
ประกาศกระทรวงเกษตรและสหกรณ์ 
เรื่อง  ก าหนดแบบค าขออนญุาตขายอาหารสตัว์ควบคุมเฉพาะ  แบบค าขอต่ออายุ 

ใบอนุญาตขายอาหารสตัวค์วบคมุเฉพาะ  แบบค าขอใบแทนใบอนุญาตขายอาหารสตัว์ควบคุมเฉพาะ 
และแบบใบอนญุาตขายอาหารสตัวค์วบคุมเฉพาะ 

พ.ศ.  ๒๕๖๑ 
 
 

อาศัยอ านาจตามความในข้อ  ๘  แห่งกฎกระทรวงการขออนุญาตและการออกใบอนุญาต 
ขายอาหารสัตว์ควบคุมเฉพาะ  พ.ศ.  ๒๕๖๑  รัฐมนตรีว่าการกระทรวงเกษตรและสหกรณ์ออกประกาศไว้  
ดังต่อไปนี้ 

ข้อ ๑ ประกาศนี้เรียกว่า  “ประกาศกระทรวงเกษตรและสหกรณ์  เรื่อง  ก าหนดแบบ 
ค าขออนุญาต  ขายอาหารสัตว์ควบคมุเฉพาะ  แบบค าขอต่ออายุใบอนุญาตขายอาหารสัตว์ควบคุมเฉพาะ  
แบบค าขอใบแทนใบอนุญาตขายอาหารสัตว์ควบคุมเฉพาะ  และแบบใบอนุญาตขายอาหารสัตว์ 
ควบคุมเฉพาะ  พ.ศ.  ๒๕๖๑” 

ข้อ ๒ ประกาศนี้ให้ใช้บังคับเมื่อพ้นก าหนดสิบห้าวันนับแต่วันถัดจากวันประกาศใน 
ราชกิจจานุเบกษาเป็นต้นไป 

ข้อ ๓ ค าขออนุญาตขายอาหารสัตว์ควบคุมเฉพาะ  ให้ใช ้ แบบ  ข.ส.  ๑  ท้ายประกาศนี้ 
ข้อ ๔ ค าขอต่ออายุใบอนุญาตขายอาหารสัตว์ควบคุมเฉพาะ  ให้ใช้  แบบ  ข.ส.  ๒   

ท้ายประกาศนี้ 
ข้อ ๕ ค าขอใบแทนใบอนุญาตขายอาหารสัตว์ควบคุมเฉพาะ  ให้ใช้  แบบ  ข.ส.  ๓   

ท้ายประกาศนี้ 
ข้อ ๖ ใบอนุญาตขายอาหารสัตว์ควบคุมเฉพาะ  ให้ใช ้ แบบ  บ.ข.ส.  ๑  ท้ายประกาศนี้ 
ข้อ ๗ บรรดาค าขอที่ได้ยื่นไว้ก่อนวันที่ประกาศนี้ใช้บังคับและยังอยู่ในระหว่างการพิจารณา

ของผู้อนุญาต  ให้ถือว่าเป็นค าขอตามประกาศนี้โดยอนุโลม  ในกรณีที่ค าขอดังกล่าวแตกต่างไปจากค าขอ
ตามประกาศนี้  ให้ผู้อนุญาตมีอ านาจสั่งให้แก้ไขเพ่ิมเติมได้ตามความจ าเป็นเพื่อให้เป็นไปตามประกาศนี้ 

ข้อ ๘ ใบอนุญาตขายอาหารสัตว์ที่ออกให้ก่อนวนัที่ประกาศนีใ้ช้บังคับให้ยังใช้ได้ตอ่ไปจนกวา่
จะสิ้นอายุ 

