
 
 

 
 

ชื่อสถานประกอบการ…………………………..………..………………………..………….……ชื่อผู้ด าเนินกิจการ …………………………………….……………..…….......................……………….……… 

ส าหรับ 
ผู้ประกอบการ รายการตรวจสอบเอกสาร 

ส าหรับเจ้าหน้าที่ผู้รับค าขอ 
มี ไม่ม ี

 ถูกต้อง ไม่
ถูกต้อง 

❑ 
1) แบบค ำขอรับอนุญำตน าเขา้หรือมีไวใ้นครอบครองซ่ึงยำเสพติดให้โทษในประเภท 4 (แบบ ย.ส. 4/5-1) ที่กรอกข้อควำม

เรียบร้อยแล้ว พร้อมประทบัตราส าคญัของนิติบุคคล (ถ้ามี) จ ำนวน 1 ฉบบั   
   

❑ 
2) หนังสือแจ้งควำมประสงค์ขออนุญำตน าเข้าหรือมีไว้ในครอบครองซ่ึงยำเสพติดให้โทษในประเภท 4 โดยระบุเหตุผล  
    ควำมจ ำเป็น ปริมำณที่จะขออนุญำต จ ำนวน 1 ฉบับ 

   

❑ 
3) รูปถ่ำยผู้ด ำเนินกิจกำร ขนำด 1 นิ้ว ถ่ำยไว้ไม่เกิน 6 เดือน จ ำนวน 1 รปู 
    (โปรดติดรูปถ่ายในแบบ แบบ ย.ส. 4/5-1 ทุกฉบับ ก่อนยื่นค าขอรับใบอนญุาต)        

   

❑ 
4) ส ำเนำบัตรประจ ำตวัประชำชน หรือส ำเนำบัตรประจ ำตวัเจ้ำหนำ้ที่ของรัฐ ของผู้ด ำเนินกิจกำร จ ำนวน 1 ฉบับ 
    หรือส ำเนำหนังสือเดินทำงและส ำเนำใบอนุญำตท ำงำน (กรณีผู้ด ำเนินกิจกำรเป็นชำวต่ำงชำติ) จ ำนวนอย่ำงละ 1 ฉบับ 

   

❑ 
5) ส ำเนำทะเบียนบ้ำน ของผู้ด ำเนินกิจกำร จ ำนวน 1 ฉบับ  
    (กรณีผู้ด ำเนินกิจกำรเป็นชำวต่ำงชำติ ใช้เอกสำรชุดเดียวกับข้อ 4) 

   

❑ 6) ส ำเนำทะเบียนบ้ำน ของสถำนที่น ำเข้ำหรือมีไว้ในครอบครองซ่ึงยำเสพติดให้โทษในประเภท 4 จ ำนวน 1 ฉบับ    

❑ 7) ส ำเนำทะเบียนบ้ำน ของส ำนักงำนใหญ่ของผู้ขอรับอนุญำต (ถ้ำมีส ำนักงำนใหญ่) จ ำนวน 1 ฉบับ    

❑ 8) แผนที่แสดงที่ตัง้ของสถำนที่น ำเข้ำหรือมีไว้ในครอบครองซ ึ่งยำเสพติดให้โทษในประเภท 4 จ ำนวน 1 ฉบ ับ    

❑ 
9) แบบค ำชี้แจงประกอบค ำขอรับอนุญำตน ำเข้ำหรือมีไว้ในครอบครองซ่ึงยำเสพติดให้โทษในประเภท 4 (สำรมำตรฐำน) 
   จ ำนวน 1 ฉบับต่อ 1 ชนิดของยำเสพติดให้โทษในประเภท 4  

   

❑ 10) แผนกำรกำรใช้/วิธวีิเครำะห/์หลักสูตรกำรเรียนกำรสอน และเอกสำรอำงอิงทำงวิชำกำรที่เกีย่วของ จ ำนวน 1 ฉบบั    

