
 

ใบคำขอใช้บริการ ออมสิน Internet Banking สำหรับบุคคลธรรมดา 
 

วันท่ี / / 
 

เรียน ผู้จัดการสาขา / สำนัก ......................................................... 
ข้าพเจ้ามีความประสงค์ ขอใช้บริการ ออมสิน Internet Banking จึงขอให้ข้อมูล ดังน้ี 

 

ข้อมูลผู้ใช้บริการ 

ข้าพเจ้า  นาย  นาง  นางสาว  อื่นๆ (ระบ)ุ ................................................................................................................................................. 
ที่อยู่ตามบัตรประจำตัวประชาชน 
เลขท่ี ........................... หมู่บ้าน ............................................. อาคาร ........................................... ช้ัน/ห้องท่ี ..................... หมู ่......................................... 
ตรอก/ซอย ........................................................... ถนน ........................................................... ตำบล/แขวง ...................................................................... 
อำเภอ/เขต .................................................................. จังหวัด ................................................................ รหัสไปรษณีย์ 
ที่อยู่ที่ติดตอ่ได้สะดวก/ที่อยูใ่นการจดัส่งเอกสาร ตามบัตรประจำตัวประชาชน  อื่น ๆ (ระบุด้านล่าง) 
เลขท่ี ........................... หมู่บ้าน ............................................. อาคาร .......................................... ช้ัน/ห้องท่ี ..................... หมู ่......................................... 
ตรอก/ซอย ........................................................... ถนน ........................................................... ตำบล/แขวง ..................................................................... 
อำเภอ/เขต .................................................................. จังหวัด ................................................................ รหัสไปรษณีย์ 

โทรศัพท์  โทรศัพท์เคลื่อนที่  วัน/เดือน/ปี พ.ศ. เกิด / / 
E-mail Address (ตัวบรรจง)............................................................................................................................ ....................................................................... 

 บัตรประจำตัวประชาชน  อื่น ๆ  (ระบ)ุ ...............................................................     เลขท่ี  
ออกโดย ....................................................... วันออกบัตร .............................................................  วันบัตรหมดอายุ ............................................................. 
* ผู้ใช้บริการต้องมอีายุไมต่่ำกว่า 15 ปีบริบูรณ์ 

ส่วนที ่ 1 การบริการด้านข้อมูลบัญชีของผู้ใช้บริการ ชื่อบัญชี..........................................................................................................................  
(บัญชีท่ีใช้ ได้แก่ บัญชีเผ่ือเรียก เผื่อเรียกพิเศษ กระแสรายวัน ประจำ สินเชื่อ และสลากออมสินพิเศษ) 
ลำดับท่ี สมัคร เพิ่ม  ลด ประเภทบัญช ี      เลขทีบั่ญช/ีเลขทะเบียนสลากออมสินพิเศษ  ลายมือชื่อเจ้าของบัญชี 
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(4)    ................................................. ___ ___ ___ ___ ___ ___ ___ ___ ___ ___ ___ ___ 
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(6)    .............................................. ___ ___ ___ ___ ___ ___ ___ ___ ___ ___ ___ ___ 

(7)    ................................................. ___ ___ ___ ___ ___ ___ ___ ___ ___ ___ ___ ___ 

(8)    ................................................. ___ ___ ___ ___ ___ ___ ___ ___ ___ ___ ___ ___ 

(9)    ................................................. ___ ___ ___ ___ ___ ___ ___ ___ ___ ___ ___ ___ 

(10)    ................................................. ___ ___ ___ ___ ___ ___ ___ ___ ___ ___ ___ ___ 
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....................................... 

