
KYC Application Form 

Head office 
Branch........................ 
Marketing ID.............. 
Customer ID.............. 

Account No........................................... 

ประเภทหลักฐาน* บัตรประชาชน เลขที่ ……………………………………………………………… 
วันหมดอายุ (พ.ศ.) _ _/_ _/_ _ _ _ บัตรตลอดชีพ  

  บัตรคนต่างด้าว เลขที่  ……………………………………………………………… 
วันหมดอายุ (ค.ศ.) _ _/_ _/_ _ _ _ 
หนังสือเดินทาง เลขที่  ……………………………………………………………… 
วันหมดอายุ (ค.ศ.) _ _/_ _/_ _ _ _ 
ประเทศที่ออก  …………...............…………… 

คํานําหน้า * นาย นาง นางสาว อ่ืนๆ ………………..................………….…..… 
ช่ือ - นามสกุล (ภาษาไทย)*…………………………………………...................................…………………………………………………………….… 

( English )* …………………………………………………….....………………………………….......……………………………………... 
วันเดือนปีเกิด (พ.ศ.) * _ _/_ _/_ _ _ _ 
ประเทศเจ้าของสัญชาติ * ………………..........................…………………………………… 
สถานภาพ * โสด สมรส ข้อมูลคู่สมรส 

ช่ือ - นามสกุล  (ภาษาไทย) …………………………………………............……….… 
( English ) ……………………………….............…………………… 

ข้อมูลติดต่อ 
โทรศพัท์มือถอื  …………………………………….................................. โทรศัพท์บ้าน …...........……………...................……......................… 
อีเมล์ ……………………………………..........……………….....................… 

ที่อยู่ตามประเภทหลักฐาน / ตามบัตรประชาชน* 

เลขที่…………....................……… หมู่ที่ ……........................……… อาคาร/หมู่บ้าน …………………..…………….....................................................…. 
เลขที่ห้อง ………......................…ช้ัน ………….….......................… ซอย ….........……………....……… ถนน …………..............…...................………….. 
แขวง/ตําบล ………...............…………..…………….......................... เขต/อําเภอ……………………………...............................................................…… 
จังหวัด…………………………................………...........…… รหัสไปรษณีย์ ………............................………… ประเทศ …………..........…......………..….... 

ที่อยู่ปัจจุบัน * 
ตามประเภทหลักฐาน อ่ืนๆ (โปรดระบขุ้อมูลด้านล่างน้ี) 

เลขท ี่…………....................……… หมู่ที่ ……........................……… อาคาร/หมู่บ้าน …………………..…………….....................................................…. 
เลขที่ห้อง ………......................…ช้ัน ………….….......................… ซอย ….........……………....……… ถนน …………..............…...................………….. 
แขวง/ตําบล ………...............…………..…………….......................... เขต/อําเภอ……………………………...............................................................…… 
จังหวัด…………………………................………...........…… รหัสไปรษณีย์ ………............................………… ประเทศ …………..........…......………..….... 

1. ข้อมูลท่ัวไป บัญชีบุคคลธรรมดา

*
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อาชีพ * 

เกษตรกร นักลงทุน แม่บ้าน / พ่อบ้าน 
นักเรียน / นักศึกษา พระภิกษุ / นักบวช เกษียณอายุ 

กรณีเลือกกลุ่มอาชีพดังต่อไปน้ี โปรดระบุที่อยู่สถานทีท่ํางานและตําแหน่งงาน 

พนกังานรัฐวสิาหกิจ พนกังานบริษทั กิจการครอบครัว
แพทย์ / พยาบาล ครู / อาจารย์ นกัการเมือง
ข้าราชการ เจ้าของกิจการ / ธุรกิจส่วนตัว อาชีพอิสระ
อื่นๆ (โปรดระบุ)..................................................................... 

ประเภทธุรกิจ 
(เฉพาะกรณีอาชีพอิสระ, เจ้าของกิจการ/ธุรกิจส่วนตัว, กิจการครอบครัว หรืออ่ืนๆ) 

ค้าของเก่า / วัตถุโบราณ อาวุธยุทธภัณฑ์ 
คาสิโน / การพนัน สหกรณ์/มูลนิธิ/สมาคม/สโมสร/วัด/มัสยิด/ศาลเจ้า 
โอนและรับโอนเงินทั้งภายในและต่างประเทศ สถานบริการตามกฎหมายว่าด้วยสถานบริการ 
การเงิน / ธนาคาร แลกเปล่ียนเงินตราต่างประเทศ 
โรงแรม / ภัตตาคาร ประกันภัย / ประกันชีวิต 
ค้าอัญมณี / ทอง อสังหาริมทรัพย์ 
ธุรกิจนําเที่ยว / บริษัททัวร์ มหาวิทยาลัย / โรงเรียน / สถานศึกษา 
ธุรกิจรับคนเข้ามาทํางานจากต่างประเทศหรือส่งคนไปทํางานต่างประเทศ 
อื่นๆ (โปรดระบุ)   ……………………………………………………......................…… 

ที่อยู่สถานที่ทํางาน 
ช่ือสถานที่ทํางาน  ………………………………………………….................……………………………………………………………………..................................…… 
เลขที่…………....................……… หมู่ที่ ……........................……… อาคาร/หมู่บ้าน …………………..…………….....................................................…. 
เลขที่ห้อง ………......................…ช้ัน ………….….......................… ซอย ….........……………....……… ถนน …………..............…...................………….. 
แขวง/ตําบล ………...............…………..…………….......................... เขต/อําเภอ……………………………...............................................................…… 
จังหวัด…………………………................………...........…… รหัสไปรษณีย์ ………............................………… ประเทศ …………..........…......………..…....  
ตําแหน่งงาน ……………..................................................................... โทรศัพท์ทีท่ํางาน .............................................. ต่อ................................ 
ประเทศของแหล่งทีม่าของรายได้/เงินทุน 