 
ประกาศ  ณ  วนัที่  19  ธนัวาคม  พ.ศ.  ๒๕๖๑ 

ลักษณ ์ วจนานวชั 
รัฐมนตรีช่วยว่าการกระทรวงเกษตรและสหกรณ์  ปฏิบตัิราชการแทน 

รัฐมนตรีว่าการกระทรวงเกษตรและสหกรณ์ 

้หนา   ๑๑

่เลม   ๑๓๖   ตอนพิเศษ   ๑๗    ง ราชกิจจานุเบกษา ๑๗   มกราคม   ๒๕๖๒



แบบ ข.ส. ๑ 
 
 

 
 

ค ำขออนุญำตขำยอำหำรสัตว์ควบคุมเฉพำะ 
 

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

๑. ข้าพเจ้า 
      ๑.๑ เป็นบุคคลธรรมดา ชื่อ.................................................................. ...........อายุ..................ป ี

สัญชาติ.......................บัตรประจ าตัวประชาชนหรือ บัตรอ่ืน (ระบ)ุ..........................เลขที่...................................
ออกให้ ณ อ าเภอ/เขต.........................................จังหวัด........................................อยู่บ้านเลขท่ี..........................
ตรอก/ซอย..........................ถนน.................................หมู่ที.่.................ต าบล/แขวง............................................
อ าเภอ/เขต........................................จังหวัด...................................................รหัสไปรษณีย์................................
โทรศัพท.์.............................................. 

      ๑.๒ เป็นนิติบุคคลชือ่.................................................................................................................
ประเภท...................................จดทะเบียนเมื่อ....................................เลขทะเบียน..............................................
มีส านักงานตั้งอยู่เลขที่.....................ตรอก/ซอย..................................ถนน.................................หมู่ที.่................
ต าบล/แขวง.....................................อ าเภอ/เขต.............................................จงัหวัด...........................................
รหัสไปรษณีย.์.........................โทรศัพท.์.........................................โดย................................................................
ผู้มีอ านาจลงชื่อแทนนิติบุคคลผู้ขออนุญาต อายุ…...............ปี สัญชาติ……....................บัตรประจ าตัวประชาชน
หรือบัตรอื่น (ระบุ)..........................เลขที.่..................................ออกให้ ณ อ าเภอ/เขต........................................
จังหวัด…….......................................อยู่บ้านเลขท่ี..........................ตรอก/ซอย......................................................
ถนน.................................................หมู่ที.่.......................ต าบล/แขวง.............................................................. .....
อ าเภอ/เขต.........................................จังหวัด.........................................รหัสไปรษณีย์..........................................
โทรศัพท.์.................................................. 

โดยมีผู้ด าเนินกิจการ ชื่อ....................................................................................อายุ.......................ป ี
สัญชาติ.................................บัตรประจ าตัวประชาชนหรือบัตรอื่น (ระบุ).............................................................
เลขที.่........................................ออกให้ ณ อ าเภอ/เขต...................................จังหวัด...........................................
อยู่บ้านเลขท่ี...................................ตรอก/ซอย..............................ถนน....................................หมู่ที.่...................
ต าบล/แขวง..........................................อ าเภอ/เขต..........................................จังหวัด.........................................
รหัสไปรษณีย.์.........................................โทรศัพท.์.................................................. 
 
 

เลขที่รับ..................................... 
วันที่........................................... 
ลงชื่อ..........................ผู้รับค ำขอ 