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

 

กรณีสมัครใช้บริการครั้งแรก โปรดระบุบัญชีหลักท่ีสมัครใช้บริการ 1 บัญชี (บัญชีเผ่ือเรียก หรือ กระแสรายวันเท่านั้น) คือ บัญชีลำดับท่ี ............ 
ข้าพเจ้าขอรับรองว่า รายละเอียดข้อมูลผู้ใช้บริการและข้อมูลบัญชีของผู้ใช้บริการ ที่ข้าพเจ้าให้ไว้ในใบคำขอนี้เป็นข้อมูลที่ถูกต้อง

และเปน็ความจริงทุกประการ 

ลายมือชื่อ ................................................................... ผู้ใช้บริการ 
( ) 



 ข้อก ำหนดและเงื่อนไขกำรใช้บริกำร ออมสนิ Internet Banking ของธนำคำรออมสนิ 
ผู้ใช้บริการตกลงใช้บริการ ออมสนิ Internet Banking ตามรายละเอียดการใหบ้ริการที่ธนาคารก าหนด โดยตกลงผูกพันพร้อมทั้งปฏิบัติตามข้อก าหนดและเงื่อนไขการใช้บริการ ดังต่อไปนี้ 
1.  “บริการ”  หรือ “บริการ ออมสิน Internet Banking”  คือ บริการส าหรับเรียกดูข้อมลูบญัชีเงนิฝาก เงินฝากสงเคราะห์ชีวิตและครอบครัว บญัชีสนิเช่ือ และท าธุรกรรมประเภทตา่ง ๆ  

ได้แก่ บริการโอนเงนิภายในธนาคาร บริการโอนเงนิระหว่างธนาคาร บริการ GSB PromptPay บริการช าระคา่สินคา้และบริการ บริการช าระสินเช่ือของธนาคารออมสิน  รวมไปถงึบริการสลากออมสนิ 
บริการสอบถามสถานะเช็ค และบริการอื่น ๆ ที่จะมเีพิ่มเติมต่อไปในภายหนา้ได้ทุกวันตามเวลา และ/หรือ เงื่อนไขที่ธนาคารก าหนดเปน็การเฉพาะส าหรับบริการนัน้ ๆ ทัง้นี้ ธนาคารขอสงวนสทิธ์ิในการ 
เปลีย่นแปลงวันและเวลาในการใหบ้ริการต่าง ๆ รวมไปถึงเงือ่นไขอ่ืน ๆ ที่เกี่ยวขอ้งได้ตามทีเ่ห็นสมควร 

2.  ในการใช้บริการ ธนาคารจะเป็นผู้ก าหนดเงื่อนไขในการเข้าใช้บริการ โดยผู้ใช้บริการจะต้องเข้าใช้งานคร้ังแรก ด้วยหมายเลขบัตรประชาชน เลขทีบ่ัญชีหลกัที่ใช้สมคัรบริการ และรหัส 
ด้วยหมายเลขบัตรประชาชน T-PIN ได้รับทาง SMS ของหมายเลขโทรศัพทเ์คลื่อนที่ ซึ่งผู้ใช้บริการสามารถกด “รับรหัส T-PIN” ได้จากหน้าเว็บไซต์ GSB Internet Banking ที่เมนู “เข้าใช้งานคร้ังแรก” เพื่อน า มาสร้าง User ID 

และ Password ส าหรับการเขา้ใช้งานคร้ังต่อไป 
3.  ผู้ใช้บริการจะต้องเก็บรักษารหสั T-PIN และ/หรือ User ID และ/หรือ Password ไว้เป็นความลับด้วยตัวเองตลอดเวลา และไม่แจ้งให้ผู้ใดทราบ  หากผู้ใช้บริการใส่รหสั T-PIN ไม่ถูกต้อง 

เกนิกว่า 3 คร้ัง ระบบจะแจ้งใหผู้้ใช้บริการลองใหม่ภายหลงัจาก 15 นาที หากผู้ใช้บริการใสร่หัส T-PIN ไม่ถูกต้อง 6 คร้ัง และ/หรือ ใส่ Password ไม่ถูกต้องเกินกว่า 3 คร้ัง ระบบจะระงับการใช้บริการ 
ช่ัวคราวโดยอัตโนมัติ ผู้ใช้บริการจะต้องด าเนนิการติดต่อกบัสาขาของธนาคาร เพือ่ขอท าการปลดล็อครหสั T-PIN และ/หรือ Password นั้น ๆ 