❑ 

11) กำรมอบอ ำนำจให้เป็นผู้ด ำเนินกิจกำรของนิติบุคคล 
    11.1) กรณีผู้ประกอบกำรเอกชนที่มีฐำนะเป็นนิติบุคคล :  
             หนังสือมอบอ ำนำจให้เป็นผู้ด ำเนินกิจกำรแทนนิติบุคคล จ ำนวน 1 ฉบับ 
             หนังสือรับรองกำรจดทะเบียนหุ้นส่วนบริษัทซึ่งได้รับกำรรับรองจำกกรมพัฒนำธุรกิจกำรค้ำ กระทรวงพำณิชย์           
                  มำไม่เกิน 6 เดือน และให้กรรมกำรผู้มีอ ำนำจลงนำมก่อพันธะผูกพันแทนบริษัทฯ ลงนำมรับรองส ำเนำถูกต้อง   
                  พร้อมประทับตราส าคัญของนิติบุคคล (ถ้ามี) จ ำนวน 1 ฉบับ 
              ส ำเนำบัตรประจ ำตัวประชำชน หรือส ำเนำหนังสือเดินทำงและส ำเนำใบอนุญำตท ำงำน (กรณีชำวต่ำงชำติ) 
                  ของผู้มอบอ ำนำจและผู้รับมอบอ ำนำจ บุคคลละ 1 ฉบับ                  

   

❑ 
 

     11.2) กรณีมหำวิทยำลัย :  
              หนังสือมอบอ ำนำจให้เป็นผู้ด ำเนินกิจกำรจำกอธิกำรบดี โดยผู้รับมอบอ ำนำจต้องด ำรงต ำแหน่งไม่ต่ ำกว่ำ 
                  หัวหน้ำภำควิชำ จ ำนวน 1 ฉบับ                
              ส ำเนำค ำสั่งแต่งต้ังให้ด ำรงต ำแหน่งของทั้งผู้มอบอ ำนำจและผู้รับมอบอ ำนำจ จ ำนวน 1 ฉบับ 
              ส ำเนำบัตรประจ ำตัวประชำชน หรือส ำเนำบัตรประจ ำตัวเจ้ำหน้ำที่ของรัฐ ของผู้มอบอ ำนำจและผู้รับมอบอ ำนำจ 
                  บุคคลละ 1 ฉบับ 

   

 
❑ 

 

     11.3) กรณีรัฐวิสำหกจิ :  
             หนังสือมอบอ ำนำจหรือมอบหมำยให้เป็นผู้ด ำเนินกิจกำรจำกผู้วำ่กำร ผู้อ ำนวยกำร กรรมกำรผู้จัดกำร ผูจ้ัดกำร หรอื  
                 บุคคลที่ด ำรงต ำแหน่งที่มีอ ำนำจหน้ำที่คล้ำยคลึงกันแต่เรียกชื่อเปน็อย่ำงอื่นในรัฐวิสำหกิจนั้น โดยผู้รับมอบอ ำนำจ 
                 หรือมอบหมำยต้องด ำรงต ำแหน่งไม่ต่ ำกวำ่ผู้อ ำนวยกำรกองหรือหัวหน้ำกอง จ ำนวน 1 ฉบบั                
             ส ำเนำค ำสั่งแต่งตั้งให้ด ำรงต ำแหน่งของทั้งผู้มอบอ ำนำจและผู้รับมอบอ ำนำจหรือรับมอบหมำย จ ำนวน 1 ฉบับ                           
             ส ำเนำบัตรประจ ำตัวประชำชน ของผู้มอบอ ำนำจและผู้รับมอบอ ำนำจหรือรับมอบหมำย บุคคลละ 1 ฉบับ 
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แบบตรวจสอบเอกสาร 
ประกอบค าขอรับอนุญาตน าเข้าหรือมีไว้ในครอบครองซึ่งยาเสพติดให้โทษในประเภท 4 

(สารมาตรฐาน) 



 
 
 

 

แบบตรวจสอบเอกสาร 
ประกอบค าขอรับอนุญาตน าเข้าหรือมีไว้ในครอบครองซึ่งยาเสพติดให้โทษในประเภท 4 

(สารมาตรฐาน) 

 

