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                                                                      เลขที่ผู้ถือหน่วยลงทุน Unitholder number _____________________________ 

ขอ้มูลส่วนบุคคล Personal Information                   (* หมายถึงข้อมูลท่ีต้องกรอกรายละเอียดให้ครบถ้วน) 
                                                                                                                                                   (*means mandatory filed, please fill clearly and completely) 

1.1  คำนำหน้า*        นาย Mr.          นาง  Mrs.          นางสาว  Miss          อื่นๆ  Other .................................................................................................................. 
1.2  ชื่อ - นามสกุล : ภาษาไทย*  ................................................................................................................................................................................................................................. 
       Name - Surname (English)* .......................................................................................................................................................................................................................... 
1.3  ประเทศเจ้าของสัญชาติ Nationality*  ............................................................................................................................................................................................................... 

1.4  สถานภาพ  Marital Status*         โสด Single        สมรส Married                           
                                                      ข้อมูลคู่สมรส Spouse Information 
                                                                                     ชื่อ - นามสกุล : ภาษาไทย............................................................................................................................... 
                                                                                     Name - Surname (English).......................................................................................................................... 
1.5  วันเดือนปีเกดิ (ค.ศ.) Date of Birth (A.D.)*.........../.........../……............   
1.6  ประเภทหลักฐาน ID Type*  

               บัตรประชาชน  ID Card        เลขที่  No. ........................................................................................................................ 

                  วันหมดอายุ (ค.ศ.) Expiry Date: (A.D.) ............./............./…….................          บัตรตลอดชีพ  Not Expired 

               หนังสือเดินทาง  Passport     เลขที่ No. .............................................................................................   
                  วันหมดอายุ(ค.ศ.) Expiry Date: (A.D.) …………./….………/……………………  ประเทศที่ออก Issuing Country……………………………. 

               บัตรคนต่างด้าว Alien Registration Card     เลขที่  No. ………........................................................................................    
                  วันหมดอายุ(ค.ศ.) Expiry Date: (A.D.) ............/............./........................ 

1.7  ที่อยูต่ามประเภทหลักฐาน Address as specified in the identification document* 
เลขที่ Address No.* ............................หมู่ที่ Moo No. ................อาคาร/หมู่บ้านBuilding/Mooban................................................ เลขที่ห้อง Room No……………………… 
ชั้น Floor ................ซอย Soi ....................................... ถนน Road ................................................. แขวง/ตำบล Sub-district/Tambon* ................................................... 

         เขต/อำเภอ District/Amphur* ………...................... จังหวัด Province* ................................รหัสไปรษณีย์ Postal Code* ...................ประเทศCountry*.......................... 
1.8  ที่อยูป่ัจจุบัน Current Address* 

          ตามทีอ่ยู่ตามประเภทหลักฐาน                                                         อื่นๆ (โปรดระบุขอ้มูลด้านล่างนี้) 
            Same as Address as specified in the identification document             Other (Please specify below) 
        เลขที่ Address No.*............................หมู่ที่ Moo No. ................อาคาร/หมู่บ้านBuilding/Mooban................................................ เลขที่ห้อง Room No……………………….. 

ชั้น Floor................ซอย Soi ........................................ ถนน Road ................................................. แขวง/ตำบล Sub-district/Tambon* ................................................... 
        เขต/อำเภอ District/Amphur*………........................ .จังหวัด Province*.................................รหัสไปรษณีย์ Postal Code* .................ประเทศCountry*............................ 
1.9  ที่อยู่ในการจดัส่งเอกสาร Mailing Address * 
          ตามทีอ่ยู่ตามประเภทหลักฐาน   Same as Address as specified in the identification document       ตามทีอ่ยู่ปจัจุบัน Current Address 
          ตามทีอ่ยู่สถานที่ทำงาน Workplace Address                       อื่นๆ (โปรดระบุ) Other (Please specify)……………………………………………………………………………… 

เลขที่ Address No.*............................หมู่ที่ Moo No. ..................อาคาร/หมู่บ้านBuilding/Mooban................................................ เลขที่ห้อง Room No…………………….. 
ชั้น Floor ................ซอย Soi .....................................ถนน Road ......................................................แขวง/ตำบล Sub-district/Tambon* .................................................. 

         เขต/อำเภอ District/Amphur*……….....................................จังหวัด Province*.......................รหัสไปรษณีย์ Postal Code* ...................ประเทศCountry*........................ 
1.10  ข้อมูลตดิต่อ Contact Information 

โทรศัพท์มือถือ Mobile Phone* .................................................................................... อีเมล E-mail* ................................................................................ 
โทรศัพท์พื้นฐาน Home Telephone ............................................................................ โทรสาร Fax ................................................................................... 

