
 

แผนผงัแสดงขัน้ตอนการยื่นขอหนงัสือรบัรอง/ใบอนญุาต จดัตัง้สถานท่ีจ าหน่าย

อาหารและสถานท่ีสะสมอาหาร เทศบาลต าบลสนัทรายงาม 

(2)เจ้าหน้าที่ตรวจสอบความถูกตอ้งของคำขอ 
และความถูกต้องครบถ้วนของเอกสารหลักฐาน 

(1)ผู้ประกอบการยื่นคำขอ 
พร้อมหลักฐาน 

 

กรณีถกูตอ้งและครบถว้น กรณีไมถ่กูตอ้งครบถว้น 

(3)เจ้าพนักงานท้องถิ่น มอบให้เจ้าพนักงานสาธารณสุขตรวจ 
ด้านสุขลักษณะ ตามกฎกระทรวงสุขลักษณะ 

ของสถานท่ีจำหน่ายอาหาร พ.ศ. 2561 

ถูกต้องตามหลักเกณฑ์ 
ด้านสุขลักษณะตาม

กฎกระทรวงสุขลักษณะ
ของสถานท่ีจำหน่าย
อาหาร พ.ศ. 2561 

 

ไม่ถูกต้องตามหลักเกณฑ์  
ด้านสุขลักษณะตามกฎกระทรวง

สุขลักษณะของสถานท่ีจำหน่ายอาหาร 
พ.ศ. 2561 

 

แนะนำให้ปรับปรุง 
ด้านสุขลักษณะตาม

กฎกระทรวงสุขลักษณะฯ 

ไม่ถูกต้อง ตามหลักเกณฑ์    
ด้านสุขลักษณะตาม

กฎกระทรวงสุขลักษณะฯ 

(4)เจ้าพนักงานท้องถิ่นมีคำสั่ง 

แนะนำต่อผู้ยื่นคำขอให้แก้ไข/แจ้งให้
เพ่ิมเติมทันท ีนับแต่วันที่ได้รับคำขอ 

กรณีที่สามารถแก้ไข
เพิ่มเตมิได้ในขณะนั้นให้

แจ้งเพื่อดำเนินการ 

กรณีที่ไม่อาจดำเนินการได้
ในขณะนั้น ให้บันทึกความ
บกพร่องและเอกสารที่ต้อง

ยื่นเพิ่มเตมิ 

แก้ไขคำขอ/จัดส่ง
เอกสารตามที่ระบุในการ

แจ้งครบถ้วนแล้ว 

(5) ผู้ประกอบการเสียค่าธรรมเนียมตามอัตราและระยะเวลาที่เทศบาลตำบลสันทรายงามกำหนด 
* กรณีไม่ชำระตามระยะเวลาที่กำหนด จะต้องเสียค่าปรับเพิ่มขึ้นอีกร้อยละ 20 ของจำนวนเงินท่ีค้างชำระ 

กรณีไม่แก้ไขคำขอ/ส่ง
เอกสารเพิ่มเตมิให้ครบถ้วน 

สอบถามข้อมูลเพิม่เตมิ  สำนักปลัดเทศบาล เทศบาลตำบลสันทรายงาม ชั้น 2 อาคารสำนักงานเทศบาลตำบลสันทรายงาม 
โทรศัพท ์ 053-188059 หรือ เว็บไซต์ http://www.sunsaingam.go.th/ ,  
เฟสบุ๊ค/เพจ : เทศบาลตำบลสันทรายงาม 

เจ้าหน้าที่จะปฏิเสธไม่
ดำเนินการตามคำขอเพราะ
เหตุยังขาดเอกสารอีกไม่ได ้

ให้เจ้าหน้าที่ส่งคืนคำขอและ
เอกสารหลักฐานพร้อมแจ้งสิทธิใน

การอุทธรณ์และบันทึกการ
ดำเนินการดังกล่าวไว้ 

ภายใน 20 วัน 

ภายใน 30 นาที 

ภายใน 5 วัน 

มีคำสั่งไม่อนุญาต                    
(พร้อมแจ้งสิทธิอุทธรณ์) 

ออกหนังสือรับรอง/ 
ใบอนุญาต  

 

ภายใน 1 วัน 

หมายเหตุ : ยังไม่ผ่านการด าเนินการลดขั้นตอน 

ภายใน 15 นาที 

http://www.sunsaingam.go.th/


แบบ สอ.๑ 

เลขที่รับ ……………./…………….. 

คำขอรับใบอนุญาต 

จัดตั้งสถานที่จำหน่ายอาหารหรือสถานที่สะสมอาหาร 

เขียนที่ …………………………………………….. 

