
 

 
 
 

แบบฟอร์มที�ต้องกรอกและลงลายมือชื�อ :   
� ใบคําขอเปิดบญัชี (สฟ้ีา) หน้า 1, 6, 8     - ลงลายมือชื"อรวม 4 ลายเซ็น 
� สญัญาตวัแทนและนายหน้าในการซื �อขายหลกัทรัพย์ (สแีดง)     หน้า  3, 5, 7, 8     - ลงลายมือชื"อหน้าละ 1 ลายเซ็น 
� FATCA Form           หน้า 3     - ลงลายมือชื"อ  1 ลายเซ็น 
� หนงัสอืขอให้หกับญัชีเงินฝาก (ATS)        หน้า 1-3    - ลงลายมือชื"อหน้าละ 1 ลายเซ็น 
 
บัญชีธนาคารที�บริษัทให้บริการ ATS : ประเภทบญัชีออมทรพัย์ / กระแสรายวนั 

1. ธนาคารกรุงเทพ –BBL  4.   ธนาคารกรุงศรีอยธุยา-BAY      7.   ธนาคารทหารไทยธนชาต -TTB 
2. ธนาคารกสกิรไทย -KBANK  5.  ธนาคารไทยพาณิชย์ -SCB 8.   ธนาคารแลนด์ แอนด์ เฮ้าส์ -LH Bank 
3. ธนาคารกรุงไทย -KTB  6.   ธนาคารยโูอบี -UOB   

ยกเว้นบญัชีฝากประจํา / TMB No Fixed Account / TMB Saving Care .      
 
ตัวอย่างแบบฟอร์ม  

�  �  �  �   
 

 
 

             
 
 
 
 
 
 
 
 
 

กลุ่มบริษัทหลักทรัพย์ ทรีนีตี � จาํกัด 
179 อาคารบางกอกซิตี �ทาวเวอร์ ชั �น 25-26, 29 ถนนสาทรใต้ แขวงทุ่งมหาเมฆ เขตสาทร  
กรุงเทพฯ  10120   โทร. 0-2088-9100 โทรสาร 0-2343-9663 

หมายเหต ุ: บริษัทขอสงวนสิทธิ;ที<จะพิจารณาถึงความสมบูรณ์ชดัเจนของเอกสารที<ลูกค้าส่งถึงบริษัทฯ เพื<อประกอบการเปิดบญัชีของลูกค้า 

 ข้อชี �แจง 

� โปรดกรอกรายละเอียด และลงลายมือชื"อในแบบฟอร์มตามที"บริษัทฯ กําหนด 

� โปรดลงลายมือชื"อรับรองสําเนาเอกสารประกอบตา่งๆ 

� ลายมือชื"อที"ลงนามในแบบฟอร์มและเอกสารประกอบ ต้องเหมือนกนัทกุจดุ  ยกเว้น หนงัสือขอให้หกับญัชีเงินฝาก-ATS ต้อง

ลงนามตามที"ให้ไว้กบัธนาคาร 

� หากมีการแก้ไขข้อความกรุณาขีดฆ่าแล้วเขียนข้อความที"ถกูต้องใหม่ พร้อมลงลายมือชื"อกํากบัการแก้ไข ห้ามมิให้ทําการลบ

ข้อมลูด้วยนํ Xายาลบคําผิด 
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This form is provided to Trinity Securities Company Limited  and its parent company and affiliated companies including their financial business group 
(individually or collectively shall be hereinafter referred as  the +Receiver.) for the benefit of the Receiver and the third parties referred to in Part 4 of this 
form and itPs shall be deemed that all of them are also the Receiver of this form.  

(��
-� / "�������� / �� (���ก��(���-ก"�� CustomerPs  Information / representation / and agreements 

#����0/Date  
 ,-�(�!1U�
�V3�/,-� �3�
��ก�� ApplicantPs Name/Name of user of the financial service 

 

("���������/3�0�/��
�ก&�) _____________________________________________________ 

��V3��� 
Nationality(ies) ____________________________ 
����������ก
��
������������� /Please specify all nationalities that 
you hold. 


���1� 3�3�!�(��0 (������
"�*��)  
Thai Citizen ID Card No.       

�������!������ !�(��0 (!	�� "�����3���)  
Passport No. (Non-Thai only) 
 ��#���0 1 

Part 1 
�$�� (���-ก"�� 
Status of Customer 

21��!���ก���!"��0���
����3�����0���"����ก�
�$�� (������ 
Please check the appropriate boxes corresponding to your status 

 

 

(,�ก�������-�� ./
�0 /�12�/�12�,�3�4 5
�4-�� ����6�7���8896:��ก� ��:ก;,:�< FATCA   ����ก��ก5��A��B: W-9)  

(If you check .yes0 in any one box, you are deemed to be US Person  by FATCA Regulation.    Please complete Form W-9) 
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��� ��ก�������������
�
����ก�� �� !��"#
�$�%
%&��
ก'���(
����ก� 
����	
� �
��� ��ก�����)'*��#���������
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����%��#��$ ��#��,-�
���.�/�
���������
�
����ก�� 
����	
� �
�� ��ก�����ก��
�'���(
����ก� (���
�������)-����+
�'���(
����ก�) ��#%��2��2� '�#/!�����������
�
����ก��
%���'��&�34	��ก5���% 
You must answer �Yes� if you are a U.S. citizen even though you reside outside of the U.S. 
You must answer �Yes� if you hold multiple citizenships, one of which is U.S. citizenship. 
You must answer "Yes" if you were born in the U.S. (or U.S. Territory) and have not legally surrendered U.S. citizenship. 