๒ 
 

๒. มีความประสงค์จะขอรับใบอนุญาตขายอาหารสัตว์ควบคุมเฉพาะ ประเภท 
      ๒.๑ ขายส่งและขายปลีก 
      ๒.๒ ขายปลีก 
    ส าหรับอาหารสัตว์ควบคุมเฉพาะดังต่อไปนี้ 
 (๑) ประเภท.............................................................................................................................. 
  ชนิด............................................................................................................................. ....... 
  ชนิด....................................................................................................................... ............. 
  ชนิด.............................................................................................................. ...................... 
 (๒) ประเภท.............................................................................................................................. 
  ชนิด...................................................... ....................................................................... ....... 
  ชนิด....................................................................................................................... ............. 
  ชนิด................................................................................................................... ................. 
 (๓) ประเภท.............................................................................................................................. 
  ชนิด...................................................... ....................................................................... ....... 
  ชนิด.................................................................................................................................... 
  ชนิด................................................................................................................... ................. 
 (๔) ประเภท.............................................................................................................................. 
  ชนิด...................................................... ....................................................................... ....... 
  ชนิด....................................................................................................................... ............. 
  ชนิด................................................................................................................... ................. 
 (๕) ประเภท.............................................................................................................................. 
  ชนิด...................................................... ....................................................................... ....... 
  ชนิด....................................................................................................................... ............. 
  ชนิด................................................................................................................. ................... 
โดยมีสถานที่ขายอาหารสัตว์ควบคุมเฉพาะ ชื่อ........................................................... ............................ 

อยู่เลขท่ี............................ตรอก/ซอย.................................ถนน.......................................หมู่ที.่........................... 
ต าบล/แขวง...........................................อ าเภอ/เขต........................................จังหวัด.......................................... 
รหัสไปรษณีย.์............................................โทรศัพท.์........................................... 
                    และมีสถานที่เก็บอาหารสัตว์ควบคุมเฉพาะ ชื่อ.......................................................................... 
อยู่เลขท่ี............................ตรอก/ซอย.................................ถนน.......................................หมู่ที่.................. .......... 
ต าบล/แขวง...........................................อ าเภอ/เขต........................................จังหวัด............ .............................. 
รหัสไปรษณีย์.............................................โทรศัพท์............................................  
 



๓ 
 
 ๓. พร้อมกับค าขอนี้ ข้าพเจ้าได้แนบเอกสารหลักฐานต่าง ๆ มาด้วยแล้ว คือ 
       ๓.๑ หนังสือแสดงว่าเป็นผู้ด าเนินกิจการของนิติบุคคลพร้อมหลักฐาน (กรณีนิติบุคคลเป็นผู้ขอ
อนุญาต) 
       ๓.๒ เอกสารสิทธิเกี่ยวกับสถานที่ขายอาหารสัตว์และสถานที่เก็บอาหารสัตว์ควบคุมเฉพาะ 
เช่น ส าเนาสัญญาเช่า หรือหนังสือยินยอมให้ใช้สถานที่ เป็นต้น 
       ๓.๓ แผนที่แสดงสถานที่ขายอาหารสัตว์และสถานที่เก็บอาหารสัตว์ควบคุมเฉพาะ 
       ๓.๔ หนังสือมอบอ านาจพร้อมหลักฐานการมอบอ านาจ (กรณีไม่ได้มาติดต่อด้วยตนเอง) 
       ๓.๕ เอกสารหลักฐานอื่น ๆ ได้แก่……………………………………………………………………….……….. 
..................................................................................................................... ......................................................... 
................................................................................. ..................................................................... ........................ 
............................................................................................................................. ................................................. 
 ข้ำพเจ้ำขอรับรองว่ำไม่มีลักษณะต้องห้ำมตำมมำตรำ ๒๐ ตำมพระรำชบัญญัติควบคุมคุณภำพ 
อำหำรสัตว์ พ.ศ. ๒๕๕๘ และจะปฏิบัติตำมกฎหมำยอื่นท่ีเกี่ยวข้องกับกำรขำยอำหำรสัตว์ควบคุมเฉพำะ 
 
 
 
 
 
 

(ลายมือชื่อ).............................................................................ผู้ขออนุญาต 
           (............................................................................) 