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

 ข้าพเจ้า บุคคลธรรมดา นิติบุคคล ชื่อ ………………………………………………….………………………….. อายุ……….…… ปี 
สัญชาติ …………….. บัตรประจำตัวประชาชนเลขท่ี …………………………………….………………………. อยู่บ้านเลขท่ี ……………… 
ซอย ……………. ถนน ……………………….. หมู่ที่ ………………….. ตำบล ………………………………… อำเภอ ……………..………….. 
จังหวัด ……………………………………… โทรศัพท์ ………………………..……………………… 
  ขอยื่นคำขอรับใบอนุญาตจัดตั้งสถานที่จำหน่ายอาหารหรือสถานที่สะสมอาหาร ต่อเจ้าพนักงานท้องถิ่น โดยใช้
ชื่อสถานที่ประกอบกิจการว่า 
 ๑ . สถานที่ชื่อ …………………………………………………………………………..…… เพ่ือจำหน่ายอาหาร หรือ สะสมอาหาร 
(ระบุชนิดหรือประเภทของอาหาร) …………………………………………………………………..…………………………………………………… 
 ๒. สถานที่ตั้งเลขที่ ………………………….………..….. ซอย ……………..……... ถนน ………..………....…… หมู่ที่ ………….. 
ตำบล ……………………………………… อำเภอ ……………………. จังหวัด ………………………. โทรศัพท์ ……………………………….… 
 ๓. ผู้จัดการสถานที่แห่งนี้ คือ ………………………………………………………………. อายุ …..……. ปี สัญชาติ ……………… 
อยู่บ้านเลขที่ ……….……. ซอย …………..……. ถนน …………………….. หมู่ที่ ……………… ตำบล …………………………..…………..
อำเภอ …………….... จังหวัด …………………………………… โทรศัพท์ …………………………………………… 
 ๔. พร้อมคำขอนี้ ข้าพเจ้าได้แนบเอกสารและหลักฐานต่างๆ มาด้วยแล้ว คือ  
  ๔.๑ สำเนาทะเบียนบ้าน ของสถานที่ประกอบอาหาร หากเป็นนิติบุคคลให้นำสำเนาหนังสือรับรองการ
จดทะเบียนนิติบุคคลมาประกอบด้วย 
  ๔.๒ สำเนาบัตรประจำตัวประชาชน ของผู้ขอรับใบอนุญาต 
  ๔.๓ หลักฐานแสดงว่า อาคารนั้นสามารถประกอบการได้โดยอนุญาตถูกต้องตามกฎหมายว่าด้วยการ
ควบคุมอาคาร 
  ๔.๔ ใบรับรองแพทย์ ของผู้ขอรับใบอนุญาต ผู้ช่วยจำหน่ายอาหารและผู้ปรุงอาหาร 
  ๔.๕ กรณีเจ้าของไม่สามารถยื่นคำขอด้วยตนเองได้ ให้ผู้รับมอบอำนาจทำหนังสือมอบอำนาจที่ถูกต้อง
ตามกฎหมาย พร้อมบัตรประจำตัวของผู้มอบอำนาจและผู้รับมอบอำนาจมาแสดง 
  ๔.๖ แผนที่สังเขป แสดงสถานที่ตั้งสถานประกอบการ 
   

  ขอรับรองว่า ข้อความในแบบคำขอนี้เป็นความจริงทุกประการ 

    

      (ลงชื่อ)……………………………………………….ผู้ขอรับใบอนุญาต 
                       (…………………………….…………………) 

 

 

 

 

 



(ด้านหลัง) 

แผนที่สังเขป แสดงสถานที่ตั้งสถานประกอบการ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



แบบ สอ.๒ 
 

คำขอรับหนังสือรับรองการแจ้ง 
จัดตั้งสถานที่จำหน่ายอาหาร หรือสถานที่สะสมอาหาร 

เขียนที่ …………………………………………….. 

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

 ข้าพเจ้า บุคคลธรรมดา นิติบุคคล ชื่อ ………………………………………………….………………………….. อายุ……….…… ปี 
สัญชาติ …………….. บัตรประจำตัวประชาชนเลขท่ี …………………………………….………………………. อยู่บ้านเลขท่ี ……………… 
ซอย ……………. ถนน ……………………….. หมู่ที่ ………………….. ตำบล ………………………………… อำเภอ ……………..………….. 
จังหวัด ……………………………………… โทรศัพท์ ………………………..……………………… 
  ขอยื่นคำขอรับหนังสือรับรองการแจ้งจัดตั้งสถานที่จำหน่ายอาหาร หรือสถานที่สะสมอาหาร ต่อเจ้าพนักงาน
ท้องถิ่น ดังต่อไปนี้ 
 ๑ . สถานที่ชื่อ …………………………………………………………………………..…… เพ่ือจำหน่ายอาหาร หรือ สะสมอาหาร 
(ระบุชนิดหรือประเภทของอาหาร) …………………………………………………………………..…………………………………………………… 
 ๒. สถานที่ตั้งเลขที่ ………………………….………..….. ซอย ……………..……... ถนน ………..………....…… หมู่ที่ ………….. 
ตำบล ………………….……..…… อำเภอ ……………………. จังหวัด ……………………………. โทรศัพท์ ………………….…………….… 
พ้ืนที่ประกอบการ ……………………………….. ตารางเมตร 
 ๓. ผู้จัดการสถานที่แห่งนี้ คือ ………………………………………………………………. อายุ …..……. ปี สัญชาติ ……………… 
อยู่บ้านเลขที่ ……….……. ซอย …………..……. ถนน …………………….. หมู่ที่ ……………… ตำบล …………………………..…………..
อำเภอ …………….... จังหวัด …………………………………… โทรศัพท์ …………………………………………… 