 
 

❷ 

����	
� �
��� ��ก'S���ก���	�!"/��+ ����
���#'�T��	�+
�'���(
����ก�2� 

ก��	���#"S�	�!U& �)*�-��)-
%&�*�!�
%���*&ก	 
�	��ก5���%
�'���(
����ก�
� �ก����� 2��!����	����ก���!+
�
����"#���
�%V�� !���
2�� 3 !���)-����ก�
ก��#����%��
��-

����W
�4��). 
/!�	
� �2��
��� ��ก��	����ก���!+
�����2� *&ก'�# %ก���ก ���
*
�*
�
%����������ก���� ! 3 !���)- ����ก�
ก��#����%��
��-

����W
�4��). 
You must answer �Yes� if the U.S. Citizenship and Immigration Service (USCIS) has issued a U.S. Permanent Resident Card to you, regardless of whether or not such card has 
expired on the date you complete and sign this form. 
You should answer "No" if such card has been officially abandoned, revoked, or relinquished as of the date you sign and complete this form. 

 

 
 

����
�"*&ก��"��3�!������U& �)*�-��)-
%&�
�'���(
����ก���ก����2�	���ก3 4̀ �Substantial Physical Presence Test� ���� 
��a�b""V��� ����
%&�
�'���(
����ก�
%���� 
% 183 !�� ����	 � ��# 
��ก	 
�ก����%�#�
)%����-��	�� ����$,กe�+ 
�&�
��!f�2g	4+
� ���!%���"���กf�h�e)
�ก�+
�'���(
����ก� (Internal Revenue Service: 
IRShttp://www.irs.gov/Individuals/International-Taxpayers/Substantial-Presence-Test 
You may be considered a U.S. resident if you meet the �Substantial Physical Presence Test�, for instance, during the current year, you were present in the U.S. for at least 183 
days. For more details, please refer to the information on the IRSl website:  http://www.irs.gov/Individuals/International-Taxpayers/Substantial-Presence-Test. 

 

1.1 "��$�
!��0���#���
�$�� "#�
!15�
&""��!
��ก�� / U.S. Person Status cheek 

    1   ����!15���!
����!
��ก�� �3�����*
�   Are you a U.S. Citizen? *
��3�/No ���� 

     
Are you a U.S. resident for U.S. tax purposes? 

����!15�,-�$��
���1� �����#,-�
�$�0���0��-�$�#������$-ก������
กa�
��������b�!
��ก� ก���ก����) �3� ����*
�  
Are you a holder of any U.S. Permanent Resident Card (e.g. Green Card)? 
 

*
�3�/No � 

 
For Individual Customer ����������	
���
���	�������
��ก�	/�
����	�������
��ก�	             

Form for Declaration of Status as U.S.  or 

Non-U.S. Person 
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*
�3�/No  

3 

1.2 "��$�
!��0
!��
 / Additional Questions  
(����+ ��/S�*��
�'�!��).��ก�����'��	�!������/�
����ก��	��+ 
 1 n 3 ��#2� ก�
ก���W
�4� W-9  �� !) 

(Please skip this part if you have identify yourself as US person in the question 1-3 above, but you have to submit W9) 

(,�ก�������-�� ./
�0 /�12�/�12�,�3�4 ����ก��ก���	��
� W-8BEN R�2�:��S4 
(If you check .yes0 in any one box, please complete Form W-8BEN and provide supporting document(s)) 
(1) 
V�6���������
�
�
V�,���8�W�<(,��4
��6�����4
V�,���8����4
������5
�4-��W:�/
�8��6:��ก��)  59� 

A copy of Thai Citizen ID card ( or passport  in case you are  not a Thai citizen which indicate that you are not  a US Person) and 
(2) 
V�6��,��4
�������4ก��6
�<
��
����6:��ก�� - Certificate of Loss of Nationality of the United States ก�^�������0/
�0  /�12� ❹ 12�4
��4��S  

A   copy of Certificate of Loss of Nationality of the United States, in case you answer .yes0  in question ❹ below 

 
❺ 
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Part 2 

ก��%��%����#ก�����)-%�����'*��# 
Confirmation and Change of Status 

1. ����%��%��!�� + 
/!��+ ��	 �����/!��"��� *&ก	 
� ��#/��* !�'��&�34 
You confirm that the above information is true, correct, accurate and complete. 

2. �������������#	ก��!�� ��ก�����)'*��#�����V//�
����ก�� �	�+ 
�&��)-
� 	�����W
�4��). ���
	�����W
�4� W-9 ����+ 
�&�
��������f" 2��*&ก	 
� ���
2��/��* !�'��&�34 U& ����)
'��q�
� �V�%����"�	���)%�rs�%��)%!�)-"#%V	�/!��'�����q4���ก������/���qV�ก�"ก������ 2��!����.�������
���'�!� 	���)-U& �����f�'�/!� 
You acknowledge and agree that if you are a U.S. Person but the information provided on this form or Form W-9 is false, inaccurate or incomplete, the Receiver shall be 
entitled to terminate, at its sole discretion, the entire or part of banking/business relationship with you may be deemed appropriate by the Receiver. 