ส าหรับ 
ผู้ประกอบการ รายการตรวจสอบเอกสาร 

ส าหรับเจ้าหน้าที่ผู้รับค าขอ 
มี ไม่ม ี

 ถูกต้อง ไม่
ถูกต้อง 

❑ 
 

      11.4) กรณีรำชกำร :  
              หนังสือมอบอ ำนำจหรือมอบหมำยให้เป็นผู้ปฏิบัติรำชกำรแทนอธิบดีในกำรเป็นผู้ด ำเนินกิจกำร โดยผู้รับมอบอ ำนำจ 
                  หรอืมอบหมำยต้องด ำรงต ำแหน่งไม่ต่ ำกวำ่ผู้อ ำนวยกำรกองหรือหัวหน้ำกอง หรอืผู้อ ำนวยกำรโรงพยำบำลนั้นๆ              
                  จ ำนวน 1 ฉบบั                
              ค ำสั่งแต่งต้ังให้ด ำรงต ำแหน่งของทั้งผู้มอบอ ำนำจและผู้รับมอบอ ำนำจหรือรับมอบหมำย จ ำนวน 1 ฉบบั 
              ส ำเนำบัตรประจ ำตัวประชำชน หรือส ำเนำบัตรประจ ำตัวเจำ้หนำ้ที่ของรัฐ ของผู้มอบอ ำนำจและผู้รับมอบอ ำนำจ 
                  หรอืรับมอบหมำย บุคคลละ 1 ฉบบั 

   

❑ 
 

12) กรณีมอบอ ำนำจให้ผู้อื่นมำยื่นและรบัเอกสำร 
      หนังสือมอบอ ำนำจให้ผูอ้ื่นมำยืน่และรับเอกสำร จ ำนวน 1 ฉบับ 
      ส ำเนำบัตรประจ ำตัวประชำชน หรือส ำเนำบัตรประจ ำตัวเจ้ำหน้ำที่ของรัฐ  
          หรือส ำเนำหนังสือเดินทำงและส ำเนำใบอนุญำตท ำงำน (กรณีชำวต่ำงชำติ)  
          ของผู้มอบอ ำนำจและผู้รับมอบอ ำนำจ บุคคลละ 1 ฉบับ 

   

❑ 

13) กรณีส่งเอกสำรค ำขอฯ ทำงไปรษณีย์โปรดจัดส่งค่ำค่ำธรรมเนียมใบอนุญำต ดังนี้ 

หมำยเหตุ;  ตำมกฎกระทรวงก ำหนดค่ำธรรมเนียมส ำหรับผู้รับอนุญำตตำมกฎหมำยวำ่ด้วยยำเสพติดให้โทษ พ.ศ. 2547 ให้ยกเว้น
ค่ำธรรมเนียมส ำหรับใบอนุญำตที่ออกให้แก่ กระทรวง ทบวง กรม องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น และสภำกำชำดไทย 

ประเภทการจัดเก็บ กรุงเทพฯและปริมณฑล ต่างจังหวัด 
ค่ำธรรมเนียมใบอนุญำตน ำเขำ้ แคชเชียร์เช็ค สั่งจ่ำย  

ส านักงานคณะกรรมการอาหารและยา 
จ ำนวนเงิน 6,000 บำท 

ตั๋วแลกเงินธนำคำร (DRAFT) สั่งจ่ำย 
ส านักงานคณะกรรมการอาหารและยา 
จ ำนวนเงิน 6,000 บำท 

ค่ำธรรมเนียมใบอนุญำตครอบครอง แคชเชียร์เช็ค สั่งจ่ำย  
ส านักงานคณะกรรมการอาหารและยา 
จ ำนวนเงิน 200 บำท 

ตั๋วแลกเงินธนำคำร (DRAFT) สั่งจ่ำย 
ส านักงานคณะกรรมการอาหารและยา 
จ ำนวนเงิน 200 บำท      

   