 
 
 
 
 

หมำยเหตุ (๑) ใส่เครื่องหมาย  ในช่อง  หน้าข้อความที่ต้องการ 
 (๒) กรณีนิติบุคคลเป็นผู้ขออนุญาต ต้องมีการจดทะเบียนเป็นนิติบุคคล ตามกฎหมายที่ก าหนด 
..............   พร้อมระบุวัตถุประสงค์ของบริษัทเก่ียวกับการขายอาหารสัตว์ 
 (๓) กรณีบุคคลธรรมดา มาติดต่อด้วยตนเอง ต้องน าบัตรประจ าตัวประชาชนมาแสดงต่อพนักงาน 
  เจ้าหน้าที่ 
 (๔) สถานที่เก็บอาหารสัตว์ควบคุมเฉพาะ  สามารถระบุได้มากกว่า ๑ แห่ง 

 



๔ 
 

ควำมเห็นเจ้ำหน้ำที่ 
................................................................................................................ .............................................................. 
............................................................................................................................. ................................................. 
 
 
 

(ลายมือชื่อ)................................................................... 
ต าแหน่ง........................................................................ 

 
 

ค ำสั่ง 
.................................................................................................................. ............................................................ 
................................................................................. ............................................................................................. 
 
 

(ลายมือชื่อ)................................................................... 
ต าแหน่ง........................................................................ 

 
 

หมำยเหตุของเจ้ำหน้ำที่ 

  ผู้ยื่นค าขอได้ช าระเงินค่าธรรมเนียมแล้วตามใบเสร็จรับเงิน เล่มที.่.................เลขที.่..................... 
ลงวันที่..................เดือน.......................................พ.ศ. ........................และตามค าร้องขอช าระเงินค่าธรรมเนียม 
ใบอนุญาตเลขท่ี..........................................................ลงวันที่...................เดือน.........................พ.ศ. ................... 
  ออกใบอนุญาตขายอาหารสัตว์ควบคุมเฉพาะให้แล้ว เล่มที.่....................ฉบับที.่....................... 
ลงวันที่.......................เดือน...........................................พ.ศ. .............................. 
 
 

(ลายมือชื่อ)................................................................... 
ต าแหน่ง........................................................................ 

 
 
 
 



แบบ ข.ส. ๒ 
 
 
 
 

ค ำขอต่ออำยุใบอนุญำตขำยอำหำรสัตวค์วบคุมเฉพำะ 
 

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

๑. ข้าพเจ้า 
      ๑.๑ เป็นบุคคลธรรมดา ชื่อ............................................................................ .อายุ..................ป ี

สัญชาติ.......................บัตรประจ าตัวประชาชนหรือ บัตรอ่ืน (ระบ)ุ..........................เลขที่...................................
ออกให้ ณ อ าเภอ/เขต.........................................จังหวัด........................................อยู่บ้านเลขท่ี..........................
ตรอก/ซอย..........................ถนน.................................หมู่ที.่.................ต าบล/แขวง............................................
อ าเภอ/เขต........................................จังหวัด...................................................รหัสไปรษณีย์................................
โทรศัพท.์.............................................. 

      ๑.๒ เป็นนิติบุคคลชือ่.................................................................................................................
ประเภท...................................จดทะเบียนเมื่อ....................................เลขทะเบียน..............................................
มีส านักงานตั้งอยู่เลขที่.....................ตรอก/ซอย..................................ถนน.................................หมู่ที.่................
ต าบล/แขวง.....................................อ าเภอ/เขต.............................................จังหวัด...........................................
รหัสไปรษณีย.์.........................โทรศัพท.์.........................................โดย................................................................
ผู้มีอ านาจลงชื่อแทนนิติบุคคลผู้ขออนุญาต อายุ…...............ปี สัญชาติ……....................บัตรประจ าตัวประชาชน
หรือบัตรอื่น (ระบุ)..........................เลขที.่..................................ออกให้ ณ อ าเภอ/เขต........................................
จังหวัด…….......................................อยู่บ้านเลขท่ี..........................ตรอก/ซอย......................................................
ถนน.................................................หมู่ที.่.......................ต าบล/แขวง...................................................................
อ าเภอ/เขต.........................................จังหวัด.........................................รหัสไปรษณีย์..........................................
โทรศัพท.์.................................................. 