 ๔. พร้อมคำขอนี้ ข้าพเจ้าได้แนบเอกสารและหลักฐานต่างๆ มาด้วยแล้ว คือ  
  ๔.๑ สำเนาทะเบียนบ้าน ของสถานที่ประกอบอาหาร หากเป็นนิติบุคคลให้นำสำเนาหนังสือรับรองการ
จดทะเบียนนิติบุคคลมาประกอบด้วย 
  ๔.๒ สำเนาบัตรประจำตัวประชาชน ของผู้ขอรับใบอนุญาต 
  ๔.๓ หลักฐานแสดงว่า อาคารนั้นสามารถประกอบการได้โดยอนุญาตถูกต้องตามกฎหมายว่าด้วยการ
ควบคุมอาคาร 
  ๔.๔ ใบรับรองแพทย์ ของผู้ขอรับใบอนุญาต ผู้ช่วยจำหน่ายอาหารและผู้ปรุงอาหาร 
  ๔.๕ กรณีเจ้าของไม่สามารถยื่นคำขอด้วยตนเองได้ ให้ผู้รับมอบอำนาจทำหนังสือมอบอำนาจที่ถูกต้อง
ตามกฎหมาย พร้อมบัตรประจำตัวของผู้มอบอำนาจและผู้รับมอบอำนาจมาแสดง 
  ๔.๖ แผนที่สังเขป แสดงสถานที่ตั้งสถานประกอบการ 

  ขอรับรองว่า ข้อความในแบบคำขอนี้เป็นความจริงทุกประการ 

    

      (ลงชื่อ)……………………………………………….ผู้แจ้ง 
                       (…………………………….…………………) 

 
 
 
 
 
 
 
 



(ด้านหลัง) 

แผนที่สังเขป แสดงสถานที่ตั้งสถานประกอบการ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 

- ส่วนของเจ้าหน้าที่ -  
ใบรับแจ้งจัดตั้งสถานที่จำหน่ายอาหารหรือสถานที่สะสมอาหาร 

 
ชื่อสถานประกอบกิจการ............................................ประเภท…………………………………………….………………………….............. 
มีพ้ืนที่................................ตารางเมตร ตั้งอยู่เลขท่ี...........หมู่ที่..............ตำบล..................................อำเภอ......................... 
จังหวัด..............................................หมายเลขโทรศัพท์......................................................................................... ............... 
เลขที่ ...................................................ได้รับเรื่องเมื่อวันที่ .................... เดือน ................ ......พ.ศ. ....................... 
ตรวจสอบแล้ว เอกสารหลักฐาน    ครบ 
     ไม่ครบ ได้แก่ 
............................................................................................................................................................................................... 
..................................................................................................................................................................................... .......... 
 
       (ลงชื่อ) ……………………………………………. 
        (..................................................) 
       ตำแหน่ง ....................................................  
  
 
 
 
 
 

- ส่วนของผู้แจ้ง - 
ใบรับแจ้งจัดตั้งสถานที่จำหน่ายอาหารหรือสถานที่สะสมอาหาร 

 
ชื่อสถานประกอบกิจการ............................................ประเภท…………………………………………….…………….......…………… ....... 
มีพ้ืนที่................................ตารางเมตร ตั้งอยู่เลขที่...................หมู่ที่................ตำบล........................อำเภอ......................... 
จังหวัด.....................................หมายเลขโทรศัพท์.................................................................................................. ............... 
เลขที่ ...................................................ได้รับเรื่องเมื่อวันที่ ..................... เดือน ............... ...............พ.ศ. ............................ 
ตรวจสอบแล้ว เอกสารหลักฐาน    ครบ 
     ไม่ครบ ได้แก่ 
............................................................................................................................. .................................................................. 
............................................................................................................................. .................................................................. 
 
         
        (ลงชื่อ) ……………………………………………. 
         (..................................................) 
        ตำแหน่ง ....................................................  
          เจ้าพนักงานท้องถิ่น 

 
 
 
 



แบบ สอ.๓ 

ใบรับแจ้งการจัดตั้งสถานที่จำหน่ายอาหาร หรือสถานที่สะสมอาหาร 
 

ที่ ชร.          /       สำนักงาน เทศบาลตำบลสันทรายงาม 
 

          วันที ่ เดือน   พ.ศ.   

 

   ข้าพเจ้า …………………………………………………เจ้าพนักงานท้องถิ่น ได้รับแจ้งจาก ……………………………….. 
สถานที่จำหน่ายอาหาร หรือ สถานที่สะสมอาหาร สถานที่ชื่อ ……………………………………………….... เลขที่ ………………..…… 
ซอย ……………………. ถนน ………………………………. ตำบล …………………..…………….. อำเภอ …………………………….…………. 
จังหวัด ……………………………………….. 
 

       ลงชื่อ ……………………………………………………. 