3. ����	ก���)-"#�" �
� U& ��� 2� ������#�S�'���
ก'����#ก
�
� �ก�U& ��� h�%
� 30 !�� ����"�ก�)��	Vก��34���)-%�����
���S�
� + 
�&�+
������)-�#�V
����W
�4��).2��*&ก	 
� ��#
�ก�3)
�)-U& ����)ก��� 
�+
�
ก'��/+ 
�&�//S�%��%
����-��	�� ����	ก���)-"#�S�����ก��
� �� !�'�f"	���)-2� ���ก��� 
�+
h�%
��!���)-U& ���กS���� 
You agree to notify and provide relevant documents to the Receiver within 30 days after any change in circumstances that causes the information provided in this form to 
be incorrect, or after the date that the Receiver has requested for additional document/ information/ consent. 

4. �������������#	ก��!�� 
�ก�3)�)-����2��2� �S�����ก��	��+ 
 3 + ��	 � ���
�)ก���S�'��+ 
�&�
��������f" 2��*&ก	 
� ���
2��/��* !�'��&�34 �ก)-%!ก��'*��#+
����� U& ����)'��q�
� �V�%
����"�	���)%�rs�%��)%!�)-"#%V	�/!��'�����q4���ก������/���qV�ก�"ก������ 2��!����.�������
���'�!� 	���)-U& �����f�'�/!� 
You acknowledge and agree that failure to comply with item 3 above, or your providing of any false, inaccurate or incomplete information as to your status, shall entitle to 
the Receiver to terminate, at its sole discretion, the entire or part of banking/business relationship with you may be deemed appropriate by to the Receiver. 
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Part 3 

ก�������
���!1U�!,�(��
-��� ก����ก
�V3� 
Authorization for information disclosure and account withholding 
 ����	ก��
� /!��%��%
� �)-2��
�"%ก���ก���ก*
��ก�U& ���
�ก���S�����ก�����	�
2��). 

You hereby irrevocably authorize to the Receiver to: 
1. ��v��U%+ 
�&�	��� w +
�����
� �ก����e��
�ก�V��+
�U& ��� (
�ก���x���	�	�� FATCA ���
ก5���%
�w) ���!%���"���กf�h�e)
�ก� ��#���!%������ก��
�w ��.�
���#��$ ��#/���
 

	�����#��$ g,-��!�*,� ���!%���"���กf�h�e)
�ก�+
�'���(
����ก� (Internal Revenue Service: IRS) + 
�&����ก���!�!�*,� ��-
�&ก/ � �)-
%&� ��+��#"S�	�!U& �')%h�e) ���%��+��T�) 
'*��#	�����ก�ก3 4̀���-
� FATCA (/�
 ����U& �x���	�	�� ���
U& 2��
� /!����!���
) "S��!��������
�&�/��/�����

���T�) ก��"��%�����+ �-

ก"�ก��T�) ��%ก���/��-
�2�!�����T�) 
"S��!����� ��#�h���#�&�/��+
�U��	h�3 4̀���ก������ ��#/���
 ����%4'��
�-� w �)-�)
%&�ก��U& ��� ��#/���
��v���T�)U���U& ��� 	�
�"�"S��!���%2�  ��#+ 
�&�
�-� w �)-�ก)-%!ก��
/!��'�����q4���ก������/���qV�ก�"�)-
�"*&ก� 
�+
��%���e��
�ก�V��+
�U& ��� ���!%������h�e)
�ก�
���#��$ ��#/���
 	�����#��$ g,-��!�*,� IRS � !% 
disclose to the group  companies of the Receiver (in compliance with FATCA law and any other laws), tax authorities, and any other local and foreign government 
authorities, including the U.S. Internal Revenue Service (IRS), your name, address, taxpayer identification number, account number, FATCA compliance status (compliant or 
recalcitrant), account balance or value, the payments made into or from the account, account statements, the amount of money, the type and value of financial products 
and/or other assets held with or account opened through the Receiver, as well as the amount of revenue and income and any other information regarding the 

  
   4     \����!ก��������b�!
��ก� (������������0!15�(������b�!
��ก�) ���*���� "#�
!15���!
����!
��ก��������

-�j���
กa�
�����#  

Were you born in the U.S. (or U.S. Territory) but have legally surrendered U.S. citizenship? 
 

 �  � 

6 
*
�3�/No  

*
�3�/No  7 

*
�3�/No  8 

����
���0��-���m����1n��&
�� ������0��-�!��0�ก��������������b�!
��ก� ������

�V3���0!1U�*#�ก�
/,���,-���
�3�����*
�  
Do you have a current U.S. residence address or U.S. mailing address for the account opened with/through the Receiver? 
 
����
��
��!�(2��m����������b�!
��ก� !��0�ก����������������
&""���0���0!ก�0�#(���ก�

�V3���0!1U�*#�ก�
/,��� /����
���-�ก�
,-���

����*
� 

Do you have U.S. telephone number for contacting you or another person in relation to the account opened with or through or 
maintained with the Receiver ? 