ประเทศไทย ประเทศอื่นๆ (โปรดระบุ) …........................…………………………………… 
แหล่งที่มาของรายได้ * 

เงินเดือน มรดก 
เงินออม การลงทุน 
เงินเกษียณ ประกอบธุรกิจ 
อื่นๆ (โปรดระบุ) ……………………………................…………  

รายได้ต่อเดือน (บาท) * 
0 - 15,000 15,001 - 30,000 30,001 - 50,000
50,001 - 100,000 100,001 - 500,000 500,001 - 1,000,000 
1,000,001 - 4,000,000 4,000,001 - 10,000,000 > 10,000,000

(ทรัพย์สิน หมายถึง เงินฝาก เงินลงทุนโดยตรงในหลักทรัพย์หรือสัญญาซ้ือขายล่วงหน้า และสินทรัพย์สุทธิ 
(ไม่รวมอสังหารมิทรัพย์ที่เป็นที่อยู่อาศัย) 

มูลค่าทรัพย์สิน (โปรดระบุ) ……………………………………………… บาท 
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ท่านเป็นผู้มีสถานภาพทางการเมืองหรือเป็นสมาชิกในครอบครัวหรอืเป็นผู้ใกล้ชิดกับบุคคลผู้มีสถานภาพทางการเมือง * 
ใช่ ตําแหน่งงาน ………………………………… ไม่ใช่ 

ผู้รับประโยชน์จากการทําธุรกรรมในทอดสุดท้ายของบัญชีน้ี * 
  ข้าพเจ้า  บุคคลอื่น (โปรดระบุ) …………………………………………………………………………………………………. 

ผู้รับมอบอํานาจ * 
       ไม่ม ี
       มี โปรดระบ ุ
คํานําหน้า *      นาย   นาง     นางสาว     อ่ืนๆ ............................................ 
ช่ือ – นามสกุล ผู้รับมอบอํานาจ .................................................................................................................... ความสัมพนัธ์ ............................................. 
(โปรดลงนามในหนงัสือมอบอํานาจ และแบบฟอร์มทําความรู้จกั KYC) 

ที่อยู่ในการจัดส่งเอกสาร * 
ตามประเภทหลักฐาน ตามท่ีอยู่ปัจจุบัน 
ตามที่อยู่สถานที่ทํางาน อ่ืนๆ (โปรดระบุ) 

เลขที่…………....................……… หมู่ที่ ……........................……… อาคาร/หมู่บ้าน …………………..…………….....................................................…. 
เลขที่ห้อง ………......................…ช้ัน ………….….......................… ซอย ….........……………....……… ถนน …………..............…...................………….. 
แขวง/ตําบล ………...............…………..…………….......................... เขต/อําเภอ……………………………...............................................................…… 
จังหวัด…………………………................………...........…… รหัสไปรษณีย์ ………............................………… ประเทศ …………..........…......………..….... 
วิธีการรับเอกสาร * (บริษัทจะจัดส่งเอกสารตามช่องทางทีท่่านเลือกหรือเป็นไปตามที่วิธีการนําส่งที่สามารดําเนินการได้) 

ตามอีเมล (หากทา่นเลือกชอ่งทางอเีมล บริษัทจะจดัสง่เอกสารในชอ่งทางอเีมลเป็นช่องทางหลกั) 
ไปรษณีย์  

วัตถุประสงค์การลงทุน * 
เพ่ือการลงทุน เพ่ือการเกษียณ เพ่ือสิทธิประโยชน์ทางภาษี 
อื่นๆ (โปรดระบุ) …………………...........................................…… 
ข้าพเจ้าขอรับรองว่าข้อมูลข้างต้นถูกต้องตรงตามความจริงทุกประการ ทั้งนี้หากมีการเปล่ียนแปลงข้อมูลใดๆ ข้าพเจ้าจะแจ้งให้บริษัทหลักทรัพย์ ฟิลลิป (ประเทศไทย) 

จํากัด (มหาชน) ทราบทันที 
ลงชื่อ x ............................................................................................. ลูกคา้ 

 ตัวบรรจง (............................................................................................)   วันที่ (พ.ศ.) _ __/_ _/_ _ _

บุค คลธ 
ข้าพเจ้าได้ตรวจสอบตัวตนของลูกค้าและข้อมูลข้างต้นตามท่ีลูกค้าได้แจ้งไว้ในแบบฟอร์มนี้แล้วโดย
    การเขา้พบลูกค้า สถานท่ี ............................................................................................................................................................................... วันที่ (พ.ศ.) _ __/_ _/_ _ _ 

  ไม่ได้เข้าพบลูกค้า แต่ดําเนินการโดย ............................................................................................................................................................. วันที่ (พ.ศ.) _ __/_ _/_ _ _ 
ลงชื่อ x ............................................................................................. ผู้แนะนาํการลงทุน 

   ตัวบรรจง (............................................................................................)   วันที่ (พ.ศ.) _ __/_ _/_ _ _

รรมดา 

สําหรับบริษัทเท่าน้ัน 
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คำถามขอ  1 – 10 ใชเพื่อประเมินความเหมาะสมในการลงทุน
1. ปจจุบันทานอายุ

ก. ตั้งแต 60 ปขึ้นไป ข. 45 – 59 ป  ค. 35 – 44 ป  ง. นอยกวา 35 ป
2. ปจจุบันทานมีภาระทางการเงินและคาใชจายประจำ เชน คาผอนบาน รถ คาใชจายสวนตัว และคาเลี้ยงดูครอบครัวเปนสัดสวนเทาใด

