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แบบฟอร์มขอเปลี่ยนแปลงข้อมลูสมาชกิเครือข่ายสื่อสารมหาวิทยาลัยมหิดล (Change Request Form) 
 

แบบฟอร์มขอเปลี่ยนแปลงข้อมลูสมาชกิเครือข่ายสื่อสารมหาวิทยาลัยมหิดล (Change Request Form) 
 
 

 
 

1. ข้อมูลสมาชิกเครือข่ายสื่อสารมหาวิทยาลัยมหิดล (Member profile) 
คำนำหน้า .................... ช่ือ – สกุล  ............................................................................................................................................................................ 
Title ............................. Name - Last name............................................................................................................................................................ 
Username /E-mail Address …………………………………………………………………………………………………………@mahidol.ac.th 
เลขประจำตัวประชาชน (ID card/Passport no.)..................................................................................................................................................... 
ส่วนงาน (Faculty/Institute/College).................................................................................................................................................................... 
โทรศัพท์มือถือ (Mobile no.) .......................................โทรศัพท์ที่ทำงาน (Office no.)......................................................................................... 
  ขอเปลี่ยนแปลงข้อมูล Internet Account ส่วนบุคคล (Profile update request) 
  ช่ือ – สกุลภาษาไทย  (Change Thai name) เดิม (Prior)............................................เป็น (to)........................................................... 
  ช่ือ – สกุลภาษาอังกฤษ (Change English name) เดิม (Prior)...................................เป็น (to)........................................................... 
 Username/E-mail address เดิม (Prior).................................................................... เป็น (to).......................................................... 
 ประเภทสมาชิก (Change member type) เป็น (to)   
   บุคลากร (Staff)    
   เจ้าหน้าท่ีในโครงการ/หน่วยงาน (Project staff)    
 แพทย์ประจำบ้าน (Resident)    
 อื่น ๆ /Other............................................................................................................................................................................. 

 เปล่ียนหน่วยงานต้นสังกัดเป็น (Change affiliation to)  
• คณะ/สถาบัน/วิทยาลัย (Faculty/Institute/College) …………………………………………………….…………………………….................... 
• ภาควิชา/หน่วยงาน (Department)……………………………………………………………………………….……………………………..................... 

 เปล่ียนแปลงหมายเลขโทรศัพท์มือถือเพื่อรับ One Time Password (Change Mobile Number for OTP)  
 เป็น (to)............................................................................ 
 เปล่ียนแปลง E-mail สำรองเพื่อรับ One Time Password (Change Alternative E-mail for OTP) 
 เป็น (to)............................................................................. 
  ขอยกเลกิการใช้งาน Internet Account  (Account cancellation)  

ช่ือ – สกุล (Name - Last name)............................................................................. Username……………………………………………............. 
เนื่องจาก (Reason)   ลาออก (Resign)    อื่น ๆ /Other................................................................................................................ 
วันท่ีมีผลบังคับ (Effective Date).............................................................................................................................................................. 
หมายเหตุ  กรุณาสำรองข้อมูลท่ีอยู่ใน Inbox ของท่าน ก่อนทำการยกเลิกการใช้บริการเครือข่ายส่ือสารฯ เน่ืองจากกองเทคโนโลยี
สารสนเทศจะไม่รับผิดชอบใด ๆ กับข้อมูลของท่าน (Please back up your data before cancelling the service as we will  
not respond for any loss of data.) 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

 
➢ กรณีเปล่ียน ชื่อ - สกุล โปรดแนบส าเนาบัตรประจ าตัว และ ใบเปล่ียน ชื่อ- สกลุ พร้อมลงนามรับรองส าเนาถูกตอ้ง  

(If you change name or last name please attach a copy of your employee card and Certificate of name/last name change with certified copy) 
➢ กรณีเปล่ียนแปลงขอ้มูลหน่วยงานต้นสังกัด  โปรดแนบหนังสือค าส่ังบรรจุแต่งตัง้พนักงาน 

 (If you change affiliation please attach a copy of the current contract.)  
➢ กรุณาส่งแบบฟอร์มกลับมาที่กองเทคโนโลยีสารสนเทศ ส านักงานอธกิารบด ี  

 (Please send this form back to Division of Information Technology, Office of the President) 
   อีเมล (E-mail address): account@mahidol.ac.th   
  สอบถามเพิ่มเติม (For more Information, please call)   0-2849-6022 

mailto:account@mahidol.ac.th
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2. ข้อมูลสมาชิกเครือข่ายสื่อสารมหาวิทยาลัยมหิดล ประเภทโครงการ/หน่วยงาน  (Member profile) 
ช่ือส่วนงาน (Faculty/Institute/College).................................................................................................................................................. 
E-mail Address ……………………………………………………………………………………………………..................................……@mahidol.ac.th 
  ขอเปลี่ยนแปลงข้อมูล E-mail Address ประเภทโครงการ/หน่วยงาน (Project/department profile update request) 
  เปล่ียนช่ือผู้รับผิดชอบรหัสใช้งานฯ (Change name of person in charge)   

