คำขอลงทะเบียนเข้าใช้งานระบบการยื่นคำขอเกี่ยวกับวัตถุอันตรายทางอิเล็กทรอนิกส์
เขียนที่……………………………………………..

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


ข้าพเจ้า นาย/นาง/นางสาว………………………………………………….อายุ…………………ปี สัญชาติ……..…………..
ชื่อ-สกุล อังกฤษ  Mr./Mrs./Miss………………………………………………………….…………………………………………………….
บัตรประชาชนเลขที่………………………………………………………….ออกให้ ณ…………………………………………….……………
ใบสำคัญประจำตัวคนต่างด้าวเลขที่………………………………………………ออกให้ ณ………………………………….……………
ปัจจุบันอยู่บ้านเลขที่……………….หมู่ที่………..อาคาร/หมู่บ้าน…………………………………………………………….…………….
ซอย………………………………………………………………….ถนน…………………………………………………………….…….…………..
ตำบล/แขวง………………………………………………………….อำเภอ/เขต………………………………………………….……………….

จังหวัด……………………………………………..โทรศัพท์……………………………………………e mail…………………………………..


เป็น 
    ผู้มีอำนาจลงนาม

ผู้ดำเนินกิจการ
ของ


บุคคลธรรมดา
ในนาม………………………………………………………………………………………………..


นิติบุคคล
ในนาม………………………………………………………………………………………………..


อื่นๆ

ในนาม………………………………………………………………………………………………..

ชื่อภาษาอังกฤษ…………………………………………..…………………………………………..……………………………….
ทะเบียนการค้า/ทะเบียนพาณิชย์ เลขที่…………………………………………ออกให้ ณ………………………………….……………
เลขประจำตัวผู้เสียภาษีอากร (ผู้ขออนุญาต หรือนิติบุคคล) ……..…………………………………………..………………..………
โดยมี…………………………………………..…………………………………………..……………………………………เป็นผู้ดำเนินกิจการ
สำนักงานเลขที่…………………หมู่ที่……………อาคาร/หมู่บ้าน………………………………..……………………………………………

ซอย………………………………………………………………….ถนน…………………………………………………………….…….…………..

ตำบล/แขวง………………………………………………………….อำเภอ/เขต………………………………………………….……………....
จังหวัด……………………………รหัสไปรษณีย์………………….…โทรศัพท์………………………………โทรสาร............................
e-mail………………………………………………………………………………………………………………………………………………..……

มีความประสงค์จะขอรหัสผ่าน (Username, Password) เพื่อใช้งานระบบการยื่นคำขอเกี่ยวกับวัตถุอันตรายทางอิเล็กทรอนิกส์ โดยขอรับรหัสผ่านทาง
     จดหมายปิดผนึก
  e mail        รับด้วยตนเอง


พร้อมทั้งนี้ ข้าพเจ้าได้ส่งมอบหลักฐานต่างๆ มาด้วย คือ (เขียนเครื่องหมาย √ ในช่อง     )
(1) สำเนาหนังสือรับรองของสำนักงานทะเบียนหุ้นส่วนบริษัทแสดงผู้มีอำนาจทำการแทนนิติบุคคล หรือสำเนาใบทะเบียนการค้าหรือพาณิชย์
(2) สำเนาบัตรประจำตัวประชาชน/ใบสำคัญประจำตัวคนต่างด้าว ของผู้ดำเนินกิจการหรือผู้มีอำนาจลงนาม
(3) สำเนาประจำตัวผู้เสียภาษีอากร  ผู้ขออนุญาต/นิติบุคคล
(4) หนังสือมอบอำนาจ ในกรณีที่มีการมอบอำนาจให้ผู้อื่นกระทำแทน พร้อมเอกสารแสดงตน
ลงลายมือชื่อ………………………………………………………..ผู้ขอ
(………………………………………………………….....)
ประทับตราบริษัท/ห้าง/ร้าน (ถ้ามี) /
 (Username/Password เจ้าหน้าที่เป็นผู้กำหนดให้)
หนังสือมอบอํานาจและขอรหัสผ่าน (Username, Password) สำหรับการทำธุรกรรมตามพระราชบัญญัติ
วัตถุอันตราย พ.ศ. ๒๕๓๕ แก้ไขเพิ่มเติมโดยพระราชบัญญัติวัตถุอันตราย (ฉบับที่ ๓) พ.ศ. ๒๕๕๑
วันที่……………...เดือน…………………………...พ.ศ………………….


ข้าพเจ้า บริษัท/ห้าง/ร้าน…………………………………………………………………………………………………………….…โดยมี นาย/นาง/นางสาว……………………………………………………………………………………….เป็นผู้มีอำนาจลงนามแทน
บริษัท/ห้าง/ร้าน………………………………………………………………………………………………………………………………......….มีความประสงค์ขอรหัสผ่าน (Username, Password) เพื่อเข้าใช้งานระบบการยื่นคำขอเกี่ยวกับวัตถุอันตรายทางอิเล็กทรอนิกส์ และข้าพเจ้าขอมอบอำนาจให้ นาย/นาง/นางสาว……………………………………………………………..……
ชื่อ-สกุล อังกฤษ  Mr./Mrs./Miss………………………………………………………….…………………………………………………….

ผู้ถือบัตรประชาชนเลขที่……………………………………………………ออกให้ ณ อำเภอ/เขต………………………….…………….
จังหวัด………………………………….รหัสไปรษณีย์………………………..โทรศัพท์………………………….…..……………………...
e mail……………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
เปนผูมีสิทธิ์ในการขอรหัสผ่าน (Username, Password)  และเป็นผู้ดำเนินการเกี่ยวกับการยื่นคำขอเกี่ยวกับวัตถุอันตรายทางอิเล็กทรอนิกส์ ตามพระราชบัญญัติวัตถุอันตราย พ.ศ. ๒๕๓๕ แก้ไขเพิ่มเติมโดยพระราชบัญญัติวัตถุอันตราย (ฉบับที่ ๓) พ.ศ. ๒๕๕๑ แทนขาพเจาจนเสร็จการ และเพื่อเปนหลักฐานขาพเจาไดลงลายมือชื่อของข้าพเจ้าต่อหน้าพยานแล้ว 
การใดที่นาย/นาง/นางสาว………………………………………………………………………………………ได้กระทำไปตามขอบเขตแห่งหนังสือมอบอำนาจฉบับนี้ ขาพเจาขอรับผิดชอบเสมือนหนึ่งขาพเจาเป็นผู้กระทำเอง 
ลงชื่อ……………………………………………………………………….ผู้มอบอำนาจ
      (………………………………………………………………………)
ลงชื่อ……………………………………………………………………….ผู้มอบอำนาจ
      (………………………………………………………………………)
    ลงชื่อ……………………………………………………………………ผู้รับมอบอำนาจ
      (………………………………………………………………………)
ลงชื่อ……………………………………………………………………….พยาน
      (………………………………………………………………………)

ลงชื่อ……………………………………………………………………….พยาน
      (………………………………………………………………………)

















































