               พนักงานเจ้าหน้าที่   

 

 

 

 

 

หมายเหตุ เจ้าพนักงานท้องถิ่น จะแจ้งผลการพิจารณาให้ทราบภายใน 7 วันทำการ นับแต่วันที่ได้รับการแจ้ง 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



แบบ สอ.๔ 
ใบอนุญาตจัดตั้งสถานที่จำหน่ายอาหาร 

 
เล่มที่ ………… เลขที่ ……………/……………….     สำนักงาน เทศบาลตำบลสันทรายงาม 

 
  อนุญาต  บุคคลธรรมดา  นิติบุคคล ชื่อ …………………………………………………………. อายุ ………….. ปี               
สัญชาติ ……………. เลขประจำตัวประชาชนเลขที่ ………………………………………………… อยู่บ้าน/สำนักงานเลขที่ ……….…… 
ซอย ………………. ถนน …………………….. หมู่ที่ ………………. ตำบล …………………………………….. อำเภอ ………………………… 
จังหวัด ……………………………………………… โทรศัพท์ …………………………………………………….. 
  ๑. จัดตั้งสถานที่จำหน่ายอาหารประเภท ……………………………………………………………………………………… 
สถานที่ชื่อ ……………………………………………………………………….. พ้ืนที่ประกอบการ ………………………… ตารางเมตร 
  ๒. ตั้งอยู่เลขที่ ……………………… ซอย ……………………. ถนน …………………………. หมู่ที่ ……………….…….. 
ตำบล ……………………………….. อำเภอ …………………… จังหวัด ……………………………………… โทรศัพท์ ……………………….…. 
  ๓. ค่าธรรมเนียมฉบับละ ………………………… บาท/ปี ใบเสร็จรับเงินเล่มที่ …………….. เลขที่ ………….…… 
วันที่ …………………. เดือน ………………………………….. พ.ศ……………………… 
  ๔. ผู้ได้รับอนุญาต ต้องปฏิบัติตามเงื่อนไขดังต่อไปนี้ 
   ๔.๑ ต้องปฏิบัติตามข้อบังคับ เทศบัญญัติเทศบาลตำบลสันทรายงาม เรื่อง สถานที่จำหน่าย
อาหารและสถานที่สะสมอาหาร พ.ศ…………..และปฏิบัติการอื่นใดเกี่ยวด้วยสุขลักษณะตามคำแนะนำของเจ้าพนักงาน
สาธารณสุข คำสั่งเจ้าพนักงานท้องถิ่น รวมทั้งระเบียบ ข้อบังคับ และคำสั่ง เทศบาล 

ออกให้ ณ วันที่ …………. เดือน ……………………… พ.ศ………………. สิ้นอายุวันที่ ………… เดือน …………………. พ.ศ………..… 

       (ลงชื่อ) ……………………………………………………… 
        (…………………………………………………) 

         เจ้าพนักงานท้องถิ่น 

  

 

 

 

คำเตือน แสดงใบอนุญาตนี้ไว้ให้เป็นที่เปิดเผย ณ สถานที่ได้รับอนุญาต 

 
 
 
 
 
 
 
 
 



แบบ สอ.๕ 
 

ใบอนุญาตจัดตั้งสถานที่สะสมอาหาร 
 

เล่มที่ ………… เลขที่ ……………/……………….     สำนักงาน เทศบาลตำบลสันทรายงาม 
 
  อนุญาต  บุคคลธรรมดา  นิติบุคคล ชื่อ …………………………………………………………. อายุ ………….. ปี               
สัญชาติ ……………. เลขประจำตัวประชาชนเลขที่ ………………………………………………… อยู่บ้าน/สำนักงานเลขที่ ……….…… 
ซอย ………………. ถนน …………………….. หมู่ที่ ………………. ตำบล …………………………………….. อำเภอ ……………………………. 
จังหวัด ……………………………………………… โทรศัพท์ …………………………………………………….. 
  ๑. จัดตั้งสถานที่สะสมอาหารประเภท ………………………………………………………………….………………………. 
สถานที่ชื่อ ……………………………………………………………………….. พ้ืนที่ประกอบการ ………………………… ตารางเมตร 
  ๒. ตั้งอยู่เลขที่ ……………………… ซอย ……………………. ถนน …………………………. หมู่ที่ ……………….…….. 
ตำบล ……………………………….. อำเภอ …………………… จังหวัด ……………………………………… โทรศัพท์ ……………………………. 
  ๓. ค่าธรรมเนียมฉบับละ ………………………… บาท/ปี ใบเสร็จรับเงินเล่มที่ …………….. เลขที่ ………….…… 
วันที่ …………………. เดือน ………………………………….. พ.ศ……………………… 
  ๔. ผู้ได้รับอนุญาต ต้องปฏิบัติตามเงื่อนไขดังต่อไปนี้ 
   ๔.๑ ต้องปฏิบัติตามข้อบังคับ เทศบัญญัติเทศบาลตำบลสันทรายงาม เรื่อง สถานที่จำหน่าย
อาหารและสถานที่สะสมอาหาร พ.ศ………….. และปฏิบัติการอื่นใดเกี่ยวด้วยสุขลักษณะตามคำแนะนำของเจ้าพนักงาน
สาธารณสุข คำสั่งเจ้าพนักงานท้องถิ่น รวมทั้งระเบียบ ข้อบังคับ และคำสั่ง เทศบาล 

