
 

 

บันทึกการตรวจสอบสถานที่ขายอาหารสัตว์ควบคุมเฉพาะ (รายใหม่) 

ตรวจสอบวันที่................เดือน.............................พ.ศ................... 

1.  ชื่อผู้ขออนุญาต.........................………………....…………………….........………………………………….................……………………..                                                                                                                                                                                                                     

สถานทีข่ายอาหารสัตว์ควบคุมเฉพาะ   

ตั้งอยู่เลขที่...........................ซอย..............................................ถนน................................................หมู่ที่ ...........................

ตำบล/แขวง..............................อำเภอ/เขต.....................................จังหวัด................................โทรศัพท์..... ........................ 

สถานทีเ่ก็บอาหารสตัวค์วบคมุเฉพาะ (เฉพาะกรณีสถานทีเ่ก็บแยกต่างจากสถานทีข่าย) 

ตั้งอยู่เลขที่...........................ซอย..............................................ถนน................................................หมู่ที่ ...........................

ตำบล/แขวง..............................อำเภอ/เขต.....................................จังหวัด................................โทรศัพท์..... ........................ 

ชื่อผู้ดำเนินกิจการ.......................................................................................อายุ............... .....ปี สัญชาติ...............................

ประเภทและชนิดทีป่ระสงค์จะขาย 

วัตถุดิบ ชนิด............................................................................................................................. ..........................................                                                                                                                     

วัตถุที่ผสมแล้ว ชนิด     อาหารสัตว์ผสมสำเร็จรูป   หัวอาหารสัตว์   สารผสมล่วงหน้า(พรีมิกซ์)  

อาหารเสริมสำหรับสัตว์ ชนิด   เสริมโปรตีน   เสรมิไขมัน   เสริมแร่ธาตุ   เสริมวิตามิน 

ผลิตภัณฑ์นมสำหรับสัตว์ ชนิด ............................................................................................................................. .............                                                              

อาหารสัตว์เลี้ยง ชนิด   อาหารขบเคี้ยว/อาหารว่างสำหรับสัตว์เลี้ยง   อาหารสัตว์เลี้ยงที่มีโภชนาการครบถ้วน 

                   อาหารประกอบการรักษาโรคสำหรับสัตว์เลี้ยง 

2.  เนื้อท่ีสถานที่ขายรวมทั้งหมด......................................เนือ้ที่สถานที่เก็บรวมทั้งหมด............................................ 

3.  ผู้ปฏิบัติงานที่เก่ียวข้อง 
ระดับผู้บริหาร.......................คน นักวิชาการสัตวบาล.......................คน นายสัตวแพทย์.......................คน 
พนักงานหรือคนงาน..........................คน    อ่ืนๆ................................................คน รวมทั้งหมด.........................คน 
4. ลักษณะของสถานที่ขายและเก็บอาหารสัตว์ควบคุมเฉพาะ 
4.1 อาคาร 
  ใช้ประกอบกิจการขายและเกบ็อาหารสตัว์อย่างเดียว  
  ใช้ประกอบกิจการร่วมกับอยา่งอื่น ระบุ................................................................................................................................
  อื่นๆ (ระบุ)............................................................ 

- บริเวณรอบสถานที่ขายและเก็บอาหารสัตว์ควบคุมเฉพาะ  เป็นพื้นที่ว่างโล่ง  มีสิ่งปลูกสร้าง 

พิกัดที่ตั้ง................................................................................................................................................................... 
- ลักษณะสถานที่   เป็นอาคาร...................ชั้น...............คูหา  เป็นห้องแถว..................ช้ัน..................คูหา                                     

 เป็นบ้านเดี่ยวหรือทาวน์เฮ้าสส์ูง..............ช้ัน  อื่นๆ............................................................ 
 

แบบขายรายใหม่ 



 

 
โครงสร้างอาคาร   ไม ้  เหล็ก    คอนกรีต    อื่นๆ (ระบุ)................................................................. 

ฝาผนังอาคาร ทำด้วย  เมทัลชีท  คอนกรีต    โฟม  อื่นๆ (ระบุ)................................................................. 
หลังคาอาคาร ทำด้วย  เมทลัชีท  กระเบือ้งลอน    สังกะสี    อื่นๆ......................................................... 
พ้ืนอาคาร ทำด้วย  คอนกรีต  กระเบื้อง    อิพ็อกซี่    พีย ู อื่นๆ.................................................. 
ประตูเข้าออกอาคารทั้งหมดมี..............................ประตู ทำด้วย.............................................................................. 

5. การระบายอากาศในอาคาร (สำหรับเจ้าหน้าที่)  
 ไม่เพียงพอ  

 เพียงพอโดย    เครื่องระบายอากาศ    ธรรมชาติ 
- การแบ่งสัดส่วนของอาคาร (สำนักงานและสถานที่เก็บอาหารสัตว์) 
 แบ่งแยกเป็นสัดส่วนแยกอาคาร  แบ่งแยกเป็นสัดส่วนในอาคารเดียวกัน  ไม่มีแบ่งแยกเป็นสัดส่วน 

- ความสะอาดของอาคารทั่วไป  ด ี   ไม่ดี (สำหรับเจ้าหน้าที่) 

6. ลักษณะเก็บอาหารสัตว์(สำหรับเจ้าหน้าที่) 
- ลักษณะการเก็บ   ไซโล     พื้นคอนกรีต    พื้นดิน   ใส่ถุงหรือกระสอบวางกับพ้ืน  

 ใส่ถุงหรือกระสอบวางซ้อนกันบนช้ันวาง 
 ใส่ถุงหรือกระสอบวางซ้อนกันบนวัสดุปูรองพื้น 

                                                 ใส่ถุงหรือกระสอบวางซ้อนกันบนวัสดุยกพื้น เช่น พาเรท      
                                      อื่นๆ (ระบุ)..................................................... 

