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ตดตั้งจํานวน ......................................... เลขหมาย
(กรณีตดตั้งตางสถานที่ ใหเขียนรายละเอียดสถานที่ตดตั้งแนบคําขอใชบริการใหครบถวน)

(โปรดกรอกรายละเอียดและทําเครื่องหมาย               เลือกบริการททานตองการ) เลขที่ ........... หมูท …......อาคาร/หมูบาน.......................................................... ซอย ...............................
ถนน ................................................................................. ตาบล / แขวง  ...............................................

บคคลธรรมดา อําเภอ / เขต ...................................................................... จังหวัด ...........................................................
ชื่อ นาย/นาง/น.ส. ........................................................ นามสกุล …………............................. รหสไปรษณีย ............................หมายเลขโทรศัพทใกลเคียง (ถามี) .....................................................
เลขประจําตัวประชาชนหรือเลขหนังสอเดนทาง (Passport No.) (สาหรบการขอใชโทรศัพทประจําท กรณาเขียนแผนที่สงเขปในขอ 13)

ในนามของ ....................................................................................................................................
นิติบคคล  ตามขอ 4        อื่น ๆ โปรดระบ

ชื่อนตบคคล ................................................................................................................................. เลขที่ ............... หมูท …...........อาคาร/หมูบาน ............................................. ซอย..................................
โดย ...............................................................................................................(ผูมีอํานาจลงนาม) ถนน ................................................................................. ตาบล / แขวง  ...............................................
ประเภทธุรกจ ......................................................... ทะเบียนนิตบคคลเลขที่........................... อําเภอ / เขต ...................................................................... จังหวัด ...........................................................
เลขประตัวผูเสยภาษอากร รหสไปรษณีย ................................................................... โทรศพท.........................................................
ทอยตาม ภ.พ. 20 ..........................................................................................................................
………………………………………………………............................................................
วันทจัดตั้งบริษท ............................................โทรศพท .............................................................. งดเปดเผยชื่อตามขอ 1  ในบริการสอบถามหมายเลข (1133)
โทรสาร ….....................……..… Website………..………………………………….. … งดพมพชื่อตามขอ 1  ในสมุดรายนามผูใชโทรศพท

เพมชื่อนอกเหนือจากขอ 1  ในสมุดรายนามผูใชโทรศพท และระบบบริการ
  สอบถามหมายเลข 1133 อัตราคาบริการเพิ่มชื่อ 240 บาทตอป
ชื่อ นาย/นาง/น.ส. ................................................. นามสกุล ...................................................... 1.   .......................................................................................................................................................
เลขประจําตัวประชาชน 2.   .......................................................................................................................................................
วัน/เดือน/ปเกิด ................/............./..................... อาชีพ .........................................................
เลขที่ .................... หมูท ........... หมูบาน................................................. ซอย ………….......
ถนน .......................................... ตาบล / แขวง  ......................................................................... บริการพเศษ SPC
อําเภอ / เขต ............................................................ จังหวัด ......................................................  � บริการรับสายเรียกซอน  � บริการเปลี่ยนเรียกเลขหมาย
รหสไปรษณีย ............................ โทรศพท (บาน ทท) ..............................( างาน).....................  � บริการเรียกซาอัตโนมัต  � บริการเลขหมายยอ
โทรศพทมื ือ ารอถ  .................................................โทรส  ............................................................  � บริการประชุมทางโท ั รศพท  � บริการเลขหมายดวน
 email address…… ส ิท รั  ูด ิ ทน....................…… ทธ ได บเปนผ าเนนการแ …………………  � บริการแจงคาพูดโทรศ  ไ ั ีพททาง กลทนท  � บริการจํากัดการเรียกออก

 � บริการแสดงเลขหมายที่เรียกเขา TOT Caller ID 
           โทรศพทประจําที่    รูปแบบ ……………... บริการรับฝากขอความ I-Box 1278 ………..….  เดินสายภายใน

 พรอมโทรศพทใชนอกสถานที่ (PCT)         ระงับใชทางไกลระหวางประเทศ   ................................
 รูปแบบ ………………... (ดรายละเอียดขอ 14)  เปดใชทางไกลระหวางประเทศ 
พรอม Broadband Internet ADSL/G.SHDSL (กรณททานไมเลือกระงับ/เปดใชทางไกลระหวางประเทศ  TOT จะเปดใหบริการทางไกลระหวางประเทศรหัส 007 และรหัส 008 อัตโนมัติ)

 รูปแบบ …………..……...   อัตราความเร็วทขอใช .................  
� ใชอุปกรณ Modem ของ TOT     � จัดหาอุปกรณ Modem เอง     
       ยี่หอ  ……................. รุน .................. ยี่หอ ....................................................... รุน .......................................................