ก. มากกวารอยละ  75 ของรายไดทั้งหมด  ข. ระหวางรอยละ  50 ถึงรอยละ  75 ของรายไดทั้งหมด
ค. ระหวางรอยละ  25 ถึงรอยละ  50 ของรายไดทั้งหมด ง. นอยกวารอยละ  25 ของรายไดทั้งหมด

3. ทานมีสถานภาพทางการเงินในปจจุบันอยางไร
ก. มีทรัพยสินนอยกวาหนี้สิน ข. มีทรัพยสินเทากับหน้ีสิน
ค. มีทรัพยสินมากกวาหนี้สิน ง. มีความม่ันใจวามีเงินออมหรือเงินลงทุนเพียงพอสำหรับการใชชีวิตหลังเกษียณอายุแลว

4. ทานเคยมีประสบการณหรือมีความรูในการลงทุนในทรัพยสินกลุมใดตอไปนี้บาง (เลือกไดมากกวา  1 ขอ)
ก. เงินฝากธนาคาร  ข. พันธบัตรรัฐบาลหรือกองทุนรวมพันธบัตรรัฐบาล
ค. หุนกูหรือกองรวมตราสารหนี้  ง. หุนสามัญหรือกองทุนรวมหุนหรือสินทรัพยอื่นที่มีความเสี่ยงสูง

5. ระยะเวลาที่ทานคาดวาจะไมมีความจำเปนตองใชเงินลงทุนนี้
ก. ไมเกิน 1 ป ข. 1 ถึง  3 ป
ค. 3 ถึง  5 ป ง. มากกวา 5 ป

6. ความสามารถในการรับความเสี่ยงของทาน คือ
ก. เนนเงินตนตองปลอดภัยและไดรับผลตอบแทนสม่ำเสมอแตต่ำได
ข. เนนโอกาสไดรับผลตอนแทนที่สม่ำเสมอแตอาจเสี่ยงที่จะสูญเสียเงินตนไดบาง
ค. เนนโอกาสไดรับผลตอบแทนที่สูงขึ้น แตอาจเสี่ยงจะสูญเสียเงินตนไดมากขึ้น
ง. เนนผลตอบแทนสูงสุดในระยะยาว แตอาจเสี่ยงที่จะสูญเงินตนสวนใหญได

7. เมื่อพิจารณารูปแสดงตัวอยางผลตอบแทนของกลุมการลงทุนที่อาจเกิดขึ้นดานลาง ทานเต็มใจที่จะลงทุนในกลุมการลงทุนใดมากที่สุด
ก. กลุมการลงทุนที ่ 1 มีโอกาสไดรับผลตอบแทน 2.5 %  โดยไมขาดทุนเลย
ข. กลุมการลงทุนที่ 2 มีโอกาสที่ไดรับผลตอบแทนสูงสุด 7 % แตอาจมีผลขาดทุนไดถึง 1 %
ค. กลุมการลงทุนที่ 3 มีโอกาสไดรับผลตอนแทนสูงสุด 15 %  แตอาจมีผลขาดทุนไดถึง 5 %
ง. กลุมการลงทุนท 4 มีโอกาสไดรับผลตอบแทนสูงสุด 25 %  แตอาจมีผลขาดทุนไดถึง 15 %

8. ถาทานเลือกลงทุนในทรัพยสินที่มีโอกาสไดรับผลตอบแทนมากแตมีโอกาสขาดทุนสูงดวยเชนกัน ทานจะรูสึกอยางไร
ก. กังวลและตื่นตระหนกกลัวขาดทุน  ข. ไมสบายใจแตพอเขาใจไดบาง
ค. เขาใจและรับความผันผวนไดในระดับหนึ่ง  ง. ไมกังวลกับโอกาสขาดทุนสูงและหวังกับผลตอบแทนท่ีอาจจะไดรับสูงข้ึน 

9. ทานจะรูสึกกังวล/รับไมไดเมื่อมูลคาเงินลงทุนของทานมีการปรับตัวลดลงในสัดสวนเทาใด
ก. 5 % หรือ นอยกวา ข. มากกวา 5 %  - 10 %
ค. มากกวา  10 % - 20 % ง. มากกวา  20 % ขึ้นไป

10. หากปที่แลวทานลงทุนไป  100,000 บาท ปนี้ทานพบวามูลคาเงินลงทุนลดลงเหลือ  85,000 ทานจะทำอยางไร
ก. ตกใจและตองการขายการลงทุนที่เหลือทิ้ง  
ข. กังวลใจและจะปรับเปลี่ยนการลงทุนบางสวนไปในทรัพยสินท่ีเสี่ยงนอย
ค. อดทนถือตอไปได และรอผลตอบแทนปรับตัวกลับมา
ง. ยังมั่นใจเพราะเขาใจวาตองลงทุนระยะยาวและจะเพิ่มเงินลงทุนในแบบเดิมเพื่อเฉลี่ยตนทุน

แบบประเมินความเหมาะสมในการลงทุน  สำหรับบุคคลธรรมดา

-10

-20

20%

10%

30%

-15%

15%

7%

-5%-1%

2.5%
กำไร  : Profit

ขาดทุน  : Loss

25%
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คำถามขอ  11- 12 ใชเปนขอมูลเพิ่มเติมเพื่อประกอบการใหคำแนะนำ (ไมนำมาคิดคะแนน)
ใชเฉพาะที่จะมีการลงทุนในอนุพันธและหุนกูที่มีอนุพันธแฝงโดยตรงเทานั้น
11. หากการลงทุนในอนุพันธและหุนกูที่มีอนุพันธแฝงประสบความสำเร็จ ทานจะไดรับผลตอบแทนในอัตราที่สูงมาก แตหากการลงทุน

