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แบบฟอร์มขอถอนความยินยอม 

 

บทนำ 

 เจ้าของข้อมูลส่วนบุคคลมีสิทธิถอนความยินยอมซึ่งได้ให้ไว้กับ บริษัท ไทยแฟรนไชส์เซ็นเตอร์  จำกัด ในการเก็บ 

รวบรวม ประมวลผล หรือ เปิดเผยข้อมูลส่วนบุคคลเมื่อใดก็ได้ ภายใต้พระราชบัญญัติคุ้มครองข้อมูลส่วนบุคคล  

พ.ศ. 2562 หากท่านต้องการเพิกถอนความยินยอม โปรดกรอกรายละเอียดด้านล่าง และส่งแบบฟอร์มนี้กลับมาที่ 

อีเมล์ info@thaifranchisecenter.com 

 

 

รายละเอียดเจ้าของข้อมูลผู้ยื่นคำร้อง 

ชื่อ-สกุลผูย้ื่นคำขอ : (นาย/นาง/นางสาว/อื่น ๆ)..................................................................................................... 

เบอร์โทรศัพท์..........................................อีเมล์.................................................................................................. 

ที่อยู่เพื่อการติดต่อ……………………………………………………………………………………………………... 

…………………………………………………………………………………………………………………………. 

  

 

ทั้งนี้ บริษัทฯ ขอสงวนสิทธิ์ในการสอบถามข้อมูล หรือเรียกเอกสารเพิ่มเติมจากท่าน หรือผู้ยื่นคำร้อง เพื่อยืนยัน

สถานะ การเป็นเจ้าของข้อมูล และพิจารณาดำเนินการตามคำขอ โปรดอ่านและทำความเข้าใจในหมายเหตุนี้ก่อนทำการ

กรอกข้อมูลในแบบฟอร์มนี้ 

 

 

โปรดอ่านและทำความเข้าใจในหมายเหตุนี้ก่อนทำการกรอกข้อมูลในแบบฟอร์มนี้  

หมายเหตุ 

1. เมื่อท่านแจ้งความประสงค์ในการใช้สิทธิถอนความยินยอม บริษัทฯ จะระงับการเก็บรวบรวม ประมวลผล 

และเปิดเผยข้อมูลสว่นบคุคลตามวัตถุประสงค์ที่อาศัยความยินยอมของท่านเป็นฐานในการประมวลผล และ

บริษัทฯ จะแจ้งให้ตัวแทน และ/หรือผู้ประมวลผลข้อมูลส่วนบุคคลระงับการดำเนินการดังกล่าวตามที่ กฎหมาย

ว่าด้วยการคุ้มครองข้อมูลส่วนบุคคลกำหนด 

2. การถอนความยินยอมของท่านจะไม่ส่งผลกระทบต่อการเก็บรวบรวม ประมวลผล และเปิดเผยข้อมูลส่วน 

บุคคลที่ได้ดำเนินการไปแล้วบนฐานความยินยอมนั้น ทั้งนี้ การถอนความยินยอมอาจส่งผลกระทบต่อ การ

ใช้บริการ การได้รับข้อมูลข่าวสาร หรือการดำเนินการอ่ืนใดระหวา่งท่านกับบริษัทฯ 

3. บริษัทฯ อาจปฏิเสธการใช้สิทธิของท่านในกรณีที่ไม่สามารถยืนยันตัวตนได้  หรือ เอกสารประกอบการ

ยื่น คำขอนั้นไม่ครบถ้วน ถูกต้อง และอาจใช้สิทธิปฏิเสธคำขอซึ่งเป็นข้อกำหนดตามที่กฎหมายได้รองรับ 

4. บริษัทฯ จะใช้ข้อมูลส่วนบุคคลซึ่งท่านได้ให้ไว้ในแบบฟอร์มนี้เพื่อการดำเนินการตามคำขอถอนความ ยินยอม

ของท่าน โดยอาจมีการเปิดเผยข้อมูลส่วนบุคคลดังกล่าวให้แก่หน่วยงานที่เกี่ยวข้อง หรือ หน่วยงานที่

รับผิดชอบ หรือส่งต่อผู้รับจ้าง หรือผู้ให้บริการ เพื่อการดำเนินการตามวัตถุประสงค์ในการ ถอนความ

ยินยอมของท่าน 
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การถอนแจ้งความยินยอม  

 

ข้าพเจ้าซึ่งเป็นเจ้าของข้อมูลส่วนบุคคล ขอแจ้งถอนความยินยอมที่ได้ให้ไว้กับบริษัทฯ และขอระงับสิทธิการ   

เก็บรวบรวม การประมวลผล และการเปิดเผยข้อมูล โปรดดำเนนิการกับข้อมูลส่วนบุคคลดังต่อไปน้ี 

 

 การเก็บรวบรวมข้อมูล การประมวลผล การเปิดเผย ข้อมูล 

 

ข้อมูลส่วนบุคคลที่ต้องการให้ดำเนินการ  

 

 ข้อมูลส่วนบุคคลทั้งหมดท่ีได้ใหค้วามยินยอมในการเก็บรวบรวม ประมวลผล และเปิดเผยข้อมูล 

  

 เฉพาะข้อมูลสว่นบุคคลบางส่วนที่ได้ให้ความยินยอม (โปรดระบุ)............................................................ 

 .................................................................................................................................................... 

 

วัตถุประสงค์ที่ต้องการถอนความยินยอม  

 

 วัตถุประสงค์ทั้งหมดท่ีได้ใหค้วามยินยอมในการเก็บรวบรวม ประมวลผล และเปิดเผยข้อมูล 

  

 เฉพาะวัตถุประสงค์ดังต่อไปน้ี (โปรดระบุ) ........................................................................................... 

 .................................................................................................................................................... 

 

เหตุผลในการร้องขอ (โปรดระบุเหตุผลของท่านโดยสังเขป) .................................................................................... 

....................................................................................................................................................................... 

 

   ลงมือชื่อ................................ผู้ยื่นคำขอ 

     (......................................................) 

    ลงวันที่.............................................. 

 

 สำหรับเจ้าหน้าที่ 

 

 สำหรับเจ้าหน้าที่คุ้มครองข้อมูลสว่นบุคคล 

 วันที่ได้รับคำขอ.......................................................บันทึกละทีค่ำขอ........................................................... 

 วันที่บันทึกในระบบ...................................................วันที่มีหนังสือตอบรับ................................................... 

 ผลการพิจารณา (ยอมรับ/ปฏิเสธ เหตุผลหากมี).......................................................................................... 

 .............................................................................................................................................................. 

 ค่าธรรมเนียม(หากมี)........................................................วันทีไ่ด้รับชำระเงิน.............................................. 

 เจ้าหน้าที่ผู้ดำเนินการ.......................................................วันทีด่ำเนินการ.................................................. 

 ผู้มีอำนาจอนุมัติ..............................................................วันทีอ่นุมัติ......................................................... 

 

 


