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เรียน    พนักงานเจ้าหน้าที.่............................................................................................................................................................................................ 
1. ช่ือผู้ประกอบอุตสาหกรรม/ น าเข้า 
ช่ือ ............................................................................................................................................................................................................................................... 
 บุคคลธรรมดา    นิติบุคคล    กิจการร่วมทุน/กจิการร่วมค้า   คณะบุคคล   หน่วยงานราชการ/อื่นๆ 
 ทะเบียนสรรพสามิตเลขท่ี  -- 
 เลขรหสัประจ าบ้าน.....................ที่ตั้งส านักงานใหญ่เลขท่ี..................ชื่ออาคาร...................................................................ห้องเลขท่ี..............ช้ันท่ี............... 
 หมู่ที่..............ตรอก/ซอย................................ถนน........................................ต าบล/แขวง..........................................อ าเภอ/เขต............................................ 
 จังหวัด............................................รหัสไปรษณีย์....................................โทรศัพท์................................................ Email......................................................... 

2. โรงอุตสาหกรรม 
 ช่ือ .............................................................................................................................................................................................................................................                                                                                                          
 เลขท่ี.......................ช่ืออาคาร................................................................................................................................ห้องเลขท่ี..................................ชั้นที่........... 
 หมู่ที่..............ตรอก/ซอย...................................ถนน..............................................ต าบล/แขวง.................................อ าเภอ/เขต............................................ 
 จังหวัด..........................................รหัสไปรษณีย์.................................โทรศัพท์........................................... Email................................................................... 

3. มีความประสงค ์
ขอจดทะเบียนเครื่องหมายแสดงการเสยีภาษีซึ่งมลีักษณะจ าเพาะดังต่อไปนี้ 
(1) ฝาจีบ/ฝาเกลียวพลาสติก/ฝาเกลียวอะลมูิเนียม/ฝากระป๋อง/กลอ่งกระดาษ หรือ ............................................................................................................ 
     ขนาด.................................................................................................................................................................................................................................. 
     ส าหรับผนึกภาชนะบรรจุ/บรรจุ สินค้า ........................................ตรา............................................................................................................................... 
     ปริมาตรสุทธิ.....................................................ซม.3/มล./ลติร  
(2) ลวดลายตราเครื่องหมายการค้าและสิ่งอันเป็นลักษณะจ าเพาะของผู้ประกอบอุตสาหกรรม และรปูลักษณะเครื่องหมายแสดงการเสยีภาษีจดทะเบียนคือ  
 .................................................................................................................................................................................................................................................. 
................................................................................................................................................................................................................................................... 
................................................................................................................................................................................................................................................... 
(3) สีของพื้น............................................................................................................................................................................................................................... 
(4) สีของตรา.............................................................................................................................................................................................................................. 
(5) สีของตัวอักษร/ตัวเลข/สญัลักษณ์/เครื่องหมาย.................................................................................................................................................................... 
4.  ค าสญัญา 
(1)  เมื่อข้าพเจ้าได้รับอนุญาตให้จดทะเบียนเครื่องหมายแสดงการเสียภาษีนี้แล้ว  ข้าพเจ้าขอให้ค าสัญญาว่าจะไม่ใช้ส่วนใดส่วนหนึ่งของ ลวดลาย ตรา  
      และลักษณะอื่น ๆ ได้จดทะเบียนไว้ ไปกระท าการอันมีลักษณะเลียนแบบ หรือคล้ายกับเครื่องหมายแสดงการเสียภาษีที่จดทะเบียนไว้ ไม่ว่าจะเป็น 
      สีเดียวกันหรือไม่ก็ตามส าหรับสินค้าของข้าพเจ้า หากข้าพเจ้าท าผิดสัญญาข้อนี้ข้าพเจ้ายินยอมให้กรมสรรพสามิตสั่งเพิกถอนการจดทะเบีย น 
      เครื่องหมายแสดงการเสียภาษีตามข้อ 3 ได้ทันทีโดยให้ถือว่าข้าพเจ้าได้แจ้งการยกเลิกต่อพนักงานเจ้าหน้าที่ตามมาตรา 69 แล้ว 
(2)  ข้าพเจ้าสัญญาว่า เมื่อข้าพเจ้าจะสั่งผลิตเครื่องหมายแสดงการเสียภาษีจากโรงงานใด เมื่อใด จ านวนเท่าใดข้าพเจ้าจะแจ้งให้เจ้าพนั กงานสรรพสามิต 
      ทราบล่วงหน้าไม่น้อยกว่า 7 วัน 
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5.  สิ่งที่ส่งมาด้วย 
ค าบรรยายลวดลาย  และรูปตราเครื่องหมายการค้าและสิ่งอันเป็นลกัษณะจ าเพาะที่ขอจดทะเบียน   
 

6.  ค ำรับรอง ข้าพเจ้าขอรับรองว่าข้อความในแบบค าขอที่ยื่นมานี้มคีวามถูกต้องและเป็นจริงทุกประการ 
 
 

         ลงช่ือ...............................................................................(ผู้ยืน่ค าขอ)  
                                                                 (.........................................................................)  
                                                           วันท่ี............................................................................ 

ส ำหรับเจ้ำพนักงำนสรรพสำมิต 
ความเห็นเจ้าพนักงาน 
.....................................................................................................................................................................................................................................................
..................................................................................................................................................................................................................................................... 
 
                                              ลงช่ือ................................................................................ 
                                                                (.............................................................................) 
                                                          วันท่ี............................................................................... 
ความเห็นของผู้อ านวยการส่วน.................................................................................................................................................................................................... 
.....................................................................................................................................................................................................................................................
..................................................................................................................................................................................................................................................... 
                                              ลงช่ือ................................................................................ 
                                                                (.............................................................................) 
                                                          วันท่ี............................................................................... 
 

ค ำสั่ง 
กรมสรรพสามิตที่  กค................../...................  ลงวันท่ี ............................................ 
  อนุญาต ท้ังนี้ โดยมีเง่ือนไขว่าอธิบดีจะสั่งเพิกถอนการอนุญาตเมื่อใดก็ได้แล้วแต่กรณี 
  ไม่อนุญาต เนื่องจาก........................................................................................................................................................................................................... 
 
                                              ลงช่ือ................................................................................ 
                                                                (.............................................................................) 
                                                          วันท่ี............................................................................... 

 


