
                                          Request Form 

CR Data Recovery, 238/48 อาคาร ศรีวรา 2 ชั้น 5 ห้อง 48 ซอย นาทอง 3 ถนน รัชดาภิเษก แขวง ดินแดง เขต ดินแดง กทม. 10400 

วันท่ี............เดือน.............ปี.............ท่ีรับงาน 

รายละเอียดผู้ใช้บริการ 

ชื่อผูส่้ง:............................................................................................................................เบอรต์ิดต่อ:............................................................................................. 

ชื่อ/บริษัทส ำหรบัใชอ้อกบิล: ............................................................................................................................................................................................................ 

ท่ีอยู่ท่ีใชส้ ำหรบัออกบิล: .................................................................................................................................................................................................................. 

แขวง: ........................................................... เขต: ...................................................... จังหวดั: ................................................ รหสัไปรษณีย:์ .............................. 

โทรศพัท:์ ...................................................... มือถือ: ................................................... อีเมลล:์ ..................................................................................................... 

รำยละเอียดอุปกรณ ์ส ำหรบัเจ้ำหนำ้ท่ี 

ยี่หอ้: ............................................................ รุ่น: ................................................................ s/n: ....................................................... ควำมจุ: ............................ 

 Harddisk ขนำด:  1.8   2.5   3.5  ประเภท:  ATA   SATA    SCSI    SAS    USB 

 RAID SYSTEM ประเภท:............     External Hard Drive    Handy Drive    Memory Card 

 OS: ……………………………………………………………… File System: ……………………………………………………. 

ความเสียหายของอุปกรณ ์ ข้อมูลท่ีต้องการ อุปกรณอ์ื่นๆท่ีน ามาด้วย 
  ไม่ม ี
  ม ีระบุ..... 

 

เง่ือนไข 

1. ทำงศูนย ์CR Data Recovery รบัรองควำมปลอดภัยขอ้มูลของลูกคำ้ 

2. ทำงศูนยจ์ะท ำกำรเสนอรำค่ำบริกำรกูข้อ้มูลใหลู้กคำ้ก่อนด ำเนินกำรกูข้อ้มูล 

3. กรณีประสงคกู์ข้อ้มูลเร่งด่วน ทำงศูนยจ์ะคิดค่ำบริกำรเพ่ิมจำกอัตรำปกติอีก 20 % 

4. ทำงศูนยจ์ะเก็บขอ้มูลไวอ้ีก 7 วัน นบัจำกวันที่ลูกคำ้รบัขอ้มูลกลบัไป ซึ่งลูกคำ้สำมำรถกลบัมำส ำรองขอ้มูลไดภ้ำยในเวลำที่ก ำหนดโดยไม่มีค่ำใชจ้ำ่ยเพ่ิมเติม 

5. หำกลูกคำ้ไม่ติดต่อกลบัเพ่ือรบัขอ้มูลและอุปกรณคื์นภำยใน 30 วัน นบัจำกวนัที่แจง้ผลกำรกูข้อ้มูล ทำงศูนยจ์ะท ำลำยขอ้มูลและอปุกรณท์ัง้หมดของลูกคำ้ 

6. ในระหว่ำงขัน้ตอนกำรกูข้อ้มูล อุปกรณท์ีน่ ำมำรบับริกำรอำจไดร้บัควำมเสียหำย เนื่องจำกอุปกรณน์ัน้มสีภำพที่ไม่สมบูรณอ์ยู่แลว้ และลูกคำ้ยินยอมในกำรเปิดฝำครอบ

อุปกรณเ์พ่ือท ำกำรกูข้อ้มูล ซึ่งจะท ำใหก้ำรรบัประกันจำกทำงบรษิัทผูผ้ลิตสิน้สุดลง ทำงศูนยไ์ม่สำมำรถรบัผิดชอบในกรณีนีไ้ด้ 

7. ในกำรตรวจสอบและรบัอุปกรณ ์ลูกคำ้จะตอ้งสำมำรถแสดงควำมเป็นเจำ้ของได ้( ทำงศูนยไ์ม่สำมำรถคืนอุปกรณใ์หไ้ดใ้นกรณทีี่ลูกคำ้ไม่มีใบรบัแจง้คืนอุปกรณ ์หรือหลกัฐำน

ยืนยันบุคคลของลูกคำ้ในกำรแสดงควำมเป็นเจำ้ของ ) 

 

ข้าพเจ้ารับทราบเงื่อนไข และข้อตกลงตา่งๆท่ีทางศูนย์ได้แจ้งไว้ในเอกสารฉบับนี ้โดยยอมรับเงื่อนไขและข้อตกลงทัง้หมด 

ลลูกค้า ลงชื่อ   .................................................................... 