           โทรศพทเคลื่อนท 470 MHz (กรณีททานซอเครื่องโทรศพทแลวกรุณากรอกขอ 8) หมายเลขเครื่อง ..................................... รหสประจําเครื่อง ....................................
           วิทยุโทรศพท 

คําขอ / สัญญาบริการโทรศัพท
่

1.                  ชื่อและหลักฐานผูขอใชบริการ

3.                       ประเภทการขอใชบริการ

4.                                   สถานที่ติดตั้ง

6.         การบริการสอบถามหมายเลข(1133) และสมุดรายนามผูใชโทรศัพท  

5.                        สถานที่สงใบแจงคาใชบริการ

2.             ชื่อและสถานที่ผูติดตอ (Contact Person)

7.        บริการพิเศษสําหรับการขอใชบริการโทรศัพทประจําที่

8.              ขอมูลเครื่องโทรศัพทเคลื่อนที่ 470 MHz.

1)   "ผูใหบริการ"     หมายถึง   บริษัท ทีโอที จํากัด (มหาชน)
2)   "ผูใชบริการ"     หมายถึง   ผูขอใชบริการโทรศัพทซึ่งไดรับการอนุมัติการใหบริการจากผูใหบริการแลว
3)   ผูใชบริการตองปฏิบัติตามหลักเกณฑเกี่ยวกับการใหบริการ  และหากมีการเปลี่ยนแปลงหลักเกณฑ
      ที่จะไมทําใหผูใชบริการและผูใหบริการเสียประโยชนยิ่งไปกวาเงื่อนไขตามสัญญานี้  ผูใหบริการจะ
      ประกาศหรือแจงใหทราบทางสื่อมวลชนลวงหนาไมนอยกวา 30 วัน  
4)   ผูใชบริการจะเปนผูจัดหาและบํารุงรักษาเครื่องโทรศัพทและอุปกรณปลายทาง
5)   ผูใชบริการตองชําระคาบริการและ/หรือคาธรรมเนียมภายใน 7 วัน นับตั้งแตไดรับใบแจงคาใชบริการ
6)   กรณีผูใชบริการคางชําระหนี้ ผูใหบริการมีสิทธิระงับการใหบริการในเลขหมายที่คางชําระโดยผู 
     ใหบริการจะแจงใหทราบลวงหนาเปนลายลักษณอักษรหรือวิธีอื่นที่แจงใหผูใชบริการทราบไดไมนอย  
      กวา 15 วัน  ในกรณีที่มีการระงับการใชบริการโทรศัพทประจําที่ การใหบริการ PCT และ ADSL 
      จะถูกระงับดวย
7)   สัญญาบริการโทรศัพทฉบับนี้เปนสิทธิเฉพาะตัว   การเปลี่ยนผูใชบริการจะตองไดรับความยินยอมเปน
      ลายลักษณอักษรจากผูใหบริการกอน
8)   ผูใหบริการสงวนไวซึ่งสิทธิในการเปลี่ยนแปลงหมายเลขโทรศัพท ระบบและวิธีการในการใหบริการ 
      โดยผูใหบริการจะไดแจงใหผูใชบริการทราบลวงหนาไมนอยกวา 30 วัน
            ผูใชบริการยินยอมใหผูใหบริการดําเนินการเกี่ยวกับการใหบริการตามระบบโครงขายของการ
      ใหบริการตามปกติ เชน แสดงหมายเลขโทรศัพทตนทาง เปนตน
9)   เมื่อเกิดการขัดของในการใชโทรศัพท ผูใชบริการตองแจงใหผูใหบริการทราบและผูใหบริการจะแกไข
      การขัดของในสวนของผูใหบริการจนถึงจุดเชื่อมใหคืนดีภายในเวลาอันควร และจะไมคิดคาใชจายจาก
      ผูใชบริการ  เวนแตเหตุขัดของนั้นเกิดจากการกระทําของผูใชบริการหรือบริวารของผูใชบริการ
           ในกรณีที่ผูใชบริการไดรับความเสียหายจากเหตุขัดของในการใชโทรศัพท ผูใชบริการจะไมเรียก
      คาเสียหายใด ๆ ทั้งสิ้นจากผูใหบริการ  
10) บรรดาหนังสือ จดหมาย คําบอกกลาวใด ๆ   ของผูใหบริการซึ่งสงไปยังผูใชบริการ ณ สถานที่สง
      ใบแจงคาใชบริการ ใหถือวาผูใชบริการไดรับโดยชอบแลว
11) หากผูใชบริการปฏิบัติผิดเงื่อนไขขอใดขอหเนึ่งของสัญญานี้หรือฝาฝนกฎหมายที่เกี่ยวกับโทรศัพท 
      ทั้งที่ใชในปจจุบันและอนาคต หรือขัดตอกฎหมายอื่นและเปนภัยตอประเทศชาติ ผูใหบริการมีสิทธิ
      งดใหบริการและ/หรือบอกเลิกสัญญาโดยในการบอกเลิกสัญญา ผูใหบริการจะแจงเหตุแหงการบอก
      เลิกสัญญาใหผูใชบริการทราบลวงหนาไมนอยกวา 15 วัน  
            กรณีที่ผูใชบริการไมประสงคจะใชบริการ ผูใชบริการตองแจงบอกเลิกการใชบริการตอผูใหบริการ
      ทราบลวงหนาเปนลายลักษณอักษรไมนอยกวา 30 วัน
           ขาพเจายินยอมผูกพันและปฏิบัติตามสัญญาบริการโทรศัพทที่ปรากฏอยูในคําขอ/สัญญาบริการ
      โทรศัพททุกประการ โดยใหถือวาเอกสารฉบับนี้เปนสัญญาผูกพันในการใชบริการของขาพเจา
                                                        ลงชื่อ ……….……........…………….…........   ผูขอใชบริการ
                                               ตัวบรรจง  (….........…………..........….……….........)
                                                                             …… ..…/……..…/……..….
      โปรดกรอกขอมูลและลงนามตามในแบบคําขอ/สัญญาบริการโทรศัพทใหครบถวน
                                                   ( เอกสารแนบทายถือเปนสวนหนึ่งของสัญญา)