ออกให้ ณ วันที่ …………. เดือน ……………………… พ.ศ………………. สิ้นอายุวันที่ ………… เดือน …………………. พ.ศ………..…… 

       (ลงชื่อ) ……………………………………………………… 
        (…………………………………………………) 

         เจ้าพนักงานท้องถิ่น 

  

 

 

 

 

คำเตือน แสดงใบอนุญาตนี้ไว้ให้เป็นที่เปิดเผย ณ สถานที่ได้รับอนุญาต 

 
 
 
 
 
 
 



แบบ สอ.๖ 
หนังสือรับรองการแจ้งจัดตั้งสถานที่จำหน่ายอาหาร 

 
เล่มที่ ………… เลขที่ ……………/……………….     สำนักงาน เทศบาลตำบลสันทรายงาม 

 
  อนุญาต  บุคคลธรรมดา  นิติบุคคล ชื่อ …………………………………………………………. อายุ ………….. ปี               
สัญชาติ ……………. เลขประจำตัวประชาชนเลขที่ ………………………………………………… อยู่บ้าน/สำนักงานเลขที่ ……….…… 
ซอย ………………. ถนน …………………….. หมู่ที่ ………………. ตำบล …………………………………….. อำเภอ ………………………… 
จังหวัด ……………………………………………… โทรศัพท์ …………………………………………………….. 
  ๑. จัดตั้งสถานที่จำหน่ายอาหารประเภท ……………………………………………………………………………………… 
สถานที่ชื่อ ………………………………………………………………………………………………………… 
  ๒. ตั้งอยู่เลขที่ ……………………… ซอย ……………………. ถนน …………………………. หมู่ที่ ……………….…….. 
ตำบล ……………………………….. อำเภอ …………………… จังหวัด ……………………………………… โทรศัพท์ …………………………. 
  ๓. ค่าธรรมเนียมฉบับละ ………………………… บาท/ปี ใบเสร็จรับเงินเล่มที่ …………….. เลขที่ ………….…… 
วันที่ ……………………. เดือน …………………..……………….. พ.ศ…………………………………… 
  ๔. ผู้ได้รับอนุญาต ต้องปฏิบัติตามเงื่อนไขดังต่อไปนี้ 
   ๔.๑ ต้องปฏิบัติตามข้อบังคับ เทศบัญญัติเทศบาลตำบลสันทรายงาม เรื่อง สถานที่จำหน่าย
อาหารและสถานที่สะสมอาหาร พ.ศ…………..และปฏิบัติการอื่นใดเกี่ยวด้วยสุขลักษณะตามคำแนะนำของเจ้าพนักงาน
สาธารณสุข คำสั่งเจ้าพนักงานท้องถิ่น รวมทั้งระเบียบ ข้อบังคับ และคำสั่ง เทศบาล 

ออกให้ ณ วันที่ …………. เดือน ……………………… พ.ศ………………. สิ้นอายุวันที่ ………… เดือน …………………. พ.ศ………..… 

       (ลงชื่อ) ……………………………………………………… 
        (…………………………………………………) 

         เจ้าพนักงานท้องถิ่น 

  

 

 

 

คำเตือน แสดงใบอนุญาตนี้ไว้ให้เป็นที่เปิดเผย ณ สถานที่ได้รับอนุญาต 

 

 

 

 

 

 
 



แบบ สอ.๗ 
หนังสือรับรองการแจ้งจัดตั้งสถานที่สะสมอาหาร 

 
เล่มที่ ………… เลขที่ ……………/……………….     สำนักงาน เทศบาลตำบลสันทรายงาม 

 

  อนุญาต  บุคคลธรรมดา  นิติบุคคล ชื่อ …………………………………………………………. อายุ ………….. ปี               

สัญชาติ ……………. เลขประจำตัวประชาชนเลขที่ ………………………………………………… อยู่บ้าน/สำนักงานเลขที่ ……….…… 
ซอย ………………. ถนน …………………….. หมู่ที่ ………………. ตำบล …………………………………….. อำเภอ ………………………… 
จังหวัด ……………………………………………… โทรศัพท์ …………………………………………………….. 
  ๑. จัดตั้งสถานที่สะสมอาหารประเภท ……………………………………………..…………………………………………… 

สถานที่ชื่อ ………………………………………………………………………..  
  ๒. ตั้งอยู่เลขที่ ……………………… ซอย ……………………. ถนน …………………………. หมู่ที่ ……………….…….. 
ตำบล ……………………………….. อำเภอ …………………… จังหวัด ……………………………………… โทรศัพท์ …………………………. 
  ๓. ค่าธรรมเนียมฉบับละ ………………………… บาท/ปี ใบเสร็จรับเงินเล่มที่ …………….. เลขที่ ………….…… 
วันที่ …………………. เดือน ………………………………….. พ.ศ……………………… 
  ๔. ผู้ได้รับอนุญาต ต้องปฏิบัติตามเงื่อนไขดังต่อไปนี้ 
   ๔.๑ ต้องปฏิบัติตามข้อบังคับ เทศบัญญัติเทศบาลตำบลสันทรายงาม เรื่อง สถานที่จำหน่าย
อาหารและสถานที่สะสมอาหาร พ.ศ…………..และปฏิบัติการอื่นใดเกี่ยวด้วยสุขลักษณะตามคำแนะนำของเจ้าพนักงาน
สาธารณสุข คำสั่งเจ้าพนักงานท้องถิ่น รวมทั้งระเบียบ ข้อบังคับ และคำสั่ง เทศบาล 