4.  การใด ๆ ที่กระท าผ่านบริการ ออมสิน Internet  Banking  โดยใช้รหัสผู้ใช้งาน (User ID)  และรหัสผ่าน (Password) ของผู้ใช้บริการ ไม่ว่าการกระท านั้นจะเกิดขึ้นโดยผู้ใช้บริการ  หรือ 
บุคคลอื่น ผู้ใช้บริการตกลงให้ถือว่าเป็นการกระท าที่ถูกต้องสมบูรณ์ของผู้ใช้บริการ โดยไม่จ าเป็นต้องท าหรือลงลายมือช่ือในเอกสารใด ๆ เพ่ือเป็นหลักฐานในการนั้นอีก และผู้ใช้บริการตกลงว่าธนาคารไม่ต้อง  
รับผิดใด ๆ ในความเสยีหายที่เกิดขึ้นจากการกระท าข้างต้น เว้นแต่ความเสียหายดังกล่าวจะเกิดข้ึนจากการกระท ากลฉอ้ฉล หรือประมาทเลนิเล่ออย่างรา้ยแรงของธนาคาร 

5.  ผู้ใช้บริการยอมรับว่าการสมัครใช้บริการหรือการด าเนินการโดยผ่านระบบอิเล็กทรอนิกสไ์ม่ว่าด้วยวิธีการใด ๆ เป็นวิธีการที่น่าเช่ือถือและใช้บังคับได้ระหว่างผู้ใช้บริการ ธนาคารผู้เกี่ยวข้อง 
และผู้เกีย่วขอ ้ ง รวมทั้งรับรองว่าบันทึกหลักฐาน หรือเอกสาร หรือข้อมลูใด ๆ ก็ตาม ที่ธนาคารและ/หรือผู้ใช้บริการได้จัดท าขึ้น อันเนื่องมาจากการใช้บริการ ออมสิน Internet Banking ของผู้ใช้บริการ 
นั้นมคีวามถูกต้องทุกประการ โดยไม่จ าเปน็ต้องให้ผู้ใช้บริการตรวจสอบหรือลงลายมอืช่ือกอ่นแต่อย่างใด และหลกัฐานใด ๆ  ที่ได้สั่งพิมพ์ (Printout) จากเคร่ืองคอมพิวเตอร์ใด ๆ  มิใช่หลักฐานการท ารายการอันเปน็ทีสุ่ด 

6.  กรณีที่ระบบคอมพิวเตอร์ของธนาคาร หรือระบบการติดต่อสื่อสารขัดข้องเป็นเหตุให้ผู้ใช้บริการไม่สามารถใช้บริการ ออมสิน  Internet Banking ได้ ผู้ใช้บริการตกลงจะไม่ยก 
เอาเหตุขัดข้องดังกลา่ว เปน็ข้อเรียกร้องให้ธนาคารรับผิดชอบแต่ประการใด 

7.  ผู้ใช้บริการยินยอมให้หักช าระค่าธรรมเนียม และค่าใช้จ่ายต่าง ๆ ที่เกิดขึ้นจากการใช้บริการ ออมสิน Internet Banking จากบัญชีเงินฝากของผู้ใช้บริการที่มีอยู่กับธนาคารได้ทันทีตามก าหนด 
เวลาและอตัราที่ธนาคารก าหนด ทัง้นี ้ธนาคารขอสงวนสทิธ์ิที่จะเปลีย่นแปลงคา่ธรรมเนียมการใช้บริการนีต้ามที่ธนาคารก าหนด เมื่อใดกไ็ด้ตามที่ธนาคารเหน็สมควร โดยธนาคารจะแจ้งให้ทราบล่วงหนา้ 
โดยการปิดประกาศ ณ ส านักงานใหญห่รือสาขาของธนาคาร และ/หรือมหีนังสือแจ้งไปยังผูใ้ช้บริการ และ/หรือ  โดยวิธีการอื่นใดที่ธนาคารเห็นสมควร 

