
 

แบบฟอร์มการขอเปิดลูกค้าใหม่ 

 
 

 

     
   

 

   
 

  

 

   

    

   

  

_____________________________________________________________________________

 

4. ช่ือเจ้าของ/กรรมการ (ภาษาไทย) _________________________________________________________ อีเมล_________________________________ 

 ช่ือเจ้าของ/กรรมการ (ภาษาอังกฤษ) ___________________________________________________________________________________________  

5. รายช่ือผู้ถือหุ้นที่ถือหุ้นร้อยละ 25 ขึน้ไป พร้อมทั้งสัดส่วนการถือหุ้นของแต่ละราย (ภาษาอังกฤษ)  

5.1 ช่ือ-สกุล (ภาษาองักฤษ)_______________________________________________________ สัดส่วนการถือหุ้น (ร้อยละ) _________________________

 

5.2 ช่ือ-สกุล (ภาษาองักฤษ)_______________________________________________________ สัดส่วนการถือหุ้น (ร้อยละ) _________________________

 

5.3 ช่ือ-สกุล (ภาษาองักฤษ)_______________________________________________________ สัดส่วนการถือหุ้น (ร้อยละ) _________________________

 

5.4 ช่ือ-สกุล (ภาษาองักฤษ)_______________________________________________________ สัดส่วนการถือหุ้น (ร้อยละ) _________________________

 

5.5 ช่ือ-สกุล (ภาษาองักฤษ)_______________________________________________________ สัดส่วนการถือหุ้น (ร้อยละ) _________________________

 

6.     ลักษณะธุรกิจ 

☐ Retail (ขายปลีก) ☐ SI (System Integrator)/Corp.Reseller ☐ Hybrid (มีหนา้ร้าน และ ขายงานโปรเจกต)์ 

☐ ISV (Independent Software Vendor) ☐ CSP (Cloud Service Provider) ☐ Wholesale (ขายส่ง) 

☐ EPC/Turnkey Contractor ☐ ช่างอิสระ ☐ อ่ืนๆ ระบุ_____________________________________ 
7.  สินค้าหลักที่บริษัทท่านจ าหน่าย 

☐ สินคา้ IT ☐ Access Control/Time Attendance  ☐ กลอ้งวงจรปิด ( CCTV) 

☐ Cloud  ☐ ระบบแจง้พยาบาล (Nurse Call )   ☐ Home Automation Systems 

☐ Software/License  ☐ อุปกรณ์ในโรงงาน  ☐  

   ☐ อ่ืนๆ ระบุ______________________________________________________________________ 

8. บริษัทของท่านใช้ใบค าส่ังซ้ือสินค้า [Purchase Order (PO)] หรือไม่ ☐ ใช ้ ☐ ไม่ใช ้

 กรณีต้องใช้ PO บริษัทต้องการให้แนบ PO พร้อมการจัดส่งสินค้าหรือไม่  ☐ ตอ้งการ    ☐  ไม่ตอ้งการ 

     

      

     

      

  เลขประจาตัวผ  ู้เสียภาษี/  เลขบัตรประชาชน  ______________________

1.  บริษัท/หจก./ร้าน (ตามที่จดทะเบียนตามกฎหมายและ  ภ.พ.20)_
____________________________________________________

  Company Name  (ภาษาอังกฤษ)_________________________________________________________________________________________________

2.  ที่อยู่จดทะเบียน.  ______________________________________________________________________________________________________________

3. เบอร์โทร__________________________________________________________  เบอร์แฟกซ์  ________________________________________________

เบอร์มือถือ  _________________________________________________________  อีเมล  _____________________________________________________

  E-mail  ท่ีตอ้งการรับ  E--Document (E-Tax invoice, receipt, credit note, debit note).

ไมก้ั้นกระดก ( Gate Barrier ) 

     

ผู้มีอ านาจลงนาม  _______________________________________________________  ต าแหน่ง  ____________________________________________

เบอร์โทร____________________________________  เบอร์มือถือ  _____________________________  อีเมล  _________________________________

9.  เจ้าหน้าที่บัญชี  /  การเงินที่ติดต่อรับช าระเงิน  .  ____________________________________________________________________________________

เบอร์โทร____________________________________  เบอร์มือถือ  _____________________________  อีเมล  _________________________________
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้

10. สถานที่ส่งสินค้า______________________________________________________________________________________________________________ 

10.1 ช่ือผูรั้บสินคา้ _________________________ เบอร์โทร____________________ เบอร์มือถือ___________________ อีเมล_____________________ 

10.2 ช่ือผูรั้บสินคา้ _________________________ เบอร์โทร____________________ เบอร์มือถือ___________________ อีเมล_____________________ 

10.3 ช่ือผูรั้บสินคา้ _________________________ เบอร์โทร____________________ เบอร์มือถือ___________________ อีเมล_____________________ 