1.11 อาชีพOccupation * 

        เกษตรกร Agriculturist                       นักลงทุน Investor                                       แมบ่า้น/พ่อบา้น  Housewife       
        นกัเรียน/นักศึกษา Student                    พระภิกษุ/นักบวช  Buddhist Monk / Priest              เกษียณอายุ Retirement 
       กรณีเลือกกลุ่มอาชีพดังต่อไปนี้ โปรดระบุที่อยู่สถานที่ทำงานและตำแหนง่งาน  
       If you choose the following occupations, Please also specify workplace address 

        พนกังานรัฐวิสาหกิจ State Enterprise Employee   พนักงานบริษทั Corporate Employee   ขา้ราชการ Government Employee   คร/ูอาจารย์ Teacher                                     
        เจา้ของกิจการ/ธุรกิจส่วนตวั Business Owner **     กจิการครอบครัว Family Business **     แพทย/์พยาบาล Doctor/Nurse              นักการเมือง Politician 
         อาชพีอิสระ Self-Employed **                           อื่นๆ (โปรดระบุ)  Other (Please specify) **…………………………………………………. 

 (** จำเป็นตอ้งกรอกขอ้มูลในข้อ 1.13)   Required to fill in the information 1.13 
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1.12 ที่อยู่สถานที่ทำงาน Workplace Address (เฉพาะกรณีเลือกอาชีพที่กำหนด) 
ชือ่สถานที่ทำงาน Company name * .................................................................................... ตำแหน่งงาน job position * ........................................................................... 
เลขที่ Address No. * ......................... หมู่ที่ Moo No.................. อาคาร/หมู่บ้าน Building/Mooban.................................................... เลขที่ห้อง Room No……………….. 
ชั้น Floor ................ ซอย Soi ............................... ถนน Road.................................................. แขวง/ตำบล Sub-district/Tambon *…………………………………………………. 
เขต/อำเภอ District/Amphur * ................................... จังหวัด Province *.............................. รหัสไปรษณยี์ Postal Code *................ ประเทศ Country *………………… 

1.13 ประเภทธรุกิจ Business Type * 
 (เฉพาะกรณีอาชีพอิสระ เจ้าของกิจการ/ธุรกิจสว่นตวั กจิการครอบครัว หรืออืน่ๆ) If you choose the Self-Employed, Business Owner, Family Business or Other 

 ค้าของเก่า/วัตถุโบราณ Antique Trading                                            โรงแรม/ภัตตาคาร Hotel / Restaurant 

 แลกเปลี่ยนเงินตราต่างประเทศ Foreign Currency Exchange          อสังหาริมทรัพย์     Property / Real Estate                                              

 ค้าอัญมณี/ทอง  Jewelry / Gold Trading                                                 ประกันภยั/ประกันชีวิต Insurance / Assurance 

 ธุรกิจนำเท่ียว/บริษัททัวร ์Travel Industry / Travel Agency      สถานบริการตามกฎหมายวา่ด้วยสถานบริการ  Entertainment Business 

 คาสิโน/การพนัน  Casino / Gambling ***    มหาวิทยาลยั/โรงเรียน/สถานศึกษา University / School / Education Center 

 อาวุธยุทธภัณฑ์   Armament  *** 

 โอนและรับเงินทั้งภายในและต่างประเทศ 
  Domestic or International Money Transfer      

 ธุรกิจรับคนเข้ามาทำงานจากตา่งประเทศหรือส่งคนไปทำงาต่างประเทศ  
    Foreign Worker Employment Agency    

   การเงิน/ธนาคาร Financial Service / Banking     

   สหกรณ์/มูลนิธิ/สมาคม/สโมสร/วดั/มัสยิด/ศาลเจ้า 
      Co-operative/Foundation/Association/Club/Temple/Mosque/Shrine 

   อื่นๆ (โปรดระบุ) Other (Please specify) ..........................................................                        

1.14 วัตถปุระสงค์การลงทุน Investment Objective*  
        เพื่อการลงทุน For Investment                                                       เพือ่การเกษียณ Retirement Investment                                       

        เพื่อสิทธิประโยชน์ทางภาษี For Tax Benefits                                       อื่นๆ (โปรดระบุ) Other (Please specify)...................................…………………… 
1.15 ประเทศของแหล่งที่มาของรายได้/เงินลงทุน Country's Source of income / Investment Fund * 

        ประเทศไทย  Thailand                        ประเทศอื่นๆ (โปรดระบุ) Other countries (Please specify)................................................................................... 
1.16 แหล่งที่มาของรายได ้Source of Income* (เลือกได้มากกว่า 1 ข้อYou can select more than 1 item)* 
        เงินเดือน Salary                                 มรดก Inheritance                           เงินออม Savings                    การลงทุน Investment                                  
        เงินเกษียณ Retirement Fund               ประกอบธุรกิจ Own Business              อื่นๆ (โปรดระบุ) Other (Please specify) ......................................... 
1.17 รายได้ต่อเดือน (บาท) Monthly Income (Baht)* 
        < 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  
1.18 มูลคา่ทรัพย์สิน โปรดระบ ุAsset Value (Please specify) ............................................................................. บาท Baht 
       (ทรัพย์สิน หมายถึง เงินฝาก เงินลงทุนโดยตรงในหลักทรัพย์หรือสัญญาซ้ือขายล่วงหนา้ และสินทรพัย์สุทธิ (ไม่รวมอสังหาริมทรัพย์ที่เป็นที่อยู่อาศัย) 
       (Assets include deposits, direct investments in securities or derivatives, net assets (not including residential real estate) 
1.19 ท่านเป็นผู้มีสถานภาพทางการเมอืงหรือเป็นสมาชิกในครอบครัวหรือเปน็ผู้ใกล้ชิดกับบุคคลผู้มีสถานภาพทางการเมืองหรือไม่* 
       Are you a politician or connected to any Political person? 