เดิม (Prior).............................................................................เป็น (to).................................................................................................. 
  เปล่ียนช่ือโครงการ/หน่วยงาน (Change name of project/department)  

เดิม (Prior).............................................................................เป็น (to).................................................................................................... 
 เปล่ียนแปลงหมายเลขโทรศัพท์มือถือ เพื่อรับ One Time Password (Change Mobile Number for OTP)  
 เป็น (to)............................................................................ 
 เปล่ียนแปลง E-mail สำรอง เพื่อรับ One Time Password (Change Alternative E-mail for OTP) 
 เป็น (to)............................................................................. 
  ขอยกเลกิการใช้งาน E-mail Address ประเภทโครงการ/หนว่ยงาน (Account cancellation)  
Username……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
เนื่องจาก (Reason)....................................................................................................................................................................... 
วันท่ีมีผลบังคับ (Effective Date)......................................................................... 
 หมายเหตุ  กรุณาสำรองข้อมูลท่ีอยู่ใน Inbox ของท่าน ก่อนทำการยกเลิกการใช้บริการเครือข่ายส่ือสารฯ เน่ืองจากกองเทคโนโลยี
สารสนเทศจะไม่รับผิดชอบใด ๆ กับข้อมูลของท่าน (Please back up your data before cancelling the service as we will not 
respond for any loss of data.) 
 

 
ข้าพเจ้ารับทราบคำช้ีแจงเก่ียวกับข้อมูลส่วนบุคคลของกองเทคโนโลยีสารสนเทศ มหาวิทยาลัยมหิดล และยินดีจะปฏิบัติตามแนวทางการ

ให้บริการสมาชิกเครือข่ายสื่อสารและบริการอ่ืน ๆ ที่เกี่ยวข้องอย่างเคร่งครัดและขอรับรองว่าข้อความข้างต้นนี้เป็นความจริงทุกประการ 
              จึงขอลงลายมือช่ือไว้เป็นสำคัญ 

I hereby agree to the privacy notice of Division of Information Technology Mahidol University and the membership 
service guidelines of the division.  

                                                                                          Confirm that the above details are true. 
 
 

 ลงชื่อ (Signature) ................................................................... 
 (…………………………………………………………………………..) 
 วันท่ี (Date)….……. / ………… / ……..... 
 

 
 
 

“เป็นเลิศด้าน IT เต็มที่ด้วยใจบริการ” 

ค าชี้แจงเกีย่วกับข้อมูลส่วนบุคคลของกองเทคโนโลยีสารสนเทศ     
 กองเทคโนโลยีสารสนเทศจะเก็บรวบรวมข้อมูลส่วนบุคคลของสมาชิกเครือข่ายสื่อสารมหาวิทยาลัยมหิดล เช่น คำนำหน้าชื่อ ชื่อ - สกุล หมายเลขบัตร
ประจำตัวประชาชน (หมายเลขหนังสือเดินทาง หรือเอกสารอื่นๆ ที่ระบุตัวตนได้) ที่อยู่ หมายเลขโทรศัพท์ ไปรษณีย์อิเล็กทรอนิกส์ (E-mail Address) เป็นต้น ซึ่ง
ข้อมูลดังกล่าวนี้สมาชิกฯ ได้ให้ไว้เมื่อมีการติดต่อขอใช้บริการผ่านแบบฟอร์มการให้บริการต่างๆ ของกองฯ ทั้งนี้ การเก็บข้อมูลส่วนบุคคลของสมาชิกฯ มีวัตถุประสงค์
เพื่อการให้บริการหรือเพื่อติดต่อแจ้งข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับสมาชิกเครือข่ายสื่อสารมหาวิทยาลัยตามที่จำเป็นเท่านั้น โดยกองเทคโนโลยีสารสนเทศจะเก็บรักษาความ
มั่นคงปลอดภัยข้อมูลดังกล่าวอย่างเหมาะสม 
Privacy Notice of Division of Information Technology. 
 Division of Information Technology will collect personal data of Mahidol university’s IT members such as title, name, last name, 
national ID card number (passport number or other identified documents) address, phone number, E-mail Address, etc., that are provided 
when members request services via our service request forms. The purpose of collecting IT members personal data is only for IT services 
and announcement providing to our members. Division of Information Technology will maintain the security of our member personal data 
appropriately. 