8.  ธนาคารขอสงวนสทิธ์ิในการเปลี่ยนแปลงเงื่อนไขและข้อตกลงในระบบได้ตามแต่จะเหน็สมควร นอกจากนี้ธนาคารมีสทิธ์ิที่จะยกเลิกบริการดังกลา่วไม่ว่าทั้งหมดหรือบางส่วน เมือ่ใดก็ได ้ 
หรือเฉพาะแต่ผู้ใช้บริการรายใดรายหนึ่งเมือ่ใดก็ได้ โดยธนาคารจะแจ้งให้ผู้ใช้บริการทราบลว่งหน้าโดยการปิดประกาศ ณ ส านักงานใหญ่หรือสาขาของธนาคาร และ/หรือ มีหนังสือแจ้งไปยังผู้ใช้บริการ 
และ/หรือโดยวิธีการอื่นใดที่ธนาคารเหน็สมควร เว้นแต่กรณีมเีหตุจ าเป็นเรง่ด่วน หรือมีเหตุผลอันสมควรไม่ให้น าเงื่อนไขที่ต้องแจ้งล่วงหน้าตามก าหนดเวลาและวิธีการดังกล่าวข้างต้น โดยผู้ใช้บริการ 
ตกลงสละสิทธิที่จะเรียกร้องค่าสินไหมทดแทน ค่าเสียหาย หรือค่าชดเชยใด ๆ เนื่องจากการใช้สิทธิของธนาคารในกรณีหนึ่งหรือหลายกรณีดังกล่าวทั้งสิ้น 

9.  หนังสือ จดหมาย ค าบอกกลา่วใด ๆ ของธนาคารที่จัดส่งให้แก่ผู้ใช้บริการทางไปรษณีย์ หรือไปรษณีย์อิเล็กทรอนิกส์ (E-mail) ตามที่อยู่ที่ผู้ใช้บริการได้แจ้งให้ธนาคารทราบตามใบค าขอ 
ใช้บริการ ให้ถือว่า เป็นการจัดส่งให้แก่ผู้ใช้บริการโดยชอบแล้ว และในกรณีทีผู่้ใช้บริการต้องการเปลี่ยนแปลงทีอ่ยู่ดังกล่าว ใหผู้้ใช้บริการติดต่อธนาคารออมสนิสาขาทีเ่ปิดใช้บริการ 
และในกรณีทีผู่้ใช้บริการต้องการเปลีย่นแปลงที่อยู่ดังกล่าวและในกรณทีี่ผู้ใช้บริการต ้องการเปลี่ยนแปลงทอ ่ี ย ู่ดังกล่าว  ให ้ผู้ใช้บริการติดต่อธนาคารออมสินสาขาท ่ี 10.  ผู้ใช้บริการตกลงยินยอมให้ธนาคารติดต่อสอบถาม ตรวจสอบ เก็บรวบรวม ใช้ ประมวลผล ข้อมูลทางการเงินหรือธุรกรรม รายละเอียดเกี่ยวกับบัญชี และ/หรือข้อมูลส่วนบุคคล 
และ/หรือข้อมลูอื่นใดของผู้ใช้บริการที่ระบุไว้ในค าขอใช้บริการนี้และทีเ่กี่ยวข้องกบัการใช้บริการออมสิน Internet Banking และ/หรือที่มีอยู่กับหรืออยู่ในความครอบครองของธนาคาร เพื่อประโยชน ์
 ในการด าเนินการตามค าขอของผู้ใช้บริการ การให้บริการของธนาคาร การบริหารจัดการกจิการของธนาคาร การวิเคราะห์ข้อมูล การตรวจสอบรายการธุรกรรมที่มีเหตุอันควรสงสัย รวมถึงการกระท า 
อื่นใดเพ่ือปฏิบัติตามกฎหมายหรือกฎระเบียบใด ๆ ที่ใช้บังคับกบัธนาคาร รวมถึงตกลงใหธ้นาคารเปิดเผยข้อมูลดังกลา่วของข้าพเจ้าแกห่น่วยงานใด ๆ ภายใต้บทบญัญัติของของกฎหมาย ค าสั่ง หรือ 
กฎระเบียบของหน่วยงานรัฐที่มีอ านาจหรือควบคุมก ากับดูแลธนาคาร และผูส้นับสนนุการให้บริการไม่ว่าจะเกี่ยวกบังานเทคโนโลยสีารสนเทศ งานติดต่อสื่อสาร งานติดตามทวงถาม หรืองานบริหาร 
ความเสี่ยงและควบคุมก ากับตรวจสอบ หรือเพ่ือวัตถุประสงค์อื่นใดที่จ าเปน็ต่อการด าเนินการของธนาคารอย่างมีนัยส าคัญ หรือเพื่อให้ธนาคารสามารถให้บริการได้อย่างเป็นธรรมและต่อเนื่อง ภายใต้ 
พระราชบัญญัติคุ้มครองข้อมลูส่วนบคุคล พ.ศ. 2562 โดยธนาคารไม่จ าเปน็ต้องแจ้งใหผู้้ใช้บริการทราบล่วงหนา้ 