ออกให้ ณ วันที่ …………. เดือน ……………………… พ.ศ………………. สิ้นอายุวันที่ ………… เดือน …………………. พ.ศ………..… 

       (ลงชื่อ) ……………………………………………………… 
        (…………………………………………………) 

         เจ้าพนักงานท้องถิ่น 

  

 

 

คำเตือน แสดงใบอนุญาตนี้ไว้ให้เป็นที่เปิดเผย ณ สถานที่ได้รับอนุญาต 

 

 

 

 

 

 



แบบ สอ.๘ 
คำขอต่ออายุใบอนุญาต หรือขอต่ออายุหนังสือรับรองการแจ้ง 

เพ่ือจัดตั้งสถานทีจ่ำหน่ายอาหารหรือสถานที่สะสมอาหาร 
  เขียนที่ …………………………………………………… 

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

 ข้าพเจ้า บุคคลธรรมดา นิติบุคคล ชื่อ ………………………………………………….…………………………… อายุ ………….. ป ี
สัญชาติ ………………บัตรประจำตัวประชาชนเลขท่ี …………………….……………………….……………อยู่บ้านเลขท่ี ………………….. 
ซอย ……………. ถนน …………………………. หมู ่ที ่ ………………….. ตำบล …………………………. อำเภอ …………………………
จังหวัด ……………………………….………… โทรศัพท์ ……………………………………………..  
 ขอยื่นคำขอต่ออายุใบอนุญาต หรือ ขอต่ออายุหนังสือรับรองการแจ้ง เพื่อจัดตั้งสถานที่จำหน่ายอาหาร หรือ
สถานที่สะสมอาหาร ต่อเจ้าพนักงานท้องถิ่น ดังต่อไปนี้ 
 ๑. สถานที่ชื่อ …………………………………………………………………………..…… เพื่อจำหน่ายอาหาร หรือ สะสมอาหาร 
(ระบุชนิดหรือประเภทของอาหาร) …………………………………………………………………..…………………………………………………… 
 ๒. สถานที่ตั้งเลขที่ ………………………….………..….. ซอย ……………..……... ถนน ………..………....…… หมู่ที่ ………….. 
ตำบล ………………….……..…… อำเภอ ……………………. จังหวัด ……………………………. โทรศัพท์ ………………….…………….… 
พ้ืนที่ประกอบการ ……………………………….. ตารางเมตร 
 ๓. ผู้จัดการสถานที่แห่งนี้ คือ ………………………………………………………………. อายุ …..……. ปี สัญชาติ ……………… 
อยู่บ้านเลขที่ ……….……. ซอย …………..……. ถนน …………………….. หมู่ที่ ……………… ตำบล …………………………..…………..
อำเภอ …………….... จังหวัด …………………………………… โทรศัพท์ …………………………………………… 

 ๔. พร้อมคำขอนี้ ข้าพเจ้าได้แนบเอกสารและหลักฐานต่างๆ มาด้วยแล้ว คือ  
  ๔.๑ สำเนาทะเบียนบ้าน ของสถานที่ประกอบอาหาร หากเป็นนิติบุคคลให้นำสำเนาหนังสือรับรองการ
จดทะเบียนนิติบุคคลมาประกอบด้วย 
  ๔.๒ สำเนาบัตรประจำตัวประชาชน ของผู้ขอต่ออายุใบอนุญาตหรือขอต่ออายุหนังสือรับรองการแจ้ง 
หากเป็นนิติบุคคลให้นำสำเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนนิติบุคคลมาประกอบด้วย 
  ๔.๓ ใบอนุญาตหรือหนังสือรับรองการแจ้งเดิม 
  ๔.๔ ใบรับรองแพทย์ ของผู้ขอรับใบอนุญาต ผู้ช่วยจำหน่ายอาหารและผู้ปรุงอาหาร 
  ๔.๕ หลักฐานแสดงว่า อาคารนั้นสามารถประกอบการได้โดยอนุญาตถูกต้องตามกฎหมายว่าด้วยการ
ควบคุมอาคาร 
  ๔.๖ กรณีเจ้าของไม่สามารถยื่นคำขอด้วยตนเองได้ ให้ผู้รับมอบอำนาจทำหนังสือมอบอำนาจที่ถูกต้อง
ตามกฎหมาย พร้อมบัตรประจำตัวของผู้มอบอำนาจและผู้รับมอบอำนาจมาแสดง 
  ๔.๗ แผนที่สังเขป แสดงสถานที่ตั้งสถานประกอบการ 

    ขอรับรองว่า ข้อความในแบบคำขอนี้เป็นความจริงทุกประการ 

               (ลงชื่อ)……………………………………………….ผู้ขอต่ออายุใบอนุญาต/ 
                      (…………………………….…………………) ผู้ขอต่ออายุหนังสือรับรอง 

 

 

 

 



(ด้านหลัง) 

แผนที่สังเขป แสดงสถานที่ตั้งสถานประกอบการ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



แบบ สอ.๙ 
คำขอใบแทนใบอนุญาตหรือใบแทนหนังสือรับรองการแจ้ง 

 
เขียนที่ …………………………………………………………. 