ลมเหลว ทานอาจจะสูญเสียเงินลงทุนทั้งหมดและอาจตองลงเงินชดเชยเพิ่มบางสวน ทานยอมรับไดเพียงใด
ก. ไมได ข. ได

ใชเฉพาะที่จะมีการลงทุนในตางประเทศ
12. นอกเหนอืจากความเสี่ยงในการลงทุนแลว ทานสามารถรับความเสี่ยงดานอัตราแลกเปลี่ยนไดเพียงใด

ก. ไมได ข. ได

สำหรับเจาหนาที่

สวนที่ 1 เกณฑการคิดคะแนน
ตอบ ก. = 1 คะแนน ตอบ ข. = 2 คะแนน ตอบ ค. = 3 คะแนน ตอบ ง. = 4 คะแนน

สำหรับขอ 4 หากตอบหลายขอ ใหเลือกขอที่คะแนนสูงสุด
สวนที่ 2 ผลการประเมินความเหมาะสมในการลงทุน

คะแนน ระดับ ประเภทนักลงทุน
นอยกวา 15    1    เสี่ยงต่ำ
15-21   2    เสี่ยงปานกลางคอนขางต่ำ
22-29   3    เสี่ยงปานกลางคอนขางสูง
30-36   4    เสี่ยงสูง
37 ขึ้นไป   5    เสี่ยงสูงมาก

สวนที่ 3 ตัวอยางคำแนะนำเรื่องการจัดสรรการลงทุน

เสี่ยงต่ำ >60% <20% <10%  <5%
เสี่ยงปานกลางคอนขางต่ำ <20%                <70% <20%  <10%
เสี่ยงปานกลางคอนขางสูง <10% <60%   <30%  <10%
เสี่ยงสูง <10%  <40%   <40% <20%
เสี่ยงสูงมาก <5%  <30%   >60%  <30%
* รวมถึง สินคาโภคภัณฑ สัญญาซื้อขายลวงหนา
คะแนนรวมที่ได
ลงชื่อผูประเมิน      (.......................................................................)           วันที ่ (.................................)
ลงชื่อผูตรวจสอบ    (.......................................................................) วันที ่ (.................................) 
ผูแนะนำกองทุน (IFA) เลขที่ใบอนุญาต (กลต.) 
ผูแนะนำการลงทุน (IBA) เลขที่ใบอนุญาตสมาคม(ASCO) 

แบบประเมินความเหมาะสมในการลงทุน  สำหรับบุคคลธรรมดา

ประเภทผูลงทุน

สัดสวนการลงทุน 
เงินฝากและ

ตราสารหนี้ระยะสั้น
ตราสารหนี้ภาครัฐ

ที่มีอายุมากกวา 1 ป
ตราสารหนี้
ภาคเอกชน

การลงทุน
ทางเลือก*ตราสารทุน

Ver. 15 สิงหาคม 2566 -5- 



ปรบัปรุงเม่ือ 12 ตลุาคม 2566 

FATCA & CRS : แบบแจ้งความเป็นบุคคลอเมริกันและผู้มีถิ่นที่อยู่ทางภาษีในประเทศอ่ืน 

FATCA/CRS Self-Certification Form 

ส าหรับลูกค้าประเภทบุคคลธรรมดา for Individual Customer 

      หนังสือฉบับนี ้ท าให้แก่ บริษัทหลักทรัพย ์ฟิลลิป (ประเทศไทย) จ ากัด (มหาชน) ซ่ึงต่อไปนีเ้รียกว่า “บริษัท” ตลอดจน กองทุนและนิตบุิคคลอืน่ทีเ่ป็นเจ้าของ
ผลิตภัณฑท์างการเงนิทีบ่ริษัท เป็นตัวแทนหรือเป็นผู้สนับสนุนการขายและรับซือ้คนื ซ่ึงต่อไปนีเ้รียกว่า “พารท์เนอรข์องบริษัท”  

This FACTA/CRS Entity Self-Certification Form is made for Phillip Securities (Thailand) Public Company Limited (hereinafter referred to as the “Company”) and other 
entities who are the owners of financial product(s) that the Company is acting as their representative or selling agent (herein after referred to as the “Partners”) 

ผู้ขอเปิดบัญชี (ค าน าหน้า/ชื่อ/นามสกุล) *   สัญชาต ิ* 
Applicant Name (Title/Name/Surname) ...........................................................................................................  Nationality(ies) ................................................................. 

โปรดระบุทุกสัญชาติที่ท่านถอื /Please specify all nationalities that you hold.

เลขประจ าตัวประชาชน (ส าหรับคนไทย) * 
Citizen Identification No. (For Thai person)  

เลขหนังสือเดนิทาง (ส าหรับชาวต่างชาต)ิ * 
Passport No. (For Foreign person) ........................................................ 

สถานทีเ่กิด  เมอืง * 
Place of Birth  City ........................................................................... 

ประเทศ * 
Country ........................................................................... 