        ใช่ Yes   ตำแหน่ง Position..................................................................................       ไม่ใช ่No. 
1.20 ผู้รับผลประโยชน์ที่แท้จริง*  End beneficiary owner* 

        ผู้เปิดบัญช ีAccount Owner 
 

ข้าพเจ้ายินยอมให้บลจ.อีสท์สปรงิ (ประเทศไทย) จัดเก็บ รวบรวมวิเคราะห์และใช้ข้อมลูเกี่ยวกับบัญชีการลงทุน หรอืข้อมูลใดๆของข้าพเจ้าที่ข้าพเจ้ามอบให้แกบ่ลจ.อสีทส์ปริง (ประเทศไทย) หรือที ่ บลจ.อีสท์สปรงิ (ประเทศไทย) ได้รับมาจากแหล่งอื่นโดยความยินยอม
ของข้าพเจ้า รวมทัง้ยินยอมใหบ้ลจ.อสีทส์ปริง (ประเทศไทย) นำส่ง หรอืเปิดเผยข้อมูลของข้าพเจ้าให้แกห่น่วยงานราชการรวมถึงผู้ที ่เกี่ยวข้องกบับลจ.อีสท์สปรงิ (ประเทศไทย) เพือ่ใช้ในการให้บริการ/ปรบัปรุงการใหบ้รกิาร/ประมวลผลข้อมูล/นำเสนอผลิตภัณฑ์ของบลจ.
อีสทส์ปริง (ประเทศไทย) หรือเพือ่การปฏิบัติตามกฎหมายหรือ ข้อกำหนดของหน่วยงานราชการทัง้ในและต่างประเทศ (รวมถึงตามกฎหมาย FATCA ของสหรัฐอเมริกา การปิดบัญชีการลงทุน การหกัภาษีณ ที่จ่าย(ถ้ามี) และการปฏิบัติตามกฎหมายฟอกเงินและ กฎหมาย
ต่อต้านการสนบัสนุนทางการเงินแก่การก่อการร้าย) นอกจากนี้ข้าพเจ้าตกลงที่จะนำส่งข้อมูลและเอกสารเพิ่มเตมิตามที่บริษัทจัดการร้องขอทัง้นี้ข้าพเจ้าสามารถแสดงเจตนาเพิกถอนความยินยอมดังกล่าวข้างต้นภายใต้เงือ่นไขที่กฎหมายกำหนด ผ่านทางศูนย์ทีป่รึกษาการ
ลงทุน 1725 หรอื ณ ที่ทำการของบลจ.อีสท์สปรงิ (ประเทศไทย) โดยข้าพเจ้ารับทราบว่า การเพกิถอนความยินยอมดังกล่าวอาจสง่ผลกระทบต่อการใหบ้ริการของบลจ.อสีทส์ปริง (ประเทศไทย)”I give consent to Eastspring Asset Management (Thailand) 
Company Limited to collect, compile, analysis and use the information pertaining to my fund account or any of my information that I have provided to Eastspring Asset Management (Thailand) Company Limited or that 
Eastspring Asset Management (Thailand) Company Limited has obtained from other sources with my consent. I also allow EITH to submit my information or disclose my information to government agencies as well as related 
persons of Eastspring Asset Management (Thailand) Company Limited for the purposes of service provision/service improvement/data processing/offering of Eastspring Asset Management (Thailand) Company Limited ’s products, 
or acting in compliance with applicable laws and provisions of local and international competent authorities (including FATCA compliance, closing of fund accounts, tax withholding (if any), and compliance with the Anti-Money 
Laundering and Counter-Terrorism Financing Laws). In this regard, I am able to indicate my intention to revoke the aforementioned consent subject to relevant laws through the Call Center at 1725 or at the office of  Eastspring 
Asset Management (Thailand) Company Limited . I acknowledge that such revocation of consent may have an impact on the services provided by  Eastspring Asset Management (Thailand) Company Limited. 

   

 ชื่อ____________________________________ผู้ถือ
หน่วยลงทุน         
       (……….....................................................................)    
         ลงชื่อผู้ถือหนว่ยลงทุน Unitholder's Signature  
      

         วันที่ Date…………………………………………………..                                                                                                                                                                                                                                                                                                           

สำหรับเจ้าหน้าที่ For officers: 
ได้รับเอกสารครบถ้วนถูกต้องและตรวจสอบลายเซ็นโดย 
Received complete and correct documents and 
verified the signature by 
 

เจ้าหน้าที่ officers ........................................................ 
วันที่ Date……........../................../...................               

สำหรับนายทะเบียน For Registrar: 
ผู้ดำเนินการPreparer............................................... 
 วันที่ Date.............../................/……………... 
 

ผู้อนุมัติpprover....................................................... 
วันที่ Date.............../................/…................ 

 