����
�"����0�������ก��2��!���!15�1� ���2�����2�
�����ก
�V3���0!1U�*#�ก�
/,���/ ����
���-�ก�
,-���
 *1���
�V3� ������b�!
��ก� 
�3�����*
� 
Do you have standing instructions to transfer funds from the account opened with or through or held with the Receiver  to 
an account maintained in the U.S.? 
 ����
�ก��
�
�������������������ก�������
��3�0��ก�
&""���0
���0��-�������b�!
��ก� !��0�ก����o ��0!ก�0�#(���ก�

�V3���0!1U�*#�
ก�
/,���/����
���-�ก�
,-���
�3�����*
�
Do you have a power of attorney or signatory authority for the account opened with or through or held with the Receiver 
granted to person with U.S. address? 
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banking/business relationship which may be requested or required by the group  companies of the Receiver, domestic and/or foreign tax authorities or any other authorities, 
including the IRS; and 

2. ��ก����"�ก��T�)+
������)-�)ก��U& ������
��v�U���U& ��� �!�*,�����2� �)-����2� ���"�ก��T�)���ก���!
�"S��!��)-กS������%���!%���"���กf�h�e)
�ก�
���#��$ ��#/���
	�����#��$ g,-�
�!�*,� IRS h�%
	 ���/��+
�ก5���% ��#/���
 ก5�ก3 4̀	���w �!�*,�+ 
	ก��
� w �#�!���U& ���ก�����!%���"���กf�h�e)
�ก����ก���! 
withhold from your account opened with/through the Receiver and/or the income derived from such account  in the amount as required by the local and/or foreign tax 
authorities, including the IRS, pursuant to the laws and/or regulations, including any agreements between the Receiver and such tax authorities. 

3.  ��ก����2��
� + 
�&��)-"S�����	�
ก����"��3�'*��#/!�������V//�
����ก�� (U.S. person) ���
+ 
�&��)-"S�����	 
���%���
� �ก�U& ��� ���
2��
� /S�%��%
�
� U& ����S�����ก��
�-�
��!�*,�
ก����v��U%+ 
�&���#ก����ก 3 �)-"��% 	���)-�#�V
�����'�
{����).   U& ����)'��q�
� �V�%����"�	���)%�rs�%��)%!�)-"#%V	�/!��'�����q4���ก������/���qV�ก�"ก������ 2��!����.�������
���'�!� 
	���)-U& �����f�'�/!� 
If you fail to provide the information required to determine whether you are a U.S. person, or to provide the information required to be reported to the Receiver, or if you fail 
to provide a waiver of a law that would prevent reporting, the Receiver shall be entitled to terminate, at its sole discretion, the entire or part of banking/business relationship 
with you as may be deemed appropriate by the Receiver. 
 

��#���0 4 
Part 4 

ก����&V�����
&""���0��
�3�1� 2�3���� (���ก����!�ก������ 
CustomerPs authorization for the third parties to use  this form ,information disclosure, consent and agreement in this form  
 ���-
/!��'#�!ก+
����� (�&ก/ �/U& +

� ���ก��) ��#����ก����h��#/!��g.S�g 
�+
�����
�ก���S�'���
ก'��/+ 
�&�//S�%��%
�
� ก�����e����#'*����ก������	���w �)-�����" �+
�U��	h�3 4̀�)-

U& �������	�!���+�%(���
����U& "��"S�����%) ������%w 2�  �!���.�ก�3)�)-������v���T�)ก�����e��/'*����ก������
�w U���U& ���  ��%����'�
{����). �������������#%��%
�
� �V//����	�
2��).
��.����(
��2� �ก� 1.���e��"��ก��/ก
��V�/'*����ก������
�w �)-�����S�qV�ก������ก������U��� ���
��v���T�)����r�ก ���
 ��T�)g�.
+�%���ก����%4 ���

� ���ก�����ก������
�-�
���.���%	��
���
U���U& ��� 2. U& '���'�V�ก��+�%| ��%
�-� ��#U& �ก)-%!+ 
�ก�����e��"��ก�� /ก
��V�/'*����ก���������ก���!+ ��	 �,  ��# 3. '����ก+
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In consideration of your (customerls orl applicantls) convenience and to reduce your burden of having to repetitively submit this same type of document/ information/ consent to 
each and every company and financial  institution that the customer open account/ with through the Receiver; You hereby acknowledge and agree that any of following person(s) 
(i.e.,  1. any asset management company/fund/ any financial institution  with whom you open deposit account or securities trading account or using any financial service directly 
with or through  the Receiver   2. the distributors /agents / and other person (s) related to the aforesaid funds/asset management company / financial institution, 3 any member of 
Financial Business Group of the Receiver, and  4 the agents or related persons or  affiliated company of the all the aforesaid persons) at present or in future  to use any 
documents, information, affirmation, consent related to identification and disclosure or withholding,  as mentioned and referred to in this document (hereinafter referred to as the 
�Document and Information�) in accordance with any applicable laws (FATCA and AML/CTF) as if  you  have provided such Documents and Information to each of those 
aforesaid person (s) yourself .You further hereby authorize those person (s) to use / provide / share such Document and Information among themselves.  
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By signing in the space below, I hereby acknowledge and agree to the terms and conditions specified herein, including the permitting the disclosure of information, 
account withholding and termination of banking/business relationship. 

