุคคลและเหตุผลท่ีต้องการแก้ไข).......................................................................................................................................................................................................

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

		  ขอ้มูลส่วนบุคคลท่ีต้องการแก้ไข.........................................................................................................................................................................................................................................................................................................

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

		  ขอให้ส่งหรอืโอนขอ้มูลส่วนบุคคลไปยังผู้ควบคุมขอ้มูลส่วนบุคคลอ่ืน เฉพาะกรณีท่ีสามารถทำ�ได้ด้วยวธิกีารอัตโนมัติ

	 	 (โปรดระบุรายละเอียดขอ้มูลส่วนบุคคล ช่ือของผู้ควบคุมขอ้มูลส่วนบุคคล เหตุผลท่ีต้องการให้ส่งหรอืโอนไปให้)..........................................................................

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

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

		  ขอให้ลบหรอืทำ�ลายขอ้มูลส่วนบุคคล หรอืทำ�ให้ขอ้มูลส่วนบุคคลไม่สามารถระบุตัวบุคคลท่ีเป็นเจา้ของขอ้มูลส่วนบุคคลได้

	 	 (โปรดระบุรายละเอียดขอ้มูลส่วนบุคคลและเหตุผลท่ีต้องการให้ลบ ทำ�ลาย หรอืทำ�ให้ไม่สามารถระบุตัวเจา้ของขอ้มูลส่วนบุคคลได้)......................

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

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

		  ขอให้ระงบัการประมวลผลขอ้มูลส่วนบุคคล

	 	 (โปรดระบุรายละเอียดขอ้มูลส่วนบุคคลและเหตุผลท่ีต้องการให้ระงบั)................................................................................................................................................................................................	

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

		  ขอคัดค้านการประมวลผลขอ้มูลส่วนบุคคล

	 	 (โปรดระบุรายละเอียดขอ้มูลส่วนบุคคลและเหตุผลท่ีต้องการคัดค้าน).................................................................................................................................................................................................	

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

3.	 ข้าพเจา้รบัทราบและตกลงว่า
	 3.1	 ธนาคารอาจปฏิเสธการดำ�เนินการตามคำ�ขอน้ี  หากธนาคารจำ�เปน็ต้องเก็บรวบรวม  ใช้  และเปดิเผยขอ้มูลส่วนบุคคลตามกฎหมายท่ีเก่ียวขอ้ง
	 	 กำ�หนด  หรอืมีขอ้จำ�กัดสิทธใินการขอใช้สิทธขิองขา้พเจา้/เจา้ของขอ้มูลส่วนบุคคล  หรอืขอ้มูลท่ีขา้พเจา้ให้แก่ธนาคารตามคำ�ขอน้ี ไม่ถูกต้อง
	 	 หรอืไม่ครบถ้วน
	 3.2	 ธนาคารจะพิจารณาและแจง้ผลการพิจารณาให้ขา้พเจา้ทราบภายใน 30 วนันับแต่วนัท่ีธนาคารได้รบัขอ้มูลและเอกสารประกอบการดำ�เนินการ
	 	 ตามคำ�ขอน้ีครบถ้วนแล้ว

ข้าพเจา้ได้อ่านและเข้าใจเน้ือหาของคำ�ขอน้ีอย่างละเอียดแล้ว  และยืนยันว่าข้อมูลและเอกสารต่าง ๆ  ท่ีได้ให้ไว้ตามคำ�ขอน้ีถูกต้องตามความเป็นจรงิ
ทุกประการ  จงึได้ลงนามไว้เป็นหลักฐาน

	 	 	 ลงช่ือ.............................................................................................................................................เจา้ของขอ้มูลส่วนบุคคล/ผู้ใช้สิทธแิทนเจา้ของขอ้มูลส่วนบุคคล

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