(โปรดรับรองส าเนาถูกต้องในเอกสารที่เป็นส าเนาทุกฉบับ) 
ข้ำพเจ้ำขอให้สัญญำว่ำ 
 1) จะปฏิบัติตำมหลักเกณฑ์และเงือ่นไขต่ำง ๆ ทีส่ ำนกังำนคณะกรรมกำรอำหำรและยำก ำหนด  
 2) ยินยอมให้หน่วยรับรองระบบงำนหรือองค์กรที่เกี่ยวข้องกับกำรรับรองด ำเนนิกำรสงัเกตกำรณ์กำรตรวจประเมนิของคณะผู้ตรวจประเมินของ   
     ส ำนักงำนคณะกรรมกำรอำหำรและยำ ณ สถำนประกอบกำรของข้ำพเจ้ำตำมที่ไดร้ับกำรร้องขอ 
 3) ขอรับรองว่ำคงสตูร วิธีกำรใช้ หรอืวธิีวิเครำะห์ ตำมที่ได้ผ่ำนกำรพจิำรณำควำมเหมำะสมแลว้จำกผู้เชี่ยวชำญหรอืเจ้ำหน้ำที่ส ำนักงำนคณะกรรมกำรอำหำรและยำ แลว้แต่กรณี 
ข้ำพเจ้ำขอรับรองว่ำขอ้มูลต่ำง ๆ  ที่ให้ไว้นี้เป็นควำมจริงทกุประกำร และได้รับเอกสำรหลักเกณฑ์และเงื่อนไขทีเ่กี่ยวข้องกับกำรรบัรองไว้เรียบร้อยแล้ว      
 

                                                  ลงชื่อ...............................................................ผู้ด ำเนินกิจกำร/ผู้รับมอบอ ำนำจให้ยื่นเอกสำร  
                                                    (…………..…………………….………………………….)   
                                                    วนัที่...............................................................                                   
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แบบตรวจสอบเอกสาร 
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(สารมาตรฐาน) 

 

  1. ผลการตรวจสอบเบื้องต้นตามรายการตรวจสอบเอกสาร  
         
        ครบถ้วนและถูกต้อง รบัค าขอและเอกสารไว้เพื่อด าเนินการต่อไป 
 

        ไม่ครบถ้วน (ระบุล ำดับทีข่องรำยกำร)............................................................................................................................................................................................................... 
         ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
 

        ไม่ถูกต้อง (ระบุล ำดับทีข่องรำยกำร และรำยละเอยีด)...................................................................................................................................................................................... 
         ………………………………………………………………………..………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
         …………………………………………………………………………………………..………………………………………………………………………………………………..……………………………………………….. 
        ..…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
                                                                                                                             
                                                                                                                                   ผู้ตรวจเอกสาร ลงชื่อ  .................................................       
                                                                                          
                                                                                                                                                                 (................................................)   
                                                                                                                                                 วันที่...........................................                                                                                             

 
 

 กรณีเอกสารไม่ครบถ้วน ไม่ถูกต้อง  
        ใหด้ าเนินการแก้ไข หรือยื่นเอกสารเพิ่มเติม โดยต้องด าเนินการภายในวันที่............................................................................................................................ 

(หำกไม่ด ำเนินกำรให้แล้วเสร็จตำมก ำหนดระยะเวลำ กองควบคุมวตัถุเสพตดิจะคืนค ำขอและเอกสำรประกอบค ำขอทั้งหมด) 
 

        ผู้ด าเนินกิจการ/ผู้รับมอบอ านาจให้ยื่นเอกสาร มีความประสงค์ขอคืนค าขอพร้อมเอกสารประกอบค าขอทั้งหมดเพื่อไปจัดเตรยีมเอกสารใหม่ทั้งหมด  

   ผู้ด าเนินกิจการ/ผู้รับมอบอ านาจให้ยื่นเอกสาร   ลงชื่อ ................................................                     ผู้ตรวจเอกสาร ลงชื่อ  ................................................       
                                                                                          
                                                                       (...............................................)                                                    (..............................................)   
                                                                      วันที่.............................................                                            วันที่........................................                                                                                           
  

 

  2. การแก้ไขหรือเพ่ิมเติมเอกสารตามระยะเวลาที่ก าหนด   
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      ผู้ด าเนินกิจการ/ผู้รับมอบอ านาจให้ยื่นเอกสาร ไมแ่ก้ไขหรือไม่ส่งเอกสารหลักฐานเพิ่มเติมที่ถูกต้องและครบถว้น ตามระยะเวลาที่ก าหนด 

      ดังนั้นกองควบคุมวัตถุเสพติดจึงคืนค าขอ ตำมหนังสือ ที่ สธ 1003.2/.............................................................................. ลงวันที่................................................................... 

