หนังสือแจ้งขอแก้ไข เพิ่มเติม หรือยกเลิกสิทธิ 
การใช้ระบบงานทางอิเล็กทรอนิกส์เพื่อการขออนุญาตทำธุรกรรมทางการเงิน ธุรกรรมการชำระเงิน
ทางอิเล็กทรอนิกส์ และการรายงานตามเงื่อนไข (Electronic Application : e-Application)
	
	ข้อมูลผู้ใช้บริการ (กรณีบุคคลธรรมดา)

	คำนำหน้าชื่อ                
	

	ชื่อ – สกุล (ไทย)           
	

	ชื่อ – สกุล (อังกฤษ)       
	

	หมายเลขบัตรประชาชน   
	

	วันที่ออกบัตร
	

	วันที่หมดอายุ
	

	ที่อยู่
	

	อีเมล์     
	

	โทรศัพท์ที่ทำงาน
	

	โทรศัพท์มือถือ
	



	ข้อมูลผู้รับมอบอำนาจ


  แก้ไขสิทธิ (ลด / เปลี่ยนกลุ่มงาน)           เพิ่มเติมสิทธิ (เพิ่มกลุ่มงาน)
	คนที่
	
	รายละเอียดผู้รับมอบอำนาจ
	สิทธิเดิม
	สิทธิใหม่

	1
	คำนำหน้าชื่อ  
	
	  ผู้จัดการสิทธิ
	  ผู้จัดการสิทธิ

	
	ชื่อ – สกุล (ไทย) 
	
	 ประเภทคำขอ/กลุ่มงาน 
	 ประเภทคำขอ/กลุ่มงาน 

	
	ชื่อ – สกุล (อังกฤษ) 
	
	(ระบุ) ตัวอย่างสิทธิเดิม
	(ระบุ) ตัวอย่างขอเพิ่มสิทธิ

	
	ตำแหน่ง
	
	ขออนุญาต/ผ่อนผัน
	ขออนุญาต/ผ่อนผัน

	
	หมายเลขบัตรประชาชน   
	
	- ขอใบอนุญาตประกอบการ
	- ขอผ่อนผัน

	
	วันที่ออกบัตร
	
	[bookmark: _GoBack]- ตรวจทานเอกสารก่อนยื่นจริง
	รายงานที่ต้องส่ง/แจ้งเพื่อทราบ

	
	วันที่หมดอายุ
	
	รายงานที่ต้องส่ง/แจ้งเพื่อทราบ
	- งบแสดงฐานะการเงิน

	
	อีเมล์     
	
	- ระบบ IT
	- การดำรงอัตราส่วนผุ้ถือหุ้นสุทธิฯ

	
	โทรศัพท์ที่ทำงาน
	
	- สนญ./สาขา/ตัวแทน
	

	
	โทรศัพท์มือถือ
	
	- เริ่ม/เลิก/หยุดให้บริการ
	

	2
	คำนำหน้าชื่อ                
	
	  ผู้จัดการสิทธิ
	  ผู้จัดการสิทธิ

	
	ชื่อ – สกุล (ไทย)           
	
	 ประเภทคำขอ/กลุ่มงาน 
	 ประเภทคำขอ/กลุ่มงาน 

	
	ชื่อ – สกุล (อังกฤษ)       
	
	(ระบุ)
	(ระบุ)

	
	ตำแหน่ง
	
	
	 

	
	หมายเลขบัตรประชาชน   
	
	
	

	
	วันที่ออกบัตร
	
	
	

	
	วันที่หมดอายุ
	
	
	

	
	อีเมล์     
	
	
	

	
	โทรศัพท์ที่ทำงาน
	
	
	

	
	โทรศัพท์มือถือ                
	
	
	



- 2 -
 ยกเลิกสิทธิการใช้บริการระบบ e-Application
	คนที่
	
	รายละเอียดผู้รับมอบอำนาจ
	สิทธิปัจจุบัน
	วันที่ยกเลิก

	1
	คำนำหน้าชื่อ                
	
	  ผู้จัดการสิทธิ
	

	
	ชื่อ – สกุล (ไทย)           
	
	
	

	
	ชื่อ – สกุล (อังกฤษ)       
	
	
	

	
	ตำแหน่ง
	
	
	

	
	หมายเลขบัตรประชาชน   
	
	
	

	
	วันที่ออกบัตร
	
	
	

	
	วันที่หมดอายุ
	
	
	

	
	อีเมล์     
	
	
	

	
	โทรศัพท์ที่ทำงาน
	
	
	

	
	โทรศัพท์มือถือ
	
	
	

	2
	คำนำหน้าชื่อ                
	
	  ผู้ปฏิบัติงาน
	

	
	ชื่อ – สกุล (ไทย)           
	
	
	

	
	ชื่อ – สกุล (อังกฤษ)       
	
	
	

	
	ตำแหน่ง
	
	
	

	
	หมายเลขบัตรประชาชน   
	
	
	

	
	วันที่ออกบัตร
	
	
	

	
	วันที่หมดอายุ
	
	
	

	
	อีเมล์     
	
	
	

	
	โทรศัพท์ที่ทำงาน
	
	
	

	
	โทรศัพท์มือถือ
	
	
	



ข้าพเจ้าขอรับรองว่า ข้อความดังกล่าวข้างต้นในหนังสือนี้เป็นความจริงทุกประการ หากปรากฏภายหลังว่าข้อความดังกล่าว รวมทั้งเอกสารและหลักฐานต่าง ๆ ไม่ถูกต้อง และไม่เป็นความจริงเมื่อใด ให้ถือว่าข้าพเจ้าเป็นผู้ขาดคุณสมบัติ


ลงลายมือชื่อ............................................(ผู้รับมอบอำนาจ)       ลงลายมือชื่อ................................................(ผู้รับมอบอำนาจ)
               (                                    )                                            (                                       )


ลงลายมือชื่อ..........................................(ผู้ใช้บริการ)
                                                             (                                    )                                            