โดยมีผู้ด าเนินกิจการ ชื่อ....................................................................................อายุ.......................ป ี
สัญชาติ.................................บัตรประจ าตัวประชาชนหรือบัตรอื่น (ระบุ).............................................................
เลขที.่........................................ออกให้ ณ อ าเภอ/เขต...................................จังหวัด...........................................
อยู่บ้านเลขท่ี...................................ตรอก/ซอย..............................ถนน....................................หมู่ที.่...................
ต าบล/แขวง..........................................อ าเภอ/เขต..........................................จังหวัด.........................................
รหัสไปรษณีย.์.........................................โทรศัพท.์.................................................. 
 

เลขที่รับ..................................... 
วันที่........................................... 
ลงชื่อ..........................ผู้รับค ำขอ 



๒ 
 

ได้รับใบอนุญาตขายอาหารสัตว์ควบคุมเฉพาะ เลขที่ใบอนุญาต.......................…….……………….........
ออกให้ ณ วันที่.................เดอืน..............................พ.ศ. ..................และใบอนุญาตจะสิ้นอายุ วันที่...................
เดือน..........................พ.ศ. ................มีสถานที่ขายอาหารสัตว์ควบคุมเฉพาะ ชื่อ..................................................
อยู่เลขท่ี..........................ตรอก/ซอย........................................ถนน.....................................หมู่ที.่........................
ต าบล/แขวง......................................อ าเภอ/เขต.........................................จังหวัด..............................................
รหัสไปรษณีย.์...........................................โทรศัพท.์..................................................... 

และมีสถานที่เก็บอาหารสัตว์ควบคุมเฉพาะ   ชื่อ............................................................................... 
อยู่เลขท่ี............................ตรอก/ซอย.................................ถนน.......................................หมู่ ที่............................ 
ต าบล/แขวง...........................................อ าเภอ/เขต...................................... ..จังหวัด.......................................... 
รหัสไปรษณีย์.............................................โทรศัพท์.................... .............................. 
 ๒. มีความประสงค์จะขอต่ออายุใบอนุญาตขายอาหารสัตว์ควบคุมเฉพาะดังกล่าวเพ่ือใช้ต่อไป 
 ๓. พร้อมกับค าขอนี้ ข้าพเจ้าได้แนบเอกสารหลักฐานต่าง ๆ มาด้วยแล้ว คือ 
       ๓.๑ ใบอนุญาตขายอาหารสัตว์ควบคุมเฉพาะหรือใบแทน 
       ๓.๒ เอกสารสิทธิ์เกี่ยวกับสถานที่ขายอาหารสัตว์และสถานที่เก็บอาหารสัตว์ควบคุมเฉพาะ
(กรณีมีการเปลี่ยนแปลง) 
       ๓.๓ เอกสารหลักฐานอื่น ๆ ได้แก.่................................................................................. ........... 
............................................................................................................................. ................................................. 
 
 ข้ำพเจ้ำขอรับรองว่ำไม่มีลักษณะต้องห้ำมตำมมำตรำ ๒๐ ตำมพระรำชบัญญัติควบคุมคุณภำพ 
อำหำรสัตว์ พ.ศ. ๒๕๕๘ และจะปฏิบัติตำมกฎหมำยอื่นท่ีเกี่ยวข้องกับกำรขำยอำหำรสัตว์ควบคุมเฉพำะ 
 
 

(ลายมือชื่อ).............................................................................ผู้ขออนุญาต 
           (............................................................................) 

