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มูลนิธิแม่ฟ้าหลวง ในพระบรมราชูปถัมภ์ 
MAE FAH LUANG FOUNDATION UNDER ROYAL PATRONAGE 

แบบคำร้องขอใช้สิทธิข้อมูลส่วนบุคคล 

ส่วนที่ 1 : ข้อมูลผู้ร้องเรียน 

ช่ือ................................................................................นามสกุล.......................................................................อายุ......................ปี 
เพศ          ชาย           หญิง            อาชีพ............................................................................................................................... 
บัตรประจำตัว             เลขประตัวประชาชน ...............................................................................................................................  
                              หนังสือเดินทาง ........................................................................................................................................ 
                              บัตรอื่น ๆ (โปรดระบุ) .............................................................................................................................. 
โทรศัพท์มือถือ.............................................................................อเีมล............................................................................................. 
ที่อยู่ปัจจุบัน (ท่ีติดต่อได้)         ที่อยู่ตามทะเบยีนบ้าน          กรณีไม่ตรง (โปรดระบุ) ................................................................. 
.......................................................................................................................................................................................................... 
.......................................................................................................................................................................................................... 
ข้าพเจ้าเป็นบุคคลเดยีวกับเจ้าของข้อมูล           ใช่              ไม่ใช่ (โปรดระบุ) .......................................................................... 

 

ส่วนที่ 2 : รายละเอียดการร้องขอใช้ข้อมูลส่วนบุคคล 

ความประสงค์ในการขอใช้สิทธิ    
       เพิกถอนความยินยอม              ขอเข้าถึงข้อมูล          ขอสำเนา              เปิดเผยการได้มา     
       คัดค้านการประมวลผลข้อมลู        โอนถ่ายข้อมูล           ลบข้อมูล              ระงับใช้ข้อมูล               แก้ไขข้อมูล 
 
รายละเอียดข้อมูลทีข่อให้ดำเนินการ 

ลำดับ รายการข้อมูลส่วนบุคคล การดำเนินการ 
   
   
   

 
เหตุผลประกอบคำร้องขอ .............................................................................................................................................................. 
.......................................................................................................................................................................................................... 
.......................................................................................................................................................................................................... 

 

ส่วนที่ 3 : เอกสารแนบประกอบการคำร้อง (แสดงเครื่องหมาย ✓ตามเอกสารที่ท่านได้ยื่นมาพร้อมแบบคำร้อง ฯ ) 

 สำเนาบตัรประจำตัวประชาชนหรอืบัตรที่ออกโดยหน่วยงานราชการที่ระบุเลขประจำตัวประชาชนของผู้ร้องเรยีน  
 หนังสือมอบอำนาจ (กรณผีู้ยื่นคำร้องไม่ได้เป็นไปบุคคลเดยีวกับเจ้าของข้อมูล) 
 เอกสารหรือหลักฐานอ่ืน ๆ  (ถ้ามี โปรดระบุ) 

......................................................................................................................................................................................................... 
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ข้าพเจ้าขอรับรองว่าข้อความที่ได้กรอกลงในแบบฟอร์มฉบับนี้ รวมถึงเอกสารประกอบท้ังหมดที่ยื่นมาพร้อมแบบฟอร์มนี้
ถูกต้องและเป็นความจริงทุกประการ หากตรวจสอบพบว่าข้าพเจ้าให้ข้อความ เอกสาร หรือหลักฐานใดไม่ถูกต้องตามความจริง 
ข้าพเจ้ายินยอมรับผิดในความเสียหายที่เกิดทุกประการ 

 ลงช่ือ........................................................................ 

           ( ................................................................................... ) 
ผู้ร้องเรยีน 

           วันท่ี............./.............../................ 