 

      ผู้ด าเนินกิจการ/ผู้รับมอบอ านาจให้ยื่นเอกสาร แก้ไขหรือส่งเอกสำรหลกัฐำนเพิ่มเติมที่ถูกต้องและครบถ้วน ตำมระยะเวลำทีก่ ำหนด  

                                                                                                                                  ผู้ตรวจเอกสาร ลงชื่อ  ................................................ 

                                                        

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

                                                                                                                                                                 วันที่......................................... 
 

 



 
 

 

แบบตรวจสอบเอกสาร 
ประกอบค าขอรับอนุญาตน าเข้าหรือมีไว้ในครอบครองซึ่งยาเสพติดให้โทษในประเภท 4 

(สารมาตรฐาน) 

 

  3. ผลการพิจารณาของเลขาธิการ อย. หรือผู้ซ่ึงได้รับหมอบหมายจากเลขาธกิาร อย. 

        เลขาธิการ อย. หรือผู้ซึ่งได้รับหมอบหมายจากเลขาธิการ อย. 
             อนุญำต  
             ไมอ่นุญำต เนื่องจำก......................................................................................................................................................................................................................... 

 

  4. แจ้งเร่ืองการออกใบอนุญาต 
  

 ออกใบอนญุำตแลว้เสร็จ เมื่อวันที่..................................................................................................................                  
     ทั้งนี้แจ้งผู้ด ำเนินกิจกำร/ผู้รับมอบอ ำนำจใหย้ื่นเอกสำร ทรำบทำง 
          โทรศัพท์ หมำยเลข................................................... ผู้รับแจ้ง......................................................... ผู้แจ้ง...................................................วันที่....................................... 
          โทรสำร หมำยเลข.................................................... ผู้รับแจ้ง......................................................... ผู้แจ้ง...................................................วันที่....................................... 
          หนังสือ  ที่ สธ 1003.2/................................................................................................................... ลงวันที่.............................................................................................. 
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แบบ ย.ส. 4/5-1 
 
 
 
 

 
ค าขอรับอนุญาต 

ผลิต จ าหน่าย น าเข้า ส่งออก หรือมีไว้ในครอบครองซึ่งยาเสพติดให้โทษ 
ในประเภท 4 หรือในประเภท 5 

 

                                                           เขียนที.่.……………………………………………..…………… 

                                                                               วันที่..…………..…. เดือน…….……....…….พ.ศ.………………….. 
 
1.   ข้ำพเจ้ำ…………………………………………………………………………………………………..……………………………………………............... 

                 (ชื่อผู้ขอรับอนุญำต) 
      อยู่เลขท่ี……………………….… ตรอก/ซอย………………………………..….……… ถนน………………………………………………..........  
      หมู่ที…่……………………………. ต ำบล/แขวง……………………………..………..… อ ำเภอ/เขต……………….……………..……...……… 
      จังหวัด………………………………………………............... โทรศัพท์……….……………………………………… 

2.   ซึ่งมีผู้ด ำเนินกิจกำร ชื่อ………………………………………………………………………………………………อำยุ……………….…….………..ปี  
     สัญชำติ………….………………………….. อยู่เลขท่ี………………………………………..……. ตรอก/ซอย……..…..….………..………………  
     ถนน……..…………………………….…..… หมู่ที…่………………………………………………... ต ำบล/แขวง………………..…………………… 

อ ำเภอ/เขต………………………………… จังหวัด……………………………………....………. โทรศัพท…์……………………………………….. 

3.   ขอรับอนุญำตผลิต จ ำหน่ำย น ำเข้ำ ส่งออก หรือมีไว้ในครอบครองซึ่งยำเสพติดให้โทษในประเภท 4  หรือในประเภท 5 
โดยมีสถำนที่ท ำกำร คือ……………………………………………………………………….……………..………………………………………………                                               
                                          (ชื่อสถำนที่ผลิต  จ ำหนำ่ย  น ำเข้ำ  ส่งออก  หรือมีไว้ในครอบครอง) 

     อยู่เลขที…่…………………….… ตรอก/ซอย………………………………..….……… ถนน…………………………………….…………………….  
     หมู่ที…่……………………………. ต ำบล/แขวง……………………………..………..… อ ำเภอ/เขต……………….……………..……......……… 
     จังหวัด………………………………………………............... โทรศัพท์……….……………………………………… 