 
 
 
 
 

หมำยเหตุ (๑) ใส่เครื่องหมาย  ในช่อง  หน้าข้อความที่ต้องการ 
 (๒) กรณีบุคคลธรรมดา มาติดต่อด้วยตนเอง ต้องน าบัตรประจ าตัวประชาชนมาแสดงต่อพนักงาน 
  เจ้าหน้าที่ 
 (๓) สถานที่เก็บอาหารสัตว์ควบคุมเฉพาะ  สามารถระบุได้มากกว่า ๑ แห่ง 



๓ 
 

ควำมเห็นเจ้ำหน้ำที่ 
............................................................................................................................. ................................................. 
................................................................................. ................................................................................... .......... 
 
 
 

(ลายมือชื่อ)................................................................... 
ต าแหน่ง........................................................................ 

 
 

ค ำสั่ง 
............................................................................................................................. ................................................. 
....................................................................... ............................................................................................. .......... 
 
 

(ลายมือชื่อ)................................................................... 
ต าแหน่ง............................................................... ......... 

 
 

หมำยเหตุของเจ้ำหน้ำที่ 

  ผู้ยื่นค าขอได้ช าระเงินค่าธรรมเนียมแล้วตามใบเสร็จรับเงิน เล่มที.่.................เลขที.่..................... 
ลงวันที่..................เดือน.......................................พ.ศ. ........................และตามค าร้องขอช าระเงินค่าธรรมเนียม 
ใบอนุญาตเลขท่ี..........................................................ลงวันที่...................เดือน.........................พ.ศ. ................... 
  ต่ออายุใบอนุญาตขายอาหารสัตว์ควบคุมเฉพาะให้แล้ว เล่มที…่...............ฉบับที.่...................... 
ลงวันที่.......................เดือน...........................................พ.ศ. .............................. 
 
 
 

(ลายมือชื่อ)................................................................... 
ต าแหน่ง...................................................................... 

 
 
 



แบบ ข.ส. ๓ 
 
 
 
 

ค ำขอใบแทนใบอนุญำตขำยอำหำรสัตวค์วบคุมเฉพำะ 
 

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

๑. ข้าพเจ้า 
      ๑.๑ เป็นบุคคลธรรมดา ชื่อ............................................................................ .อายุ..................ป ี

สัญชาติ.......................บัตรประจ าตัวประชาชนหรือ บัตรอ่ืน (ระบ)ุ..........................เลขที่...................................
ออกให้ ณ อ าเภอ/เขต.........................................จังหวัด........................................อยู่บ้านเลขท่ี..........................
ตรอก/ซอย..........................ถนน.................................หมู่ที.่.................ต าบล/แขวง............................................
อ าเภอ/เขต........................................จังหวัด...................................................รหัสไปรษณีย์................................
โทรศัพท.์.............................................. 

      ๑.๒ เป็นนิติบุคคลชือ่.................................................................................................................
ประเภท...................................จดทะเบียนเมื่อ....................................เลขทะเบียน..............................................
มีส านักงานตั้งอยู่เลขที่.....................ตรอก/ซอย..................................ถนน.................................หมู่ที.่................
ต าบล/แขวง.....................................อ าเภอ/เขต.............................................จงัหวัด...........................................
รหัสไปรษณีย.์.........................โทรศัพท.์.........................................โดย................................................................
ผู้มีอ านาจลงชื่อแทนนิติบุคคลผู้ขออนุญาต อายุ…...............ปี สัญชาติ……....................บัตรประจ าตัวประชาชน
หรือบัตรอื่น (ระบุ)..........................เลขที.่..................................ออกให้ ณ อ าเภอ/เขต........................................
จังหวัด…….......................................อยู่บ้านเลขท่ี..........................ตรอก/ซอย......................................................
ถนน.................................................หมู่ที.่.......................ต าบล/แขวง...................................................................
อ าเภอ/เขต.........................................จังหวัด.........................................รหัสไปรษณีย์..........................................
โทรศัพท.์.................................................. 