☐ ในกรณีท่ีมีผูรั้บสินคา้มากกว่า 3 ท่าน ผูส้มคัรจะตอ้งแนบหนงัสือมอบอ านาจซ่ึงลงนามโดยกรรมการผูม้ีอ านาจตามหนงัสือรับรองของบริษทั 

 

 

 

 

 

 
ลงช่ือ_____________________________________________ ผูส้มคัร 

      (______________________________________________) 
      กรรมการผูม้ีอ านาจลงนาม/ เจา้ของกิจการ/ ผูรั้บมอบอ านาจ 

กรุณาประทบัตราส าคญัของกิจการ (หากมี)                        

 

 

 

ประทบัตรา 
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ขั้นตอนการขอเปิดลูกค้าใหม่ 
 

1. กรอกรายละเอียดลงในแบบฟอร์มการขอเปิดลูกคา้ใหม่โดยระบุให้ครบถว้น และถกูตอ้งเป็นจริง  
2. ลงนามโดยผูม้ีอ านาจลงนามรับรอง พร้อมประทบัตราส าคญัของกิจการ (ถา้มี)   
3. ส่งแบบฟอร์มการขอเปิดลูกคา้ใหม่ พร้อมเอกสารท่ีใชใ้นการสมคัรเป็นลูกคา้ใหม่ ตามท่ีระบุทั้งหมดมายงับริษทัฯ โดย ส่งถึงพนกังานฝ่ายขายท่ีดูแลท่าน 

(ขอเปิดลูกคา้ใหม่) 
4. เมื่อบริษทัฯ ไดรั้บแบบฟอร์มการขอเปิดลูกคา้ใหม่และเอกสารประกอบการสมคัรขา้งตน้ครบถว้นแลว้ ทางบริษทัฯ จะพิจารณาค าขอของท่านโดยเร็ว 

       
 

เอกสารที่ใช้ในการขอเปิดลูกค้าใหม่ 
 

• ส าหรับลูกค้าทุกราย (ทั้งบุคคลธรรมดาและนิติบุคคล)  

☐ แบบยอมรับเง่ือนไขและขอ้ก าหนดการซ้ือสินคา้  

☐ เอกสารแสดงความยินยอมในการเก็บรวบรวม ใชแ้ละเปิดเผยขอ้มูลส่วนบุคคลส าหรับผูส้มคัรเป็นลูกคา้
• กรณีผู้สมัครเป็นบุคคลธรรมดา 

☐ ส าเนาบตัรประชาชนของเจา้ของกิจการ (ปิดทบัขอ้มูลเก่ียวกบักรุ๊ปเลือดและศาสนา) 

☐ หนงัสือมอบอ านาจ (กรณีเจา้ของกิจการมอบอ านาจให้ผูอ่ื้นด าเนินการแทน) 

☐ แผนท่ีบริษทั และแผนท่ีในการจดัส่งสินคา้ 

☐ ใบทะเบียนพาณิชย ์(ถา้มี) 

☐ หลกัฐานแสดงการประกอบธุรกิจจ าหน่ายสินคา้ไอทีหรือผลิตภณัฑท่ี์เก่ียวขอ้ง เช่น รายละเอียดบญัชีบนแพลตฟอร์ม E-Commerce ต่างๆ ภาพถ่าย
หนา้ร้านพร้อมภาพถ่ายสินคา้ไอทีภายในร้าน เป็นตน้ 

• กรณีผู้สมัครเป็นนิติบุคคล 

☐ หนงัสือรับรองบริษทัฉบบัล่าสุด (อายไุม่เกิน 6 เดือน) 

☐ ใบทะเบียนภาษีมูลค่าเพ่ิม (ภ.พ. 20) 

☐ หนงัสือมอบอ านาจ (กรณีผูม้ีอ านาจลงนามมอบอ านาจให้ผูอ่ื้นด าเนินการแทน) 

☐ ส าเนาบตัรประชาชนของกรรมการผูม้ีอ านาจลงนาม (ปิดทบัขอ้มูลเก่ียวกบักรุ๊ปเลือดและศาสนา) 

☐ ส าเนาบญัชีรายช่ือผูถ้ือหุ้นฉบบัล่าสุด (อายุไม่เกิน 6 เดือน) 

☐ แผนท่ีบริษทั และแผนท่ีในการจดัส่งสินคา้ 
 
หมายเหตุ  
1. เอกสารทั้งหมดตอ้งลงลายมือช่ือรับรองโดยกรรมการผูม้ีอ านาจ พร้อมประทบัตราส าคญัดว้ย (หากมี) 
2. ในกรณีท่ีขอ้มูลในแบบฟอร์มของท่านไม่ตรงกบัฐานขอ้มูลของกรมพฒันาธุรกิจการคา้ บริษทัฯ ขอสงวนสิทธ์ิในการขอเอกสารขอเอกสารเพ่ิมเติม 
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