4.  พร้อมกับค ำขอนี้ข้ำพเจ้ำได้แนบหลักฐำนต่ำง ๆ มำด้วย คือ 
(1)  หนังสือแสดงว่ำเป็นผู้ได้รับมอบหมำยให้ด ำเนินกิจกำรของนิติบุคคลผู้ขอรับอนุญำตตำม 2. 
     (กรณีผู้ขอรับอนุญำต  เป็นนิติบุคคล) 

    (2)  เอกสำรหรือหลักฐำนอื่นๆ (ถ้ำมี) 
 

ลำยมือชื่อ………………………………….…………………….ผู้ยื่นค ำขอ 
                                                                                 (                                                ) 
หมายเหตุ ให้ขีดฆ่ำข้อควำมที่ไม่ต้องกำรออก 

 

เลขรับที่………………………………..…… 
วันที่…………………………………..……… 

(ส ำหรับเจ้ำหนำ้ที่เป็นผู้กรอก) 

 

ที่ปิดรูปถ่ำย 
ผู้ขอรับอนุญำตหรือ 

ผู้ด ำเนินกิจกำร
ขนำด 1 นิว้ 

โปรดประทับตรำส ำคัญของนิติบุคคล (ถำ้มี) 



 

หนังสือมอบอ านาจ 
 

เรื่อง มอบอ านาจให้เป็นผู้ด าเนินกิจการในใบอนุญาตน าเข้าหรือมีไว้ในครอบครอง 
ซึ่งยาเสพติดใหโ้ทษในประเภท 4 (สารมาตรฐาน) ประจ าปี พ.ศ. ......... 

 
                                                                 เขียนที…่……………………………………………..… 

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

 โดยหนังสือฉบับนี้ ข้ำพเจ้ำ นำย/นำง/นำงสำว………………………..…………………………ต ำแหน่ง…………..……..…………… 
อยู่เลขท่ี……………..……….ซอย…………………………………..ถนน…….………………..……………ต ำบล/แขวง……………………….................  
อ ำเภอ/เขต……………..…………..…จงัหวัด…………………………………รหสัไปรษณีย์……..………….……โทรศพัท์……………….……..……… 
บัตรประจ ำตัวประชำชน/หนังสือเดินทำง เลขท่ี………............................................ (ถ่ำยเอกสำรพร้อมรับรองส ำเนำถูกต้องแนบมำด้วย)                         
วันท่ีออกบัตร………………………………….…….วันท่ีหมดอำยุ………………………….……………… 

             และข้ำพเจ้ำ นำย/นำง/นำงสำว……………………………………………………………………ต ำแหน่ง…………..……..………………
อยู่เลขท่ี……………..……….ซอย…………………………………..ถนน…….………………..……………ต ำบล/แขวง………………………................. 
อ ำเภอ/เขต……………..…………..…จงัหวัด…………………………………รหสัไปรษณีย์……..………….……โทรศพัท์……………….……..……… 
บัตรประจ ำตัวประชำชน/หนังสือเดินทำง เลขที…่……............................................ (ถ่ำยเอกสำรพร้อมรับรองส ำเนำถูกต้องแนบมำด้วย)  
วันท่ีออกบัตร………………………………….…….วันท่ีหมดอำยุ………………………….……………… 

 ขอมอบอ ำนำจให้ นำย/นำง/ำงสำว………………………………..……………………………………………………………………......... 
อยู่เลขท่ี……………..……….ซอย…………………………………..ถนน…….………………..……………ต ำบล/แขวง………………………................. 
อ ำเภอ/เขต……………..…………..…จงัหวัด…………………………………รหสัไปรษณีย์……..………….……โทรศพัท์……………….……..……… 
บัตรประจ ำตัวประชำชน/หนังสือเดินทำง เลขท่ี………............................................ (ถ่ำยเอกสำรพร้อมรับรองส ำเนำถูกต้องแนบมำด้วย)  
วันที่ออกบัตร………………………………….….......….วันท่ีหมดอำยุ……....…………………….………………เป็นผู้ด าเนินกิจการในใบอนุญาต 

น าเข้าหรือมีไว้ในครอบครองซ่ึงยาเสพติดให้โทษในประเภท 4 (สารมาตรฐาน) ส าหรับปี พ.ศ. .............. 