11.  ผู้ใช้บริการจะขอยกเลิกการใช้บริการ ออมสิน Internet Banking โดยการติดต่อและด าเนินการเพือ่ยกเลิก ได้ที่ธนาคารออมสนิทุกสาขา และผู้ใช้บริการสามารถแจ้งขอระงับการใช้ 
บริการช่ัวคราว ได้ที่ Contact Center หมายเลขโทรศัพท์ 0 2299 8668  โดยจะต้องท าการส่งส าเนาบัตรประจ าตัวประชาชน หรือบัตรประจ าตัวอื่นที่ทางราชการออกให้ทางโทรสารเพ่ือประกอบ 
การขอระงบัการใช้บริการ 

12.  ผู้ใช้บริการยนิยอมผูกพันและตกลงปฏิบติัตามข้อก าหนดและเงื่อนไขการใช้บริการ ออมสิน Internet Banking ฉบับนี ้ และที่ธนาคารจะได้มีเพ่ิมเติมต่อไป รวมทั้งคู่มือหรือเอกสาร 
ใด ๆ เกี่ยวกับการใช้บริการ ออมสิน Internet Banking ที่ธนาคารจะประกาศเพิ่มเติมต่อไปในภายหน้า โดยให้ถือเป็นส่วนหนึ่งของข้อก าหนดและเงื่อนไขการใช้บริการนี้ด้วย รวมทั้งผู้ใช้บริการยินยอม 
ปฏิบัติตามข้อก าหนดตามกฎหมายที่เกี่ยวข้อง รวมทั้งจัดท าเอกสารอื่นใดให้แก่ธนาคารตามที่ทางราชการ และ/หรือธนาคารเป็นผู้ก าหนดด้วย 

สำหรบัพนกังำนสำขำ สำหรัับผั ้ใช้บริกำร 
ได้ตรวจสอบรายละเอียดข้อมูลของลูกค้า ตรวจสอบความถกูตอ้งเรียบร ้อยครบถ้วน  
มีความถ ูกต ้องครบถ ้วนทกุประการ หมายเลข CIF ลูกคา้............................... 

ข้าพเจา้ได้อา่นและรบัทราบขอ้กำหนดและเง่ือนไขการใช ้
 บริการ ออมสิน Internet Banking เป็นที่เรียบร้อย และตกลง 
 ยินยอมผูกพันและรับปฏิบัติตามข้อก าหนดและเงื่อนไขดังกล่าว 
 รวมทั้งตกลงยินยอมเสียค่าธรรมเนียม และ/หรือ ค่าใช้จ่ายใดๆ 

………………………………………………………………… …………………………………………………………….. อันเนื่องมาจากการที่ข้าพเจ้าใช้บริการตามที่ธนาคารก าหนดทุกประการ 

ลายมือชือ่พนกังานรับเรื่อง  พร้อมรห ัสพนกังาน ลายมือชือ่พนกังาน  พร้อมรห ัสพนักงาน และหากข้าพเจ้าไม่ปฏิบัติตามขอ้ก าหนดและเง่ือนไขดังกล่าวจนเป็น 

เหตุให้เกิดความเสียหายใด ๆ ข้าพเจ้ายินยอมรับผิดชอบทั้งสิ้น ส ำหรับผ ้จัดกำรสำขำอนุมัติ ส ำหรับกำรบันทึกข้อม ลในระบบงำน 
  Internet Banking 

 
 

…………………………………………………………….. 

 
 

...........……………………………………………… 

 
ลายมือช่ือ ................................................... ผู้ใช้บริการ 

ลายมือชือ่ผู ้มีอำนาจอนุมัติพร้อมรห ัสพนักงาน ลายมือชื่อพนักงานบันทึกข้อมูลพร้อมรหัสพนักงาน ( ) 