โดยมีผู้ด าเนินกิจการ ชื่อ....................................................................................อายุ.......................ป ี
สัญชาติ.................................บัตรประจ าตัวประชาชนหรือบัตรอื่น (ระบุ).............................................................
เลขที.่........................................ออกให้ ณ อ าเภอ/เขต...................................จังหวัด...........................................
อยู่บ้านเลขท่ี...................................ตรอก/ซอย..............................ถนน....................................หมู่ที.่...................
ต าบล/แขวง..........................................อ าเภอ/เขต..........................................จังหวัด.........................................
รหัสไปรษณีย.์.........................................โทรศัพท.์.................................................. 
 

เลขที่รับ..................................... 
วันที่........................................... 
ลงชื่อ..........................ผู้รับค ำขอ 



๒ 
 

ได้รับใบอนุญาตขายอาหารสัตว์ควบคุมเฉพาะ เลขที่ใบอนุญาต.......................…….……………….........
ออกให้ ณ วันที่.................เดอืน..............................พ.ศ. ..................และใบอนุญาตจะสิ้นอายุ วันที่...................
เดือน..........................พ.ศ. ................มีสถานที่ขายอาหารสัตว์ควบคุมเฉพาะ ชื่อ..................................................
อยู่เลขท่ี..........................ตรอก/ซอย........................................ถนน.....................................หมู่ที.่........................
ต าบล/แขวง......................................อ าเภอ/เขต.........................................จังหวัด..............................................
รหัสไปรษณีย.์...........................................โทรศัพท.์..................................................... 

และมีสถานที่เก็บอาหารสัตว์ควบคุมเฉพาะ ชื่อ................................................................................. 
อยู่เลขท่ี............................ตรอก/ซอย.................................ถนน.......................................หมู่ ที่............................ 
ต าบล/แขวง...........................................อ าเภอ/เขต...................................... ..จังหวัด.......................................... 
รหัสไปรษณีย์.............................................โทรศัพท์.................... .............................. 
 ๒. มีความประสงค์จะขอรับใบแทนใบอนุญาตขายอาหารสัตว์ควบคุมเฉพาะดังกล่าว 
 ๓. เหตุที่ขอรับใบแทนใบอนุญาตขายอาหารสัตว์ควบคุมเฉพาะ............................................................. 
............................................................................................................................. ................................................. 
............................................................................................................................. ................................................. 
........................................................................................................................................................ ...................... 
 ๔. พร้อมกับค าขอนี้ ข้าพเจ้าได้แนบหลักฐานต่าง ๆ มาด้วยแล้ว คือ 
       ๔.๑ เอกสารหลักฐานอื่น ๆ (ถ้าม)ี............................................................................... 
 
 
 

(ลายมือชื่อ).............................................................................ผู้ขออนุญาต 
           (............................................................ ................) 
 
 
 
 
 

 

หมำยเหตุ (๑) ในกรณีที่ใบอนุญาตขายอาหารสัตว์ควบคุมเฉพาะสูญหาย ต้องแจ้งความว่าใบอนุญาตขาย  
 อาหารสัตว์ควบคุมเฉพาะสูญหาย ณ สถานีต ารวจแห่งท้องที่ที่ใบอนุญาตนั้นสูญหายด้วย 
 (๒) ในกรณีที่ใบอนุญาตขายอาหารสัตว์ควบคุมเฉพาะถูกท าลายบางส่วนให้แนบใบอนุญาต 
 ขายอาหารสัตว์ควบคุมเฉพาะทีถู่กท าลายนั้นมาด้วย 
 (๓) ใส่เครื่องหมาย  ในช่อง  หน้าข้อความที่ต้องการ 



๓ 
 

ควำมเห็นเจ้ำหน้ำที่ 
............................................................................................................................. ................................................. 
................................................................................. ................................................................................... .......... 
 
 
 

(ลายมือชื่อ)................................................................... 
ต าแหน่ง........................................................................ 

 
 

ค ำสั่ง 
............................................................................................................................. ................................................. 
....................................................................... ............................................................................................. .......... 
 
 

(ลายมือชื่อ)................................................................... 
ต าแหน่ง............................................................... ......... 