 
���
��3�0�,-�(�!1U�
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Signature of Applicant  (....................................................) Date 
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��3�0�!���������0,-���
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Signature of Officer  (....................................................) Date 
who receives the document  



��/��/����         สาํหรบัธนาคาร - สาํนักงานใหญ่ 

 

หนังสือขอใหห้กับญัชีเงินฝาก  
                                        วนัที� ………………………….……………….……………………..… 

 

 
เรียน ผูจ้ดัการธนาคาร 
 

     กรุงเทพ (BBL)              กสิกรไทย (KBANK)       ไทยพาณิชย ์(SCB)    ยโูอบี (UOB)     ทหารไทยธนชาต (TTB)      
     กรุงศรีอยุธยา (BAY)         กรุงไทย (KTB)       แลนด ์แอนด ์เฮา้ส ์(LH)         อื�นๆ (OTHER)……………………………………………. 
 

สาขา………………………………………………………………………………   
 

 

 ขา้พเจา้ …………………………………………………………………………………………….……………..….… เจา้ของบญัชีเงินฝากประเภท        ออมทรพัย ์      กระแสรายวนั 

                                             
 

 

เลขที�….………………….………… ตรอก/ซอย…………..….……..………….……………… ถนน……………………………………..…………… ตําบล/แขวง……………..….……….……………..………… 

อาํเภอ/เขต………….……………………………… จงัหวดั…………………………....……………… รหสัไปรษณีย…์……………………………  โทรศพัท…์……………………………….......….....…………………  

ต่อไปนีG เรียกวา่ “ผูใ้หค้วามยินยอม” มีความประสงคใ์หธ้นาคารหกัเงินจากบญัชีเงินฝากดงักล่าวของขา้พเจา้ และนําส่งเงินดงักล่าวโอนเขา้บญัชีเงิน
ฝากของ บริษัทหลกัทรพัยท์รีนีตีG  จาํกดั (ต่อไปนีG เรียกวา่ “บริษัท”) และ/หรือ บญัชีอื�นใดซึ�งบริษัทจะเปลี�ยนแปลงหรือกาํหนดเพิ�มเติมในอนาคต 
เพื�อชาํระหนีG ใดๆ และ/หรือเพื�อเป็นหลกัประกนัหรือเป็นการวางเงิน  รวมถึงบรรดาภาระผูกพนัต่าง ๆ ตามจาํนวนเงินที�ปรากฎในใบแจง้ใหห้กับญัชี
เงินฝาก หรือระบบสื�อสารขอ้มูลคอมพิวเตอร ์หรือขอ้มลูอิเล็กทรอนิกส ์(Electronic Data) หรือคาํสั �งที�ธนาคารไดร้บัจากบริษัท และ/หรือ ตวัแทน
ของบริษัท และ/หรือนิติบุคคลหรือบุคคล ที�ไดร้บัแต่งตัGงหรือมอบหมายจากบริษัทใหก้ระทาํการแทน และ/หรือ ในนามของบริษัท 
   

 ในการหกัเงินจากบญัชีเงินฝากของขา้พเจา้เพื�อชาํระหนีG  และ/หรือ บรรดาภาระผูกพนัต่าง ๆ ใหแ้ก่บริษัทดงักล่าว หากปรากฎในภายหลงั
วา่จาํนวนเงินที�ระบุในคาํสั �งตามที�ธนาคารไดร้บันัGนไม่ถูกตอ้ง และธนาคารไดท้าํการหกัเงินจากบญัชีเงินฝากของขา้พเจา้ ตามจาํนวนที�ปรากฏใน
คาํสั �งเรียบรอ้ยแลว้ ขา้พเจา้ตกลงที�จะดําเนินการเรียกรอ้งเงินจํานวนดังกล่าวจากบริษัทโดยตรง ทัGงนีG  ขา้พเจา้ขอสละสิทธิYในการเรียกรอ้ง หรือ
ฟ้องรอ้งใหธ้นาคารชดใช ้และ/หรือ คืนเงินที�ธนาคารไดห้กัและโอนเขา้บญัชีเงินฝากของบริษัท และขา้พเจา้ยอมรบัวา่ธนาคารจะหกัเงินจากบญัชี
ของขา้พเจา้ไดต่้อเมื�อมีเงินในบญัชีเพียงพอในการหกับญัชีในขณะนัGนเท่านัGน และในการหกับญัชีเงินฝากดงักล่าว ขา้พเจา้ไม่ประสงคจ์ะใหธ้นาคาร
แจง้การหกับัญชีแต่อย่างใด เนื�องจากขา้พเจา้สามารถทราบรายการหกับญัชีดังกล่าวนัGนไดจ้ากสมุดคู่ฝาก และ/หรือ STATEMENT ของธนาคาร 
และ/หรือ จากใบชาํระราคา และ/หรือใบเสร็จรบัเงินของบริษัท 
 