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

 ข้าพเจ้า …………………………………………………………………………………………….……………. ผู้ได้รับอนุญาต/ ใบรับรอง 
  เป็นบุคคลธรรมดา อยู่บ้านเลขที่ ……………… หมู่ที่ ………… ตรอก/ซอย……………… ถนน ………………. 
แขวง/ตำบล ………………………………………………. เขต/อำเภอ………………………………..จังหวัด…………………………………………. 
  เป็นนิติบุคคลประเภท ………………………………………………………………………………..……................……….  
จดทะเบียนเมื่อ ……………………………………………………….……………… เลขทะเบียน ………………………………………………………. 
มีสำนักงานตั้งเลขที่ …………… ตรอก/ซอย …………………………… ถนน ……………………… แขวง/ตำบล……………………………… 
เขต/อำเภอ ……………………………….. จังหวัด ……………………………………. โดย …………………………………………………………… 
ผู้มีอำนาจลงชื่อแทนนิติบุคคลผู้ขอใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนใบรับรอง อยู่บ้าน เลขที่ ……………….….. หมู่ที่ …………….. 
ตรอก/ซอย……………….…. ถนน ………………………… แขวง/ตำบล …………………………… เขต/อำเภอ ………………………….. 
จังหวัด …………………………………  
 ขอยื่นคำขอรับใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนใบรับรอง …………………………………………………………………….………….. 
ต่อเจ้าพนักงานท้องถิ่น ดังต่อไปนี้ 
 ข้อ ๑ ข้าพเจ้าได้รับใบอนุญาต/ใบรับรอง ………………………………………………………………….เลขที่ …….…. / …………
ลงวันที่ …………………… เดือน …………………..…………. พ.ศ……………..……….. ที่อยู่บ้านเลขท่ี ………….…… หมู่ที่ ………..…..… 
ตรอก/ซอย……………… ถนน ………………. แขวง/ตำบล …………………………………… เขต/อำเภอ…………………………………
จังหวัด………………………………………. ในที่ดินโฉนดที่ดิน เลขที่/น.ส.๓ เลขที่ / ส.ค.๑ เลขที่ …………………………………………... 
เป็นที่ดินของ …………………………………………………………………………………..  
 ข้อ ๒ ใบอนุญาต/ใบรับรองดังกล่าวได้สูญหาย/ถูกทำลาย/ชำรุด เมื่อวันที่ …………………………………………………….. 
 ข้อ ๓ พร้อมคำขอนี้ข้าพเจ้าได้แนบหลักฐานต่างๆ มาด้วยแล้ว คือ  
     (๑) ในกรณีที่ใบอนุญาต/ใบรับรองสูญหาย ให้นำใบแจ้งความว่าใบอนุญาต/ใบรับรองสูญหายของสถานตำรวจแห่ง
ท้องที่ท่ีใบอนุญาต/ใบรับรองนั้นสูญหายมาด้วย 
     (๒) ในกรณีที่ใบอนุญาต/ใบรับรองถูกทำลายหรือชำรุดบางส่วน ให้แนบใบอนุญาต/ใบรับรองที่ถูกทำลายหรือชำรุด
บางส่วนนั้นมาด้วย 
 
        (ลายมือชื่อ) …………………………………………….. 
             (…………………………………………….) 
             ผู้รับใบแทนใบอนุญาต/ใบรับรอง 
หมายเหตุ (๑) ข้อความที่ไม่ใช้ให้ขีดฆ่า 
  (๒) ใส่เคร่ืองหมาย/ในช่องสี่เหลี่ยมหน้าข้อความที่ต้องการ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



(ด้านหลัง) 
 
หมายเหตุของเจ้าหน้าที่ 
 จะต้องแจ้งให้ผ ู ้ขอรับใบแทนใบอนุญาต/ใบรับรองทราบว่าจะอนุญาตหรือไม่อนุญาต หรือขยายเวลา          
ภายในวันที่ ……………………………………… 
 ผู้ขอใบแทนใบอนุญาต/ใบรับรองได้ชำระค่าธรรมเนียมใบแทนใบอนุญาต/ใบรับรอง ………………………………………..    
เป็นเงิน ………………………………….. บาท ตามใบเสร็จรับเงินเล่มที่ …………….. เลขที่ …………….. ลงวันที…่…………………… 
 ออกใบแทนใบอนุญาต/ใบรับรองแล้ว เล่มที่ …………….. เลขที่ …………….. ลงวันที…่…………………… 
 
 
       (ลายมือชื่อ)………………………………………………………… 
       ตำแหน่ง…………………………………………………………….. 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