 
 

หมำยเหตุของเจ้ำหน้ำที่ 

  ผู้ยื่นค าขอได้ช าระเงินค่าธรรมเนียมแล้วตามใบเสร็จรับเงิน เล่มที.่................เลขที.่...................... 
ลงวันที่..................เดือน.......................................พ.ศ. ........................และตามค าร้องขอช าระเงินค่าธรรมเนียม 
ใบอนุญาตเลขท่ี..........................................................ลงวันที่...................เดือน.........................พ.ศ. ................... 
  ออกใบแทนใบอนุญาตขายอาหารสัตว์ควบคุมเฉพาะให้แล้ว เล่มที.่................ฉบับที.่................... 
ลงวันที่.......................เดือน...........................................พ.ศ. ........................... 
 
 
 

(ลายมือชื่อ)................................................................... 
ต าแหน่ง...................................................................... 

 
 
 



 
เลขที่ใบอนุญาต.................................. แบบ  บ.ข.ส. ๑ 
 
 

กรมปศุสัตว์ 
ใบอนุญำตขำยอำหำรสัตว์ควบคุมเฉพำะ 

 

ใบอนุญำตฉบับนี้ให้ไว้แก ่
…………………………………………………….................................. 

 
 โดยมี................................................................................เป็นผู้ด าเนินกิจการ เพ่ือแสดงว่าเป็น
ผู้รับใบอนุญาตขายอาหารสัตว์ควบคุมเฉพาะ ตามมาตรา ๑๗ แห่งพระราชบัญญัติควบคุมคุณภาพอาหารสัตว์ 
พ.ศ. ๒๕๕๘ ประเภท.....................ณ  สถานทีข่ายอาหารสัตว์ควบคุมเฉพาะ ชื่อ................................................ 
อยู่เลขท่ี.....................ตรอก/ซอย........................................ถนน.....................................................หมู่ที.่............. 
ต าบล/แขวง......................................อ าเภอ/เขต........................................จังหวัด............................................... 
รหัสไปรษณีย.์..............................เลขหมายโทรศัพท.์............................................... 
 และมีสถานที่เก็บอาหารสัตว์ควบคุมเฉพาะ ชื่อ.......................................................................... 
อยู่เลขท่ี.....................ตรอก/ซอย........................................ถนน....... ................................................หมู่ที่............ 
ต าบล/แขวง.......................................อ าเภอ/เขต........................................จังหวัด..................... ......................... 
รหัสไปรษณีย์...............................เลขหมายโทรศัพท์..................................................  

 ใบอนุญาตฉบับนี้ให้ใช้ได้จนถึง วันที่.................เดือน..................................พ.ศ. ...................... 
และให้ใช้ได้เฉพาะสถานที่ขายอาหารสัตว์ควบคุมเฉพาะที่ระบุไว้ในใบอนุญาตฉบับนี้เท่านั้น 

ออกให้ ณ วันที่.................เดอืน.....................................พ.ศ. ........................... 
 

(ลายมือชื่อ)............................................................ 
 

ต าแหน่ง................................................................ 
                ผู้อนุญำต 
 

ค ำเตือน 
 ๑. ผู้รับใบอนุญาตขายอาหารสัตว์ควบคุมเฉพาะ ต้องแสดงใบอนุญาตไว้ในที่เปิดเผย ณ สถานที่ขาย 
อาหารสัตว์ควบคุมเฉพาะ หากไม่ปฏิบัติตามต้องระวางโทษปรับไม่เกินสองพันบาทตามมาตรา ๘๒ 
แห่งพระราชบัญญัติควบคุมคุณภาพอาหารสัตว์ พ.ศ. ๒๕๕๘ 
 ๒. การยื่นค าขอต่ออายุใบอนุญาตให้ยื่นค าขอภายในเก้าสิบวันก่อนวันที่ใบอนุญาตสิ้นอายุ 


