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สําหรับพนักงานเจาหนาท่ีกรอก 
เลขท่ีรับ.............................................. 
วันท่ี………………...........................
เจาหนาท่ีผูรับ..................................... คําขอตออายุใบอนุญาต 

 

      วันท่ี..................เดือน...........................พ.ศ. .............. 

 ขาพเจา........................................................................อายุ......................ป  สัญชาติ.............................. 

(บุคคลธรรมดา/นิติบุคคล)  เลขบัตรประจําตัวประชาชน.................................................................................... 

สถานท่ีติดตอ ตั้งอยูเลขท่ี.......................หมูท่ี................ตรอก/ซอย....................................ถนน........................
ตําบล/แขวง...............................................อําเภอ/เขต........................................จังหวดั......................................
รหัสไปรษณีย.......................โทรศัพทบาน.....................โทรศัพทเคล่ือนท่ี........................โทรสาร................... 

สถานท่ีผลิตวัตถุอันตรายช่ือ................................................................................................................................ 

ตั้งอยูเลขท่ี..............................หมูท่ี...............................ตรอก/ซอย.........................................ถนน....................
ตําบล/แขวง...............................................อําเภอ/เขต................................จังหวดั..............................................
รหัสไปรษณีย.......................โทรศัพทบาน.....................โทรศัพทเคล่ือนท่ี........................โทรสาร...................
ผูควบคุมรานช่ือ........................................................ผานการอบรมระหวางวนัท่ี................................................ 

เลขบัตรประจําตัวผูควบคุมราน..................................................................(ตามใบประกาศผูผานการฝกอบรมฯของกรมวิชาการเกษตร) 

ผูไดรับใบอนญุาต   ผลิตวัตถุอันตราย    สงออกวัตถุอันตราย 

     นําเขาวตัถุอันตราย    มีไวในครอบครองซ่ึงวัตถุอันตราย 

มีความประสงคขอตออายุใบอนุญาต มีไวในครอบครองซ่ึงวัตถุอันตราย ใบอนุญาตเลขท่ี................................ 

                                   หมดอายุวันท่ี........................................................................................... 

พรอมกันนี้ขาพเจาไดสง   ใบอนุญาต 

 หลักฐาน/สําเนาหลักฐานแสดงการชําระคาธรรมเนียมรายป 

 อ่ืน ๆ ระบุ
.......................................................................................................................... 

 

มาเพื่อประกอบการพิจารณา 

 

     (ลายมือช่ือ)..............................................................ผูขออนุญาต 

      (.....................................................................) 