แบบ สอ.๑๐ 
คำขอบอกเลิกการดำเนินกิจการ 

สถานที่จำหน่ายอาหาร หรือสถานที่สะสมอาหาร 
 

 สถานที่จำหน่ายอาหาร       สถานที่สะสมอาหาร 
 

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

 ข้าพเจ้า (นาย/นาง/นางสาว) …………………………………………………………………………………………………………………………. 
 เป็นบุคคลธรรมดา อายุ ………… ปี สัญชาติ …………. เลขหมายประจำตัวประชาชนเลขที่ …………………………..…… อยู่
บ้าน/สำนักงานเลขที่ ………………………. หมู ่ที ่ ……………………. ตรอก / ซอย …………………………….. ถนน ………………………. 
ตำบล/แขวง …………………………………….. อำเภอ/เขต ………………………………………… จังหวัด …………………………….……………… 
โทรศัพท์ …………………………………. โทรสาร ……………………………………. 
 เป็นนิติบุคคลประเภท ……………………………………………………………… จดทะบียนเมื ่อ …………………………..…………. 
สำนักงานเลขที่ ………. หมู่ที่ …………. ตรอก / ซอย …………………….. ถนน ……………………. ตำบล/แขวง ………………………….... 
อำเภอ/เขต ……………………… จังหวัด …………………………… โทรศัพท์ …….…………………………. โทรสาร …………..…………………. 
ผู้มีอำนาจลงชื่อแทนนิติบุคคลผู้ขออนุญาต มีดังนี้ 
 ๑. ……………………………………………………. อยู่บ้านเลขที่ …………. หมู่ที่ …………………. ตรอก / ซอย …………………….. 
ถนน ………………. ตำบล/แขวง …………………………….. อำเภอ/เขต ………………………………… จังหวัด ………………………………… 
โทรศัพท์ …………………………………. โทรสาร ……………………………………. 
 ๒. ……………………………………………………. อยู่บ้านเลขที่ …………. หมู่ที่ …………………. ตรอก / ซอย ……………………… 
ถนน ………………. ตำบล/แขวง …………………………….. อำเภอ/เขต ………………………………… จังหวัด ………………………………….. 
โทรศัพท์ …………………………………. โทรสาร …………………………………….  
 ได้รับ        ใบอนุญาต       หนังสือรับรองการแจ้ง  จัดตั้ง       สถานที่จำหน่ายอาหาร        สถานที่สะสมอาหาร          
เล่มที่ ………….. เลขที่ ……..… ปี ………………. (ระบุชนิดหรือประเภทของอาหาร)……………………………….……………………………… 
โดยใช้ชื่อสถานที่ประกอบการว่า …………………………………………………………………. สถานที่ตั้งเลขที่ ………........ หมู่ที่ …..……….. 
ตรอก/ซอย …………………. ถนน ………………………. แขวง/ตำบล …………………………………………… เขต/อำเภอ………………………. 
จังหวัด ……………………………………. โทรศัพท์ …………………………………. โทรสาร ……………………………………. 
 ขอแจ้งเลิกการดำเนินกิจการต่อเจ้าพนักงานท้องถิ่นตั้งแต่ วันที่ …………….. เดือน …………………………พ.ศ………..…….. 
 พร้อมทั้งได้แนบหลักฐานที่นำมาประกอบการพิจารณา ดังนี้ 
 ๑.         ใบอนุญาต        หนังสือรับรองการแจ้ง จัดตั้ง        สถานที่จำหน่ายอาหาร        สถานที่สะสมอาหาร 
  เล่มที่ …………….. เลขที่ ………………………………… ปี ……………………… 
 ๒. สำเนาทะเบียนบ้านของสถานที่ประกอบการ 
 ๓. ใบแทน        ใบอนุญาต       หนังสือรับรองการแจ้ง จัดตั้ง       สถานที่จำหน่ายอาหาร       สถานที่สะสมอาหาร 
  เล่มที่ …………….. เลขที่ ………………………………… ปี ……………………… 
  
 
 
 
 
 
 
 
 



  
(ด้านหลัง) 

  
 ๔. สำเนาบัตรประจำตัวประชาชนของผู้ประกอบการ 
 ๕. หนังสือมอบอำนาจที่ถูกต้องตามกฎหมาย พร้อมสำเนาบัตรประจำตัวประชาชนของผู้มอบอำนาจและผู้รับมอบ
อำนาจ (กรณีผู้ประกอบการที่ไม่สามารถมายื่นคำขอด้วยตนเอง) 
 ๖. สำเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนนิติบุคคล พร้อมสำเนาบัตรประจำตัวประชาชนของผู้แทนนิติบุคคล (กรณีผู้
ขอยกเลิกการดำเนินกิจการเป็นนิติบุคคล) 
 
 ขอรับรองว่าข้อความในแบบคำขอนี้เป็นความจริงทุกประการ 
 
     (ลงชื่อ)………………………………………..…….…… ผู้รับใบอนุญาต 
              (…………………………………………………)/หนังสือรับรองการแจ้ง 
 
 

 