 กำรใดที่ นำย/นำง/นำงสำว…………………………………………..…………………..ได้กระท ำไปตำมที่มอบอ ำนำจนี้ ให้
เสมือนว่ำเป็นกำรกระท ำของข้ำพเจ้ำ และข้ำพเจำ้ขอรับผดิชอบทุกประกำร 

 
 ลงช่ือ…………………….……………………ผู้มอบอ ำนำจ                              ลงช่ือ………………..……………………ผู้รับมอบอ ำนำจ 
        (………………………………........…)                         (…............…………..…………) 
  
ลงช่ือ……………………………………………ผู้มอบอ ำนำจ                              ลงช่ือ………………….…………………พยำน 
       (……….…………………..……………)                                                     (……......…………..………………)   

                           
                                                                                           ลงช่ือ……………………………..………พยำน 
                                                                                                      (……..................………………) 
 

ติดอากร 30 บาท และประทับตราส าคัญของนิติบุคคล (ถ้ามี) 
(ถ่ำยเอกสำรบัตรประจ ำตัวประชำชน/หนังสือเดินทำงและใบอนุญำตท ำงำน (กรณีชำวต่ำงชำติ) ของผู้มอบอ ำนำจและ 
ผู้รับมอบอ ำนำจพร้อมรับรองส ำเนำถูกต้องมำด้วย) 
 
หมายเหตุ ให้ขีดฆ่ำข้อควำมที่ไม่ต้องกำรออก 



 

หนังสือมอบอ านาจ 
เรื่อง มอบอ านาจให้เป็นผู้ยื่น/รับเอกสารเกี่ยวกับการขออนุญาตน าเข้าหรือมีไว้ในครอบครอง 

ซึ่งยาเสพติดใหโ้ทษในประเภท 4 (สารมาตรฐาน) 
 

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

 
 โดยหนังสือฉบบันี้ ขำ้พเจ้ำ นำย/นำง/นำงสำว………………………………………………….…………………………………………….... 
ซึ่งเป็นผู้ด ำเนินกิจกำรในใบอนญุำตน ำเข้ำหรือมีไว้ในครอบครองซึ่งยำเสพติดให้โทษในประเภท 4  

ของสถำนที่ประกอบกำรชื่อ………………………………………………………………………………………………………………..………………….……... 

 ขอมอบอ ำนำจให้ นำย/นำง/นำงสำว………………………………………..……………………………………………………..…………....... 
อยู่เลขที่…………………….ซอย……………………..ถนน………………………....………………ต ำบล/แขวง………………..………………………........ 
อ ำเภอ/เขต……………………….………จังหวัด………………………………….……รหัสไปรษณีย์……………………โทรศัพท์…………………......... 
บัตรประจ ำตัวประชำชน/หนังสือเดินทำง เลขที…่……............................................ (ถ่ำยเอกสำรพร้อมรับรองส ำเนำถูกต้องแนบมำด้วย)                         

วันที่ออกบัตร…………………………………… วันที่หมดอำย…ุ……………………………………….. 

เป็นผู้ยื่น/รับเอกสาร เกี่ยวกับการขอใบอนุญาตน าเข้าหรือมไีว้ในครอบครองซึ่งยาเสพติดให้โทษในประเภท 4 และหลักฐาน
ประกอบค าขอฯ ตลอดจนการแก้ไขเอกสาร ที่กองควบคุมวัตถุเสพติด ส านักงานคณะกรรมการอาหารและยา แทนข้าพเจ้า 

 กำรใดที่ นำย/นำง/นำงสำว…………………………………….ได้กระท ำไปตำมที่มอบอ ำนำจนี้ ให้เสมือนว่ำเป็นกำรกระท ำของ
ข้ำพเจ้ำ และข้ำพเจ้ำขอรับผิดชอบทุกประกำร 

       ลงชื่อ……………………..……………ผู้มอบอ ำนำจ 
            (………………….…………………) 
  
       ลงชื่อ…………………………..………ผู้รับมอบอ ำนำจ 
             (……………………………………) 

 
       ลงชื่อ…………………..………………พยำน 
             (…….………………..……………) 
 
       ลงชื่อ…………………..………………พยำน 
                       (..............…………………………)    

 

 

 