ส่วนที ่1 * 
Part 1 

สถานะความเป็นบุคคลอเมริกัน 
Status of Customer : FATCA Individual Self-Certification 

โปรดเลือกท าเคร่ืองหมายในช่องท่ีสอดคล้องกับสถานะของท่าน 
Please select the appropriate boxes corresponding to your status 

บุคคลอเมริกัน / U.S. Person 
(หากท่านตอบวา่ "ใช่" ในขอ้ใดขอ้หนึ่ง โปรดกรอกแบบฟอรม์ W-9) 
(If you select "yes" in any one box, please complete Form W-9) 
     ทา่นเป็นพลเมืองอเมริกัน ใช่หรือไม่   Are you a U.S. Citizen?    ใช/่Yes  ไม่ใช่/No 
โปรดตอบ "ใช่" หากท่านเป็นพลเมืองอเมริกนั แมว้า่จะอาศยัอยูน่อกสหรฐัอเมริกา 
โปรดตอบ "ใช่" หากท่านมีสถานะเป็นพลเมืองของหลายประเทศ และหนึ่งในนัน้คือเป็นพลเมอืงอเมริกนั 
โปรดตอบ "ใช่" หากท่านเกิดในสหรฐัอเมริกา (หรือดินแดนท่ีเป็นของสหรฐัอเมริกา) และยงัไมไ่ดส้ละความเป็นพลเมืองอเมริกนัอยา่งสมบรูณต์ามกฎหมาย 
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. 
     ทา่นเป็นผู้ถอืบัตรประจ าตัวผู้มถีิ่นทีอ่ยู่ถาวรอย่างถูกต้องตามกฎหมายในสหรัฐอเมริกา (เช่น กรีนการด์) ใช่หรอืไม่  ใช่/Yes  ไม่ใช/่No 

 Are you a holder of any U.S. Permanent Resident Card (e.g. Green Card)? 
โปรดตอบ "ใช่" หากส านกังานตรวจคนเขา้เมืองและสญัชาติของสหรฐัอเมริกาไดอ้อกบตัรประจ าตวัผูม้ีถ่ินท่ีอยูถ่าวรอยา่งถกูตอ้งตามกฎหมายในสหรฐัอเมริกาใหแ้ก่ท่าน ไมว่า่บตัรดงักลา่วของท่านจะ
หมดอายแุลว้หรือไม ่ณ วนัท่ีท่านกรอกและลงลายมือช่ือในแบบฟอรม์นี ้ 
ควรตอบ "ไมใ่ช่" หากบตัรดงักลา่วของท่านไดถ้กูสละ ยกเลิก หรือถอดถอนอยา่งเป็นทางการแลว้ ณ วนัท่ี ท่านกรอกและลงลายมือช่ือในแบบฟอร์มนี ้
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. 
     ทา่นมีสถานะเป็นผู้มถีิ่นทีอ่ยู่ในสหรัฐอเมรกิาเพือ่วัตถุประสงคใ์นการเกบ็ภาษอีากรของสหรัฐอเมรกิา ใช่หรอืไม่   ใช/่Yes   ไม่ใช่/No 

 Are you a U.S. resident for U.S. tax purposes? 
ท่านอาจถกูพิจารณาวา่เป็นผูม้ีถ่ินท่ีอยูใ่นสหรฐัอเมริกาหากเป็นไปตามเกณฑ ์"Substantial Physical Presence Test" เช่น ในปีปัจจบุนั ท่านอยูใ่นสหรฐัอเมริกาอยา่งนอ้ย 183 วนั เป็นตน้ และหาก
ตอ้งการรายละเอียดเพ่ิมเติม โปรดศึกษาขอ้มลูในเว็บไซตข์อง หน่วยงานจดัเก็บภาษีอากรของสหรฐัอเมริกา (Internal Revenue Service: IRS) ดงันี ้
http://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 IRS’ website: http://www.irs.gov/Individuals/International-Taxpayers/Substantial-Presence-Test. 

1 

1

2

3
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ค าถามเพิม่เตมิ / Additional Questions 

 ถา้ท่านไดใ้หแ้บบฟอรม์ W-9 แลว้แสดงวา่ท่านเป็นบคุคลอเมริกนั ท่านไมต่อ้งตอบค าถามเพ่ิมเติมขา้งลา่งนี ้โปรดขา้มไปตอบค าถามใน สว่นท่ี 2 
If you have provided Form W-9, then you are the US person; please do not answer additional questions below. Please skip to Part 2 

 หากท่านตอบวา่ "ใช่" ในขอ้ใดขอ้หนึ่งในค าถามขา้งลา่งนี ้โปรดกรอกแบบฟอรม์ W-8BEN พรอ้มทัง้สง่เอกสารประกอบ เพื่อยืนยนัวา่ท่านไมใ่ช่บคุคลอเมริกนั
If you select "yes" in any one box, please complete Form W-8BEN and provide supporting document(s) to affirm that you are not the US person 
      ท่านเกิดในสหรัฐอเมริกา (หรือดินแดนท่ีเป็นของสหรัฐอเมริกา) แต่ได้สละความเป็นพลเมืองอเมริกันอย่างสมบูรณ ์  ใช่/Yes   ไม่ใช่/No 

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

      ท่านมีค าส่ังท ารายการโอนเงินเป็นประจ าโดยอัตโนมัติจากบัญชีท่ีเปิดไว้หรือมีอยู่กับบริษัท และ/หรือ พารท์เนอรข์องบริษัท                   ใช่/Yes   ไม่ใช่/No 
 ไปยังบัญชี ในสหรัฐอเมริกา ใช่หรือไม่       
 Do you have standing instructions to transfer funds from the account opened or held with the Company and/or the Partners to an account maintained in the U.S.? 