 ในกรณีที�เอกสารหลักฐานเลขที�บัญชีเงินฝากที�ระบุในหนังสือนีG  ไดเ้ปลี�ยนแปลงไปไม่ว่าโดยเหตุใดก็ตาม  ขา้พเจา้ตกลงใหห้นังสือ      
ขอใหห้กับญัชีเงินฝากฉบบันีG  คงมีผลใชบ้งัคบัต่อไปสาํหรบัเลขที�บญัชีเงินฝากที�ไดมี้การเปลี�ยนแปลงนัGนดว้ยทุกประการ การขอใหห้กับญัชีเงินฝาก
ตามหนังสือนีG ใหมี้ผลใชบ้งัคบัทนัทีนับแต่วนัทาํหนังสือนีG และใหค้งมีผลบงัคบัต่อไปจนกวา่จะไดเ้พิกถอน โดยทาํเป็นลายลกัษณ์อกัษรแจง้ใหธ้นาคาร
และบริษัททราบล่วงหนา้อยา่งนอ้ย ^_ วนั 
 

          ขอแสดงความนับถือ 
 
 
 
 
 

 

                                    ลงชื�อ…x……………………………………………………………………………………………………… ผูใ้หค้วามยินยอม (ตามที�ใหไ้วก้บัธนาคาร)  
                                          (…………………………..…………………………………………………………………………….) 

 
          ขอรบัรองวา่ผูใ้หค้วามยินยอมดงักล่าวขา้งตน้เป็นลูกคา้ของ    สาํหรบัเจา้หนา้ที�ธนาคาร           

  บริษัทหลกัทรพัย ์ทรีนีตี"  จาํกดั                         ตรวจสอบแลว้ถูกตอ้ง 
              
    
 
 

   ลงชื�อ……………………………………………………………………………………………………………………………………………   ลงชื�อ……………………………………………………………………………………………… 
          ผูร้บัมอบอาํนาจ บริษัทหลกัทรพัย ์ทรีนีตีG  จาํกดั            ผูร้บัมอบอาํนาจสาขา 
             

     
 

 

               บญัชีเลขที� ชื�อบญัชี..……………………………………………………………………………………….……….…………… 



     

��/��/����                                  สาํหรบัธนาคาร -สาขาเจา้ของบญัชี 

หนังสือขอใหห้กับญัชีเงินฝาก  
                                        วนัที� ………………………….……………….……………………..… 

 

 
เรียน ผูจ้ดัการธนาคาร 
 

     กรุงเทพ (BBL)              กสิกรไทย (KBANK)       ไทยพาณิชย ์(SCB)    ยโูอบี (UOB)     ทหารไทยธนชาต (TTB)      
     กรุงศรีอยุธยา (BAY)         กรุงไทย (KTB)       แลนด ์แอนด ์เฮา้ส ์(LH)         อื�นๆ (OTHER)……………………………………………. 
 

สาขา………………………………………………………………………………   
 

 

 ขา้พเจา้ …………………………………………………………………………………………….……………..….… เจา้ของบญัชีเงินฝากประเภท        ออมทรพัย ์      กระแสรายวนั 

                                             
 

 

เลขที�….………………….………… ตรอก/ซอย…………..….……..………….……………… ถนน……………………………………..…………… ตําบล/แขวง……………..….……….……………..………… 

อาํเภอ/เขต………….……………………………… จงัหวดั…………………………....……………… รหสัไปรษณีย…์……………………………  โทรศพัท…์……………………………….......….....…………………  

ต่อไปนีG เรียกวา่ “ผูใ้หค้วามยินยอม” มีความประสงคใ์หธ้นาคารหกัเงินจากบญัชีเงินฝากดงักล่าวของขา้พเจา้ และนําส่งเงินดงักล่าวโอนเขา้บญัชีเงิน
ฝากของ บริษัทหลกัทรพัยท์รีนีตีG  จาํกดั (ต่อไปนีG เรียกวา่ “บริษัท”) และ/หรือ บญัชีอื�นใดซึ�งบริษัทจะเปลี�ยนแปลงหรือกาํหนดเพิ�มเติมในอนาคต 
เพื�อชาํระหนีG ใดๆ และ/หรือเพื�อเป็นหลกัประกนัหรือเป็นการวางเงิน  รวมถึงบรรดาภาระผูกพนัต่าง ๆ ตามจาํนวนเงินที�ปรากฎในใบแจง้ใหห้กับญัชี
เงินฝาก หรือระบบสื�อสารขอ้มูลคอมพิวเตอร ์หรือขอ้มลูอิเล็กทรอนิกส ์(Electronic Data) หรือคาํสั �งที�ธนาคารไดร้บัจากบริษัท และ/หรือ ตวัแทน
ของบริษัท และ/หรือนิติบุคคลหรือบุคคล ที�ไดร้บัแต่งตัGงหรือมอบหมายจากบริษัทใหก้ระทาํการแทน และ/หรือ ในนามของบริษัท 
   