10.                    สัญญาบริการโทรศัพท

9.     ผูขอใชบริการตกลงถือวา คําขอนี้เปนสัญญาบริการโทรศัพททันที 
                      เมื่อผูใหบริการตกลงใหบริการแกผูขอใชบริการ

เลขที่คําขอ...........................
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(กรณากรอกแบบแจงความจํานงขอชาระคาใชบริการโทรศพท รูปแบบที่ 1    กรณีตองการใหสญญาณเรียกเขาดังทเครื่อง PCT กอน และหากเครื่อง PCT ปดเครื่อง
          โดยวิธีหักบญชเงนฝากธนาคารใหครบถวน)    หรืออยนอกเขตพื้นทใหบริการ สญญาณจะไปดังเครื่องโทรศพททบาน

รูปแบบที่ 2    กรณีตองการใหระบบเสียงแจงผูโทรศพทเขามา  ดงน
   * ถาตองการจะติดตอกบโทรศพททบาน  ใหกด  O
   * ถาตองการจะติดตอกบเครื่อง PCT         ใหกด  1     หรือ  2      หรือ  3 …….

 ใหแนบเอกสารหลักฐานพรอมลงนามรับรองสาเนาถูกตอง ดงน   (ถาเครื่อง PCT ปดเครื่อง  หรืออยนอกเขตพื้นทใหบริการสญญาณเรียกเขาจะไปดังท
 บคคลธรรมดา   เครื่องโทรศพทบาน  และจะมีบริการ Voice Mail Box ใหเครื่อง PCT)
     �สาเนาบัตรประจําตัวประชาชน หรือสาเนาทะเบียนบาน  หรือสาเนาหนังสอเดนทาง
 นิติบคคล
     �สาเนาหนังสอรับรองการเปนนิตบคคลที่มีกําหนดไมเกิน 90 วัน
     �สาเนาบัตรประจําตัวประชาชนของผูมีอํานาจกระทําการแทนนิตบคคล
          พรอมประทับตราบริษท
กรณมอบอํานาจใหผอื่นทําการแทนตองมีหนังสือมอบอํานาจ
     �สาเนาบัตรประจําตัวประชาชนของผูรับมอบอํานาจ
     �สาเนาทะเบียนบานของผูรับมอบอํานาจ
             (ลงนามรับรองถูกตองตดอากรแสตมป 10 บาท)

ลําดับที่ โทรศพทประจําที่/เคลื่อนท โทรศพทใชนอกสถานที่ PCT
หมายเลข เลขที่เครื่องโทรศพท (PS No.)

1
2
3
4
5

   คาติดตั้ง ............................................ บาท รวมเงิน ................................. บาท
  คาขอใชบริการ ....................................... บาท เลขที่ใบเสร็จรับเงิน ...................................
   อื่น ๆ ....................................... บาท วันทชําระเงิน ..........................................

11.     กรณีที่ทานประสงคจะชําระคาใชบริการโทรศัพท     
                   โดยวิธีหักบัญชีเงินฝากธนาคาร

12.          หลักฐานในการขอใชบริการโทรศัพท

13.         แผนที่สังเขป สําหรับสถานที่ติดตั้งโทรศัพทประจําที่   
      (โปรดเขียนแผนที่ใหชัดเจนเพื่อความรวดเร็วในการใหบริการ)

14.            รูปแบบการขอใชบริการโทรศัพทใชนอกสถานที่
                   Personal Communication Telephone  :  PCT

หมายเลขที่กําหนด

รายละเอียดการชําระเงิน

อนุมัติ
 ลงชื่อ  …………………………………………..

  (………………………………………………………..)
  ตําแหนง  ………………………………………

                  ………/………/………

รหัสลูกคา  (Account ID) …………………………………………….
ประเภทลูกคา …………………………………………………………............
วงเงินการใชบริการ ...................................………………
ชื่อผูรับคําขอใชบริการ .......................................................................
หนวยงาน ............................... โทรศัพท ........................ โทรสาร ......................

สําหรับเจาหนาที่


	Sheet1