      ท่านมีการมอบอ านาจหรือให้อ านาจการลงลายมือชื่อแก่บุคคลท่ีมีท่ีอยู่ในสหรัฐอเมริกา เพ่ือการใดๆ ท่ีเก่ียวข้อง  ใช่/Yes   ไม่ใช่/No 
 กับบัญชีท่ีเปิดไว้หรือมีอยู่กับบริษัท และ/หรือ พารท์เนอรข์องบริษัท ใช่หรือไม่ 

       Do you have a power of attorney or signatory authority for the account opened or held with the Company 
 and/or the Partners granted to person with U.S. address ? 
      ท่านมีท่ีอยู่เพ่ือการติดต่อหรือด าเนินการเก่ียวกับบัญชีท่ีเปิดไว้หรือมีอยู่กับบริษัท และ/หรือ พารท์เนอรข์องบริษัท                               ใช่/Yes   ไม่ใช่/No 

 แต่เพียงท่ีอยู่เดียว ซ่ึงเป็นท่ีอยู่ในสหรัฐอเมริกาส าหรับรับไปรษณียแ์ทนหรือท่ีอยู่ส าหรับการส่งต่อ ใช่หรือไม่ 
 Do you have a U.S. hold mail or in care of address as the sole address for the account opened or held with the Company and/or the Partners ? 

      ท่านมีท่ีอยู่อาศัยในปัจจุบัน หรือท่ีอยู่เพ่ือการติดต่อในสหรัฐอเมริกา ส าหรับบัญชีท่ีเปิดไว้หรือมีอยู่กับบริษัท        ใช่/Yes   ไม่ใช่/No 
 และ/หรือ พารท์เนอรข์องบริษัท ใช่หรือไม่ 
 Do you have a current U.S. residence address or U.S. mailing address for the account opened or held with the Company and/or the Partners ? 

      ท่านมีหมายเลขโทรศัพทใ์นสหรัฐอเมริกา เพ่ือการติดต่อท่านหรือบุคคลอ่ืนท่ีเก่ียวข้องกับบัญชีท่ีเปิดไว้หรือมีอยู่                                    ใช่/Yes         ไม่ใช่/No 
 กับบริษัท และ/หรือ พารท์เนอรข์องบริษัท ใช่หรือไม่ 
 Do you have U.S. telephone number for contacting you or another person in relation to the account opened or held with the Company and/or the Partners ? 

ส่วนที ่2 * 
Part 2 

การแจ้งสถานะความเป็นผู้มถีิน่ที่อยู่ทางภาษีในแต่ละประเทศนอกจากสหรัฐอเมริกา * 
CRS: Declaration of All Tax Residence other than the U.S. ? 

 ท่านเป็นผู้มีถ่ินท่ีอยู่ทางภาษีในประเทศอ่ืนๆ นอกจากสหรัฐอเมริกา ใช่หรือไม่  ใช/่Yes     ไม่ใช่/No 
 Do you have tax residence in countries other than the U.S. ? 

“ถ่ินท่ีอยู่ทางภาษี” หมายถึง ประเทศท่ีท่านมีหน้าท่ีต้องเสียภาษีเงินได้ในประเทศน้ันส าหรับเงินได้ท่ีได้รับจากประเทศน้ันและ/หรือประเทศอ่ืน ๆ เน่ืองจากการมีภูมิล าเนา ถ่ินท่ีอยู่ 
จ านวนวันท่ีท่านอยู่ในในประเทศน้ันในแต่ละปี หรือโดยการพิจารณาหลักเกณฑอ่ื์น ๆ    
“tax residence” means particular jurisdictions in which you are liable to pay income tax by reason of domicile, residence, number of days you stay in that country in each year or any 
other criterion. 
โปรดตอบ “ใช่” หากท่านเป็นผู้มีถ่ินท่ีอยูท่างภาษีในประเทศอ่ืนๆ นอกจากสหรัฐอเมริกา และโปรดระบุข้อมูลประเทศของถ่ินท่ีอยู่ทางภาษีและเลขประจ าตัวผู้เสียภาษีในประเทศน้ัน 
ตามตารางด้านล่าง 
You must answer “Yes” if you have residence in countries other than the U.S. and specify your country of tax residence and TIN in the table below. 
หากท่านตอบว่า “ไม่ใช่” แสดงว่า ท่านมีถ่ินท่ีอยู่ทางภาษีในสหรัฐอเมริกาเพียงประเทศเดียว ให้สิ้นสุดค าถามในส่วนท่ี 2 น้ี 
If you select “No” , it means that you have only the U.S. as your Country of Tax Residence. Please end the question in Part 2. 

ประเทศถ่ินท่ีอยู่ทางภาษี  
Country of Tax Residence 

หมายเลขประจ าตัวผู้เสียภาษี 
TIN 

หากไม่มีหมายเลขประจ าตัวผู้เสียภาษี     
โปรดระบุเหตุผล A, B หรือ C 

If no TIN available, enter Reason A, B or C 

หากท่านเลือกเหตุผล B โปรดอธิบายเหตุผลท่ีท่านไม่
สามารถขอหมายเลขประจ าตัวผู้เสียภาษีได้       
Please explain why you are unable to obtain a TIN if 
you select Reason B 

