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หนังสือยินยอม 
(ส ำหรับผู้มำติดต่อกับศูนย์รับบริจำค และให้กำรสนับสนุนทำงวิทยำศำสตร์และกำรแพทย์ สภำกำชำดไทย) 

ข้าพเจ้า นาย/นาง/นางสาว     (เจ้าของข้อมูลส่วนบุคคล) ตกลงยินยอมให้ 
สภำกำชำดไทย (………………………..หน่วยงาน...........................) ประมวลผลข้อมูลส่วนบุคคลของข้าพเจ้าเพื่อ
วัตถุประสงค์ตามที่ข้าพเจ้าได้ท าเครื่องหมาย  ไว้ในช่อง “ยินยอม” 

 วัตถุประสงค์หลัก รำยละเอียดวัตถุประสงค์ ยินยอม 
1.  เพ่ือด าเนินการอย่างถูกต้อง

และปลอดภัย และการให้
ค าแนะน าเกี่ยวกับการ
บริจาคของท่าน 

เก็บรวบรวม ใช้ และเปิดเผยชื่อ นามสกุล ที่อยู่  หมายเลข
โทรศัพท์ เพศ อายุ วัน/เดือน/ปีเกิด อีเมล ข้อมูลสุขภาพ หมู่
โลหิต ประวัติการเจ็บป่วยและประวัติการรักษาพยาบาลของท่าน 
เพ่ือความถูกต้องและปลอดภัยในการด าเนินการบริจาคของท่าน 

 

2.  เพ่ือการค้นคว้า วิจัย 
ทดลอง และพัฒนา
ผลิตภัณฑ์ทางการ แพทย์
การรักษา พยาบาล หรือ
การให้บริการของ
สภากาชาดไทย 

เก็บรวบรวม ใช้ และเปิดเผยชื่อ นามสกุล ที่อยู่  หมายเลข
โทรศัพท์ เพศ อายุ วัน/เดือน/ปีเกิด อีเมล ข้อมูลสุขภาพ หมู่
โลหิต ประวัติการเจ็บป่วยและประวัติการรักษาพยาบาลของท่าน 
เพ่ือการวิจัยและพัฒนาผลิตภัณฑ์ทางการแพทย์และการ
ให้บริการของสภากาชาดไทย 

 

3.  เ พ่ือติดต่อและแจ้ งข่ าว
ประชา สัมพันธ์กิจกรรม
ของสภา กาชาดไทยให้กับ
ท่าน 

เก็บ รวบรวม ใช้ และเปิดเผย ชื่อ นามสกุล ที่อยู่ หมายเลข
โทรศัพท์ เพศ อายุ วัน/เดือน/ปีเกิด อีเมล เพ่ือติดต่อและแจ้ง
ข่าวประชาสัมพันธ์กิจกรรมของสภากาชาดไทยให้กับท่านทราบ 
เช่น การรับบริจาค การระดมทุน กิจกรรมเพ่ือการกุศล หรือ
กิจกรรมอ่ืน ๆ ของสภากาชาดไทย ซึ่งรวมไปถึงการเลือกน าเสนอ
สื่อ กิจกรรม และบริการต่าง ๆ ของสภากาชาดไทยเพ่ือให้
สอดคล้องกับความต้องการและความสนใจของท่าน 

 

4.  โปรดระบุวัตถุประสงค์อ่ืนๆ 
(ถ้ามี) 

……………………………………………………………………………… 
……………………………………………………………………………… 
……………………………………………………………………………… 
……………………………………………………………………………… 
……………………………………………………………………………… 

 

5.  ให้ความยินยอมตามข้อ 1 – ข้อ 4 ข้างต้นทุกข้อ  
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ข้าพเจ้าได้อ่านและเข้าใจถึงการใช้ข้อมูลส่วนบุคคลของข้าพเจ้าตามที่ระบุไว้ในหนังสือยินยอมฉบับนี้ 
และได้ลงนามด้วยความสมัครใจ โดยทราบถึงสิทธิในการให้หรือปฏิเสธที่จะให้ความยินยอม รวมถึงสิทธิในการ
เพิกถอนภายหลัง  ทั้งนี้ข้าพเจ้าตกลงให้ส าเนา ภาพถ่าย หรือการบันทึกในรูปแบบใด ๆ มีผลเป็นหลักฐาน
ยืนยันถึงการให้ความยินยอมของข้าพเจ้าเช่นเดียวกัน (กรณีเจ้าของข้อมูลเป็นผู้เยาว์ ให้ทั้งผู้เยาว์และผู้ปกครองลง

นามในหนังสือยินยอมนี้) 
 

    ลงชื่อ       เจ้ำของข้อมลูส่วนบุคคล/ผู้ใช้อ ำนำจ
ปกครอง 
                    (                                             )   
   วันที่       

 


