
 

 

ที่ ......./…….             ……………….(ชื่อหน่วยงาน).............. 
              ..................(ที่อยู่หน่วยงาน)............ 
              ..................(เบอร์โทรศัพท)์............. 

      วันที่..........เดือน...............พ.ศ........... 

เรื่อง  ขอเข้าตรวจดูข้อมูลข่าวสารส่วนบุคคล 

เรียน  ผู้บังคับการกองทะเบียนประวัติอาชญากร 

ด้วย.........................…………….(ชื่อหน่วยงาน).................................... มีความประสงค์ขอให้ 
กองทะเบียนประวัติอาชญากร สำนักงานตำรวจแห่งชาติดำเนินการเข้าตรวจดูข้อมูลข่าวสารส่วนบุคคล โดย
การพิมพ์ลายนิ้วมือแก่.................(ชื่อเต็ม เป็นภาษาอังกฤษ ใช้ตัวพิมพ์ใหญ่)...................สัญชาติ....................
เช ื ้อชาติ............................... ....หนังส ือเดินทางประเทศ................ ..........เลขที ่หนังส ือเดินทาง
.............................................เพ่ือนำมาประกอบการเข้าทำงานในตำแหน่ง......................................................  

จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณาอนุเคราะห์พิมพ์ลายนิ้วมือดังกล่าว และกรุณาแจ้งผลการเข้า
ตรวจดูข้อมูลข่าวสารส่วนบุคคลให้.................................................ทราบด้วย จกัขอบคุณยิ่ง 

 

ขอแสดงความนับถือ 
    ลงชื่อ 

 
 

(                             ) 
ผู้มีอำนาจลงนาม 

 
 
 
..........(ชื่อหน่วยงาน).......... 
โทร....................................   
โทรสาร.............................   

# ให้ผู้ขอเข้าตรวจดูข้อมูลข่าวสารส่วนบุคคลเดินทางมาด้วย
ตนเองและทำการจองคิวออนไลน์เพื ่อเข้าใช้บริการศูนย์
ตรวจสอบประวัติบุคคล พร้อมเตรียมเอกสารดังต่อไปนี้ 

- หนังสือนำส่งตามตัวอย่างข้างต้นนี้ 
- หนังสือเดินทางตัวจริง 
- สำเนาหนังสือเดินทาง 1 แผ่น พร้อมรับรองสำเนา 
- ติดต่อสอบถาม โทร. 02-205-2201 

หมายเหตุ จองคิวออนไลน์ได้ท่ี www.crdqonline.com 