                    (....................................................................)                                                         วันท่ี 



ชื่อ...........................................................................................................เบอรโ์ทรติดต่อ.......................................................... 

Case No:…………………………………………………… 

 

แบบสอบถามข้อมลูส าหรับฮารด์ดสิท่ีส่งกู้ข้อมูล 
เพื่อโอกาสส าเร็จและประโยชนต์่อกระบวนการกู้ขอ้มูลกรุณากรอกข้อมูลตามดา้นล่าง 
 

1. อาการเสียของฮารด์ดิสเป็นอย่างไร 
............................................................................................................................. ........................................................................
........................................................................................................................................................................................ .............
...................................................................................................................... ............................................................................... 

2. ฮารด์ดิสท่ีส่งให้ทาง CR Data Recovery ได้ผ่านการกู้ข้อมูลจากท่ีอ่ืนหรือได้แก้ไขด้วยตนเองมาก่อนหรือไม่ หรือถ้าผ่านการ
กู้ข้อมูลมาแล้ว สามารถกู้ข้อมูลได้หรือไม่ 
 
(  )  ไม่ได้ผ่านการกู้ข้อมูลมาก่อน  (  )  ท าการกู้ข้อมูลมาก่อนแล้ว ได้ข้อมูลประมาณ___________% 

3. ฮารด์ดิสใช้งานอยู่ในเคร่ืองอะไร (e.g. Computer, External Drive, Server) 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………... 

4. ฮารด์ดิสใช้งานกับ OS อะไร ( e.g. Window, Mac, Linux) 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………... 

5. ฮารด์ดิสถูกแบ่งไว้กี่พารทิ์ช่ัน (ท าการแบ่งไว้กี่ไดร)์ ข้อมูลส าคัญเก็บไว้ในไดรไ์หน เช่น Drive C, D, E 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………... 

6. ข้อมูลท่ีส าคัญ เช่น ช่ือโพรเดอรห์รือช่ือไฟล ์เพ่ือเป็นการยืนยันความเป็นเจ้าของข้อมูล และทางศูนยจ์ะท าพยายามดึง

ข้อมูลท่ีส าคัญก่อน (ระบุตัวอย่างช่ือ 2-3 โฟลเดอรห์รือช่ือไฟลส์ าคัญ) 

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

7. ไฟลส์ าคัญส่วนใหญ่ท่ีต้องการเป็นไฟลป์ระเภทอะไร (e.g. jpg, doc, xls, mp4) หรือข้อมูลเฉพาะทางเช่น โปรแกรมบัญชี, 

ฐานข้อมูล หรือเคร่ืองจักร 

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

8. ฮารด์ดิสมีการล๊อค หรือเข้ารหัสข้อมูลไว้หรือไม่ (e.g. Bitlocker, Lock Password) หากมีการเข้ารหัส ท่านรู้รหัสผ่านหรือไม่ 

(  )  ไม่ได้ท าการเข้ารหัส  (  )  เข้ารหัสและรู้รหัสผ่าน (  )  เข้ารหัสแต่ไม่ทราบรหัสผ่าน 

9. ในกรณีท่ีตัวอุปกรณมี์ความเสียหายมาก บางคร้ังข้อมูลอาจจะไม่สามารถกู้กลับมาได้ 100% ท่านยังสนใจรับข้อมูลหรือไม่ 

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

 



ท่ีอยู่ส าหรับส าหรับจัดส่งทางไปรษณยี ์สามารถตัดและตดิบนซองหรือกล่องพสัด ุ

 

กรุณาส่ง 

CR Data Recovery, 238/48 อาคารศรีวรา 2 ซอย นาทอง 3  

ถนน รัชดาภิเษก แขวง ดินแดง เขต ดินแดง  

กรุงเทพมหานคร  10400 

โทร: 093-093-5553 

 