หากท่านไม่มีเลขประจ าตัวผู้เสียภาษี กรุณาระบุเหตุผลดังต่อไปน้ี        
If a TIN is unavailable, indicate which of the following reason is applicable in the table above: 
เหตุผล (A) – ประเทศท่ีผู้ถือบัญชีมีถ่ินท่ีอยู่ทางภาษี ไม่ได้ออกเลขประจ าตัวผู้เสียภาษีให้กับผู้อาศัยอยู่ในประเทศน้ัน 
Reason (A) – The jurisdiction where the account holder is a tax resident does not issue TINs to its residents. 
เหตุผล (B) – ผู้ถือบัญชยีังไม่ได้รับเลขประจ าตัวผู้เสียภาษีท่ีออกโดยประเทศน้ัน (หมายเหต:ุ โปรดอธิบายเหตุผลท่ีท่านไม่สามารถขอหมายเลขประจ าตัวผู้เสียภาษีได้)  
Reason (B) – The Account Holder is otherwise unable to obtain a TIN. (Note: Please explain why you are unable to obtain a TIN.) 
เหตุผล (C) – ไม่จ าเป็นต้องให้หรือเปิดเผยเลขประจ าตัวผู้เสียภาษี (หมายเหต:ุ เลือกเหตุผลน้ีเฉพาะในกรณีท่ีกฎหมายภายในประเทศน้ันไม่ได้บังคับจัดเก็บเลขประจ าตัวผู้เสียภาษี) 
Reason (C) – TIN is not required. (Note: Only select this reason only if the domestic law of the relevant jurisdiction does not require the collection of TIN issued by such jurisdiction.) 
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ปรบัปรุงเม่ือ 12 ตลุาคม 2566 

ส่วนที ่3 
Part 3 

การยืนยันและการเปลี่ยนแปลงสถานะ 
Confirmation and Change of Status 

ทา่นยนืยันว่า ขอ้ความขา้งตน้เป็นความจริง ครบถ้วน ถูกตอ้ง และเป็นปัจจุบัน 
You confirm that the above information is true, complete, accurate and current. 

1. ทา่นรับทราบและตกลงว่า หากขอ้มูลที่ใหต้ามแบบฟอรม์นี ้หรือตามแบบฟอรม์ W-9 เป็นขอ้มูลอันเป็นเทจ็ ไม่ถูกตอ้ง หรือไม่ครบถ้วนสมบูรณ ์บริษัท และ/หรือ พารท์เนอรข์องบริษัท 
มีสิทธิใช้ดุลยพนิิจแตเ่พยีงฝ่ายเดยีวที่จะยุตคิวามสัมพนัธท์างการเงนิ/ทางธุรกิจกับท่าน ไม่ว่าทัง้หมดหรือบางส่วน ตามทีบ่ริษัท และ/ หรือ พารท์เนอรข์องบริษัท เหน็สมควร
You acknowledge and agree that if the information provided on this form or Form W-9 is false, inaccurate or incomplete, the Company and/ or the Partners shall be entitled to terminate, at its sole 
discretion, the entire banking/business relationship with you or part of such relationship as the Company and/ or the Partners may deem appropriate.

2. ทา่นตกลงทีจ่ะแจง้ใหบ้ริษัท และ/หรือพารท์เนอรข์องบริษัท ทราบและน าส่งเอกสารประกอบใหแ้ก่บริษัท และ/หรือ พารท์เนอรข์องบริษัท ภายใ 30 วัน หลังจากมีเหตุการณเ์ปล่ียนแปลงอันท าให้
ขอ้มูลของทา่นที่ระบุในแบบฟอรม์นีไ้ม่ถูกตอ้ง ไม่ครบถ้วน หรือ ไม่เป็นปัจจุบัน
You agree to notify and provide relevant documents to the Company and/ or the Partners within 30 days after any change in circumstances that causes the information provided in this form to be 
incorrect, incomplete or not current.

3. ทา่นรับทราบและตกลงว่า ในกรณีทีท่า่นไม่ไดด้ าเนินการตามขอ้ 2 ขา้งตน้ หรือมีการน าส่งขอ้มูลอันเป็นเทจ็ ไม่ถูกตอ้ง หรือไม่ครบถ้วนสมบูรณเ์ก่ียวกับสถานะของทา่น บริษัท และ/หรือ
พารท์เนอรข์องบริษัท มีสิทธิใช้ดุลยพินิจแตเ่พยีงฝ่ายเดยีวทีจ่ะยุตคิวามสัมพนัธท์างการเงนิ/ทางธุรกิจกับทา่น ไม่ว่าทัง้หมดหรือบางส่วน ตามทีบ่ริษัท และ/หรือ พารท์เนอรข์องบริษัท เหน็สมควร
You acknowledge and agree that failure to comply with item 2 above, or provision of any false, inaccurate or incomplete information as to your status, shall be entitled the Company and/ or the 
Partners to terminate, at its sole discretion, the entire banking/business relationship with you or part of such relationship as the Company and/ or the Partners may deem appropriate.

ส่วนที ่4 
Part 4 

การเปิดเผยข้อมูลและความยินยอมในการหักเงนิในบัญช ี
Disclosure of information and authorization for debiting funds in account 

ท่านตกลง โดยไม่เพิกถอน ในการด าเนินการดงัต่อไปนี ้ 
You hereby irrevocably agree as follows: 