 ในการหกัเงินจากบญัชีเงินฝากของขา้พเจา้เพื�อชาํระหนีG  และ/หรือ บรรดาภาระผูกพนัต่าง ๆ ใหแ้ก่บริษัทดงักล่าว หากปรากฎในภายหลงั
วา่จาํนวนเงินที�ระบุในคาํสั �งตามที�ธนาคารไดร้บันัGนไม่ถูกตอ้ง และธนาคารไดท้าํการหกัเงินจากบญัชีเงินฝากของขา้พเจา้ ตามจาํนวนที�ปรากฏใน
คาํสั �งเรียบรอ้ยแลว้ ขา้พเจา้ตกลงที�จะดําเนินการเรียกรอ้งเงินจํานวนดังกล่าวจากบริษัทโดยตรง ทัGงนีG  ขา้พเจา้ขอสละสิทธิYในการเรียกรอ้ง หรือ
ฟ้องรอ้งใหธ้นาคารชดใช ้และ/หรือ คืนเงินที�ธนาคารไดห้กัและโอนเขา้บญัชีเงินฝากของบริษัท และขา้พเจา้ยอมรบัวา่ธนาคารจะหกัเงินจากบญัชี
ของขา้พเจา้ไดต่้อเมื�อมีเงินในบญัชีเพียงพอในการหกับญัชีในขณะนัGนเท่านัGน และในการหกับญัชีเงินฝากดงักล่าว ขา้พเจา้ไม่ประสงคจ์ะใหธ้นาคาร
แจง้การหกับัญชีแต่อย่างใด เนื�องจากขา้พเจา้สามารถทราบรายการหกับญัชีดังกล่าวนัGนไดจ้ากสมุดคู่ฝาก และ/หรือ STATEMENT ของธนาคาร 
และ/หรือ จากใบชาํระราคา และ/หรือใบเสร็จรบัเงินของบริษัท 
 

 ในกรณีที�เอกสารหลักฐานเลขที�บัญชีเงินฝากที�ระบุในหนังสือนีG  ไดเ้ปลี�ยนแปลงไปไม่ว่าโดยเหตุใดก็ตาม  ขา้พเจา้ตกลงใหห้นังสือ      
ขอใหห้กับญัชีเงินฝากฉบบันีG  คงมีผลใชบ้งัคบัต่อไปสาํหรบัเลขที�บญัชีเงินฝากที�ไดมี้การเปลี�ยนแปลงนัGนดว้ยทุกประการ การขอใหห้กับญัชีเงินฝาก
ตามหนังสือนีG ใหมี้ผลใชบ้งัคบัทนัทีนับแต่วนัทาํหนังสือนีG และใหค้งมีผลบงัคบัต่อไปจนกวา่จะไดเ้พิกถอน โดยทาํเป็นลายลกัษณ์อกัษรแจง้ใหธ้นาคาร
และบริษัททราบล่วงหนา้อยา่งนอ้ย ^_ วนั 
 

          ขอแสดงความนับถือ 
 
 
 
 
 

 

                                    ลงชื�อ…x……………………………………………………………………………………………………… ผูใ้หค้วามยินยอม (ตามที�ใหไ้วก้บัธนาคาร)  
                                          (…………………………..…………………………………………………………………………….) 

 
          ขอรบัรองวา่ผูใ้หค้วามยินยอมดงักล่าวขา้งตน้เป็นลูกคา้ของ    สาํหรบัเจา้หนา้ที�ธนาคาร           

  บริษัทหลกัทรพัย ์ทรีนีตี"  จาํกดั                         ตรวจสอบแลว้ถูกตอ้ง 
              
    
 
 

   ลงชื�อ……………………………………………………………………………………………………………………………………………   ลงชื�อ……………………………………………………………………………………………… 
          ผูร้บัมอบอาํนาจ บริษัทหลกัทรพัย ์ทรีนีตีG  จาํกดั            ผูร้บัมอบอาํนาจสาขา 
             

     
           
 

               บญัชีเลขที� ชื�อบญัชี..……………………………………………………………………………………….……….…………… 



   

��/��/����     สาํหรบับรษิัทหลกัทรพัย ์       

 

หนังสือขอใหห้กับญัชีเงินฝาก  
                                        วนัที� ………………………….……………….……………………..… 

 

 
เรียน ผูจ้ดัการธนาคาร 
 

     กรุงเทพ (BBL)              กสิกรไทย (KBANK)       ไทยพาณิชย ์(SCB)     ยโูอบี (UOB)    ทหารไทยธนชาต (TTB)      
     กรุงศรีอยุธยา (BAY)         กรุงไทย (KTB)       แลนด ์แอนด ์เฮา้ส ์(LH)         อื�นๆ (OTHER)……………………………………………. 

 

สาขา………………………………………………………………………………   
 

 

 ขา้พเจา้ …………………………………………………………………………………………….……………..….… เจา้ของบญัชีเงินฝากประเภท        ออมทรพัย ์      กระแสรายวนั 

                                             
 

 

เลขที�….………………….………… ตรอก/ซอย…………..….……..………….……………… ถนน……………………………………..…………… ตําบล/แขวง……………..….……….……………..………… 

อาํเภอ/เขต………….……………………………… จงัหวดั…………………………....……………… รหสัไปรษณีย…์……………………………  โทรศพัท…์……………………………….......….....…………………  