- วิธีการเก็บ   แบ่งแยกชนิดเป็นสัดส่วน   แบ่งแยกชนิดแต่ไม่เป็นสัดส่วน 

- ความสะอาดทั่วไปของสถานที่เก็บ   ด ี   ไม่ดี  

7.  การทำความสะอาดสถานที่เก็บอาหารสัตว์ควบคุมเฉพาะ   ม ีทุก..........................วัน/ครัง้  ไม่ม ี

8. ในการนำตรวจครั้งนี้มี.............................................................................ตำแหน่ง.................... ............................... 
เลขที่บัตรประชาชน.....................................................................เป็นผู้นำตรวจ  



 

 

        
 
 

กรณีสถานที่ขายและสถานที่เก็บอาหารสัตว์ควบคุมเฉพาะ ตั้งอยู่ที่เดียวกัน 

ข้อ รายการ 
เกณฑ์ 

หมายเหตุ 
ผ่าน ไม่ผ่าน 

สถานทีข่ายอาหารสัตว์ควบคุมเฉพาะ 

1. เป็นอาคารที่มั่นคง แข็งแรง สามารถป้องกันน้ำฝนได ้    
2. มีแสงสว่างและการระบายอากาศเพียงพอ    

3. 
บริเวณภายนอกและภายในอาคารสถานที่ขายอาหารสัตว์ควบคุม
เฉพาะต้องสะอาด เป็นระเบียบเรียบร้อย และไม่เป็นแหล่ง ที่อยู่
อาศัยของสัตว์พาหะนําโรค 

   

พื้นที่ส่วนที่ใช้เป็นสถานที่เก็บอาหารสัตว์ควบคุมเฉพาะ 
4. พ้ืนทำด้วยวัสดุที่แข็งแรง เรียบ ทำความสะอาดง่ายและไม่เปียกชื้น    

5. 

มีพื ้นที ่สำหรับการเก็บอาหารสัตว์ควบคุมเฉพาะที ่เหมาะสม 
เพียงพอ ถูกสุขลักษณะ และป้องกันไม่ให้แสดงแดดสัมผัสกับ
อาหารสัตวืควบคุมเฉพาะโดยตรง โดยจัดให้มีการแยกเก็บอาหาร
สัตว์ควบคุมเฉพาะเป็นสัดส่วนต่างหากจากสิ่งที่อาจทำให้อาหาร
สัตว์ควบคุมเฉพาะเสื่อมคุณภาพ 

   

กรณีสถานที่เก็บอาหารสัตว์ควบคุมเฉพาะ แยกต่างหากจากสถานที่ขาย 

สถานที่เก็บอาหารสัตว์ควบคุมเฉพาะ (กรณีแยกต่างจากจากสถานที่ขาย) 

1. เป็นอาคารที่มั่นคง แข็งแรง สามารถป้องกันน้ำฝนได ้    
2. มีแสงสว่างและการระบายอากาศเพียงพอ    

3. 
บริเวณภายนอกและภายในอาคารสถานที่ เก็บอาหารสัตว์ควบคุม
เฉพาะต้องสะอาด เป็นระเบียบเรียบร้อย และไม่เป็นแหล่ง ที่อยู่
อาศัยของสัตว์พาหะนําโรค 

   

4. พ้ืนทำด้วยวัสดุที่แข็งแรง เรียบ ทำความสะอาดง่ายและไม่เปียกชื้น    

5. 

มีพื ้นที ่สำหรับการเก็บอาหารสัตว์ควบคุมเฉพาะที ่เหมาะสม 
เพียงพอ ถูกสุขลักษณะ และป้องกันไม่ให้แสดงแดดสัมผัสกับ
อาหารสัตวืควบคุมเฉพาะโดยตรง โดยจัดให้มีการแยกเก็บอาหาร
สัตว์ควบคุมเฉพาะเป็นสัดส่วนต่างหากจากสิ่งที่อาจทำให้อาหาร
สัตว์ควบคุมเฉพาะเสื่อมคุณภาพ 

   

6. 
มีการป้องกันมิให้บุคคลภายนอกและสัตว์เข้าไปภายในพ้ืนที่                    
ที่จัดไว้สําหรับการเก็บอาหารสัตว์ควบคุมเฉพาะ(ตามข้อ 5) 

   



 

 
หมายเหตุ 
......................................................................................................................................................................................................................
......................................................................................................................................................................................................................
......................................................................................................................................................................................................................
......................................................................................................................................................................................................................
......................................................................................................................................................................................................................
......................................................................................................................................................................................................................
......................................................................................................................................................................................................................
......................................................................................................................................................................................................................
...................................................................................................................................................................................................................... 
 
 
 
ลงช่ือ..................................................................                                 ลงช่ือ....................................................... 
      (............................................................)                                          (.........................................................) 
ตำแหน่ง...........................................................พนักงานเจ้าหน้าที่       ตำแหน่ง........................................................พนักงานเจ้าหนา้ที ่
 
    
ลงช่ือ..................................................................                                 ลงช่ือ....................................................... 
       (..........................................................)                                           (.......................................................) 
ตำแหน่ง..........................................................พนักงานเจ้าหน้าที่        ตำแหน่ง........................................................พนักงานเจ้าหนา้ที ่

 