ติดอากร 30 บาท และ ประทับตราส าคัญของนิติบุคคล (ถ้ามี)  
(ถ่ำยเอกสำรบตัรประจ ำตัวประชำชน/หนังสือเดินทำงและใบอนุญำตท ำงำน (กรณีชำวต่ำงชำติ) ของผู้มอบอ ำนำจ และผูร้ับมอบอ ำนำจ 
พร้อมรับรองส ำเนำถูกต้องมำด้วย) 
 
หมายเหตุ ให้ขีดฆ่ำข้อควำมที่ไม่ต้องกำรออก 



 

แบบค าชี้แจงประกอบค าขอรับอนุญาตน าเข้าหรือมีไว้ในครอบครอง 
ซึ่งยาเสพติดให้โทษในประเภท 4 (สารมาตรฐาน) 

 
 

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

 ชื่อยาเสพติดให้โทษในประเภท 4 (สารมาตรฐาน) ที่ขออนุญาตน าเข้าหรือมีไว้ในครอบครอง  
คือ…………………………………………………............................................................................................................. (โปรดระบุ) 

 ข้ำพเจ้ำ บริษัท/หจก. ..........................................................................................................................................................................................................                     
ขออนุญำตน ำเข้ำหรือมีไว้ในครอบครองซึ่งยำเสพติดให้โทษในประเภท 4 ณ สถำนท่ีท ำกำร  ช่ือ................................................................................ 
ตั้งอยู่ที่..................................................................................................................................................................................................................... 
................................................................................................................................................................................................................................. 

ขอชี้แจงรายละเอียดเกี่ยวกับยาเสพติดให้โทษในประเภท 4 (สารมาตรฐาน) ที่ขออนุญาตน าเข้าหรือมีไว้ในครอบครอง ดังนี้ 
1. ปริมำณยำเสพติดให้โทษในประเภท 4 (สำรมำตรฐำน) ที่ขออนุญำต ใน ปี พ.ศ. ...................     
   เป็นปริมำณ........................................................................................................................................................................... (โปรดระบุหน่วย) 

2. วัตถุประสงค์ในกำรน ำยำเสพตดิให้โทษในประเภท 4 (สำรมำตรฐำน)  ไปใช้ประโยชน์........................................................................................ 
   ............................................................................................................................................................................................................................ 

3. ขนำดบรรจุของยำเสพติดให้โทษในประเภท 4 (สำรมำตรฐำน) คือ.......................................................................................... (โปรดระบหุน่วย) 

4. แผนกำรใช้ (แนบเอกสำร) 

5. กรณีที่เจ้ำหน้ำที่ต้องกำรข้อมูลเพิ่มเติม โปรดติดต่อผู้ประสำนงำน คือ......................................................................................................................................   
   หมำยเลขโทรศัพท์มือถือ............................................... หมำยเลขโทรศัพท์ท่ีท ำงำน............................................................. ต่อ................................................. 
   โทรสำร............................................................................... e-mail address………………………..………………………………………………………………………………… 
 

 อนึ่ง ข้ำพเจ้ำได้รับทรำบแล้วว่ำ เมื่อเป็นผู้รับอนุญำตน ำเข้ำหรือมีไว้ในครอบครองซึ่งยำเสพติดให้โทษในประเภท 4 จะต้องจัดท ำบัญชีรับจ่ำย 
ยำเสพติดให้โทษ เสนอต่อเลขำธิกำรเป็นรำยเดือนและรำยปี ตำมแบบ ร.ย.ส. 4/5/เดือน และแบบ ร.ย.ส. 4/5/ปี ตำมกฎกระทรวงกำรขออนุญำต
และกำรอนุญำตผลิต จ ำหน่ำย น ำเข้ำ ส่งออก หรือมีไว้ในครอบครองซึ่งยำเสพติดให้โทษในประเภท 4 หรือในประเภท 5 พ.ศ. 2559 
 
 
 

                                                                                           ลำยมือช่ือ........................................................................ผู้ด ำเนินกิจกำร 
ประทับตรำส ำคัญของนิติบุคคล (ถ้ำมี)                                                    (.................................................................................) 
 

 
 
 
 

 
 
 
หมายเหตุ ให้ขีดฆ่ำข้อควำมที่ไม่ตอ้งกำรออก 