ต่อไปนีG เรียกวา่ “ผูใ้หค้วามยินยอม” มีความประสงคใ์หธ้นาคารหกัเงินจากบญัชีเงินฝากดงักล่าวของขา้พเจา้ และนําส่งเงินดงักล่าวโอนเขา้บญัชีเงิน
ฝากของ บริษัทหลกัทรพัยท์รีนีตีG  จาํกดั (ต่อไปนีG เรียกวา่ “บริษัท”) และ/หรือ บญัชีอื�นใดซึ�งบริษัทจะเปลี�ยนแปลงหรือกาํหนดเพิ�มเติมในอนาคต 
เพื�อชาํระหนีG ใดๆ และ/หรือเพื�อเป็นหลกัประกนัหรือเป็นการวางเงิน  รวมถึงบรรดาภาระผูกพนัต่าง ๆ ตามจาํนวนเงินที�ปรากฎในใบแจง้ใหห้กับญัชี
เงินฝาก หรือระบบสื�อสารขอ้มูลคอมพิวเตอร ์หรือขอ้มลูอิเล็กทรอนิกส ์(Electronic Data) หรือคาํสั �งที�ธนาคารไดร้บัจากบริษัท และ/หรือ ตวัแทน
ของบริษัท และ/หรือนิติบุคคลหรือบุคคล ที�ไดร้บัแต่งตัGงหรือมอบหมายจากบริษัทใหก้ระทาํการแทน และ/หรือ ในนามของบริษัท 
   

 ในการหกัเงินจากบญัชีเงินฝากของขา้พเจา้เพื�อชาํระหนีG  และ/หรือ บรรดาภาระผูกพนัต่าง ๆ ใหแ้ก่บริษัทดงักล่าว หากปรากฎในภายหลงั
วา่จาํนวนเงินที�ระบุในคาํสั �งตามที�ธนาคารไดร้บันัGนไม่ถูกตอ้ง และธนาคารไดท้าํการหกัเงินจากบญัชีเงินฝากของขา้พเจา้ ตามจาํนวนที�ปรากฏใน
คาํสั �งเรียบรอ้ยแลว้ ขา้พเจา้ตกลงที�จะดําเนินการเรียกรอ้งเงินจํานวนดังกล่าวจากบริษัทโดยตรง ทัGงนีG  ขา้พเจา้ขอสละสิทธิYในการเรียกรอ้ง หรือ
ฟ้องรอ้งใหธ้นาคารชดใช ้และ/หรือ คืนเงินที�ธนาคารไดห้กัและโอนเขา้บญัชีเงินฝากของบริษัท และขา้พเจา้ยอมรบัวา่ธนาคารจะหกัเงินจากบญัชี
ของขา้พเจา้ไดต่้อเมื�อมีเงินในบญัชีเพียงพอในการหกับญัชีในขณะนัGนเท่านัGน และในการหกับญัชีเงินฝากดงักล่าว ขา้พเจา้ไม่ประสงคจ์ะใหธ้นาคาร
แจง้การหกับัญชีแต่อย่างใด เนื�องจากขา้พเจา้สามารถทราบรายการหกับญัชีดังกล่าวนัGนไดจ้ากสมุดคู่ฝาก และ/หรือ STATEMENT ของธนาคาร 
และ/หรือ จากใบชาํระราคา และ/หรือใบเสร็จรบัเงินของบริษัท 
 

 ในกรณีที�เอกสารหลักฐานเลขที�บัญชีเงินฝากที�ระบุในหนังสือนีG  ไดเ้ปลี�ยนแปลงไปไม่ว่าโดยเหตุใดก็ตาม  ขา้พเจา้ตกลงใหห้นังสือ      
ขอใหห้กับญัชีเงินฝากฉบบันีG  คงมีผลใชบ้งัคบัต่อไปสาํหรบัเลขที�บญัชีเงินฝากที�ไดมี้การเปลี�ยนแปลงนัGนดว้ยทุกประการ การขอใหห้กับญัชีเงินฝาก
ตามหนังสือนีG ใหมี้ผลใชบ้งัคบัทนัทีนับแต่วนัทาํหนังสือนีG และใหค้งมีผลบงัคบัต่อไปจนกวา่จะไดเ้พิกถอน โดยทาํเป็นลายลกัษณ์อกัษรแจง้ใหธ้นาคาร
และบริษัททราบล่วงหนา้อยา่งนอ้ย ^_ วนั 
 

          ขอแสดงความนับถือ 
 
 
 
 
 

 

                                    ลงชื�อ…x……………………………………………………………………………………………………… ผูใ้หค้วามยินยอม (ตามที�ใหไ้วก้บัธนาคาร)  
                                          (…………………………..…………………………………………………………………………….) 

 
          ขอรบัรองวา่ผูใ้หค้วามยินยอมดงักล่าวขา้งตน้เป็นลูกคา้ของ    สาํหรบัเจา้หนา้ที�ธนาคาร           

  บริษัทหลกัทรพัย ์ทรีนีตี"  จาํกดั                         ตรวจสอบแลว้ถูกตอ้ง 
              
    
 
 

   ลงชื�อ……………………………………………………………………………………………………………………………………………   ลงชื�อ……………………………………………………………………………………………… 
          ผูร้บัมอบอาํนาจ บริษัทหลกัทรพัย ์ทรีนีตีG  จาํกดั            ผูร้บัมอบอาํนาจสาขา 
             

     
           
 

               บญัชีเลขที� ชื�อบญัชี..……………………………………………………………………………………….……….…………… 