1. บรษัิท และ/หรือ พารท์เนอรข์องบริษัท อาจจะเปิดเผยขอ้มลูต่าง ๆ ของท่านใหแ้ก่บริษัทภายในบริษัท และ/หรือ พารท์เนอรข์องบริษัท (รวมถงึนิติบคุคลที่เกี่ยวขอ้งของพารท์เนอรข์องบริษัท) เพื่อประโยชนใ์นการ 
   ปฏิบติัตาม FATCA / CRS / OECD หน่วยงานจดัเก็บภาษีอากรในประเทศ และ/หรือ ต่างประเทศ ซึ่งรวมถงึ หน่วยงานจดัเก็บภาษีอากรของสหรฐัอเมริกา (Internal Revenue Service: IRS) ขอ้มลูดงักลา่วรวมถงึ 
   ชื่อลกูคา้ ที่อยู่ เลขประจ าตวัผูเ้สยีภาษี หมายเลขบญัชี สถานะตามหลกัเกณฑเ์รื่อง FATCA (คือ เป็นผูป้ฏิบติัตาม หรือผูไ้ม่ใหค้วามร่วมมือ) จ านวนเงินหรือมลูค่าคงเหลอืในบญัชี การจ่ายเงินเขา้-ออกจากบญัชี   
   รายการเคลื่อนไหวทางบญัชี จ  านวนเงิน ประเภทและมลูค่าของผลติภณัฑท์างการเงิน และ/หรือ ทรพัยส์นิอื่น ๆ ที่มีอยู่กบับริษัท และ/หรอื พารท์เนอรข์องบริษัท ตลอดจนจ านวนรายได ้และขอ้มลูอื่น ๆ ที่เกี่ยวกบั 
   ความสมัพนัธท์างการเงิน/ทางธุรกิจที่อาจถกูรอ้งขอโดยบริษัทภายในกลุม่บริษัท และ/หรือ พารท์เนอรข์องบริษัท หน่วยงานทางภาษีอากรในประเทศ และ/หรือ ต่างประเทศ ซึ่งรวมถงึ IRS ดว้ย 
  The Company and/or the Partners may disclose to the Company and/ or the Partners (including other entities related to the Partners, for the benefit of FATCA / CRS / OECD compliance, 
  domestic and/or foreign tax authorities, including the U.S. Internal Revenue Service (IRS), the customer’s name, address, taxpayer identification number, account number, FATCA compliance 
  status (e.g. 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 the Company and/or The Partners, as well as the amount of revenue and income and any other information regarding the banking/business relationship which may be 
  requested or required by domestic and/or foreign tax authorities, including the IRS; and/  

2. ท่านยินยอมใหบ้ริษัท และ/หรือ พารท์เนอรข์องบริษัท  หกัเงินจากบญัชีของท่าน และ/หรือ เงินไดท้ี่ท่านไดร้บัจากหรือผ่านบริษัท และ/หรือ พารท์เนอรข์องบริษัท ในจ านวนท่ีก าหนดโดยหน่วยงานจัดเก็บภาษีอากร
  ในประเทศ และ/หรือต่างประเทศ ซึ่งรวมถงึ IRS ภายใตบ้งัคบัของกฎหมาย และ/หรือ กฎเกณฑต่์าง ๆ รวมถงึขอ้ตกลงใด ๆ ระหว่างบริษัท และ/หรือ พารท์เนอรข์องบริษัท กบัหน่วยงานจดัเก็บภาษีอากรดงักลา่ว 
  You authorize the Company and/or the Partners to debit funds withhold from your account and/or the income derived from or though the Company and/or the Partners in the amount as required 
  by the domestic and/or foreign tax authorities, including the IRS, pursuant to the laws and/or regulations, and any agreements between the Company and/or the Partners and such tax authorities. 

3. หากท่านไม่ใหข้อ้มลูที่จ  าเป็นต่อการพิจารณาสถานะความเป็นบคุคลอเมริกนั (U.S. person) สถานะผูถ้ือบญัชีที่ตอ้งถกูรายงาน หรือขอ้มลูที่จ  าเป็นตอ้งรายงานใหแ้ก่บริษัท และ/หรือ พารท์เนอรข์องบริษัท หรือไม ่
  สามารถจะขอใหย้กเวน้การบงัคบัใชก้ฎหมายที่หา้มการรายงานขอ้มลูได้ บริษัท และ/หรือ พารท์เนอรข์องบริษัท มีสทิธิใชด้ลุยพินิจแต่เพียงฝ่ายเดียวที่จะยติุความสมัพนัธท์างการเงิน/ ทางธุรกิจกบัท่าน ไม่ว่าทัง้หมด 
  หรือบางสว่น ตามที่บริษัท และ/หรือ พารท์เนอรข์องบริษัท เห็นสมควร 
  If you fail to provide the information required to determine whether you are a U.S. person, Reportable Person, or to provide the information required to be reported to the Company and/or the 
  Partners, or if you fail to provide a waiver of a law that would prevent reporting, the Company and/or the Partners shall be entitled to terminate, at its sole discretion, the entire banking/business 
  relationship with you or part of such relationship as the Company and/or the Partners may deem appropriate. 

ขา้พเจา้รบัทราบและตกลงปฏิบติัตามขอ้ก าหนดและเง่ือนไขต่าง ๆ ในเอกสารฉบบันีซ้ึง่รวมถึงรบัทราบการเปิดเผยขอ้มลูและตกลงยินยอมใหบ้ริษัท และ/หรือ พารท์เนอรข์องบริษัท หกัเงินในบญัชี  
และ/หรือยติุความสมัพนัธท์างการเงิน/ทางธุรกิจกบัขา้พเจา้ เพ่ือเป็นหลกัฐานแห่งการนี  ้จึงไดล้งลายมือช่ือไวเ้ป็นส าคญั 

By signing in the space below, I hereby acknowledge and agree to the terms and conditions specified herein, which include acknowledging the disclosure of information, and 
authorizing the Company and/or the Partners to debit funds in account and/or to terminate banking/business relationship. 

ลายมือชื่อผู้ขอเปิดบัญชี  วันท่ี 
Signature of Applicant      Date 

ส าหรับบริษัท และ/หรือ พารท์เนอรข์องบริษัท เท่าน้ัน / For company and/or Partners use only 

เอกสารประกอบ (ถา้มี) / Attachment (if any) 

      W-9         
       W-8 BEN และเอกสารประกอบ / Supporting Document (ระบ/ุspecify) 
       ……………………………………..……………………………………… 

ลายมือชื่อเจ้าหน้าท่ีผู้รับเอกสาร  
Signature of Officer who receives the document 
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