
แบบค ำขอหมำยเลข 9 
แนบท้ายประกาศกรมศลุกากรที่  ๖๔/๒๕๖๑ 

หมำยเหตุ - กรณีมีกำรยกเลิก เพิ่มเติม หรือเปล่ียนแปลงข้อมูลทะเบียนใด ผู้ลงทะเบยีนมีหน้ำที่ต้องยื่นแบบค ำขอเปล่ียนแปลงข้อมูลทะเบยีน 
เพื่อให้ข้อมูลทะเบียนเป็นปัจจุบัน 

- กรณีผู้ลงทะเบียนไม่แจ้งกำรเปล่ียนแปลงข้อมูลทะเบยีนให้เป็นปัจจุบัน อำจต้องรับผดิทัง้ทำงแพ่งและ/หรือทำงอำญำ 
หน้า ๑/๒ 

 

 

แบบค ำขอยกเลิกกำรลงทะเบียน 
ผู้ปฏบิัตพิธีิกำรศุลกำกรทำงอิเล็กทรอนิกส์ 

 
ทะเบียนรับเลขที่................................................... 
สถานที่รับ............................................................ 
วนัเดือนปีที่รับ...................................................... 
เจ้าหน้าที่ผู้ รับ....................................................... 

ยื่นตอ่ อธิบดีกรมศลุกากร  ผา่น  ฝ่ายทะเบียนผู้น าเข้าและสง่ออก  สว่นทะเบียนและสทิธิพิเศษ 
  ส านกังานศลุกากร..................................................................................................... 
  ดา่นศลุกากร............................................................................................................. 
 
 

กรณีเป็นนิติบุคคลหรืออื่น ๆ (อืน่ ๆ เช่น หา้งหุน้ส่วนสามญัไม่จดทะเบียน ร้านคา้ หนว่ยงานราชการ ฯลฯ) 

ข้าพเจ้า (ช่ือผู้ประกอบการภาษาไทย)................................................................................................................................. 

ประเภทของกิจการ  บจก.  บมจ.  หจก.  หสน.  ร้าน  อื่น ๆ .................................... 

เลขประจ าตวัผู้ เสยีภาษีอากร  __  __  __  __  __  __  __  __  __  __  __  __  __  (๑๓ หลกั) 

   ส านกังานใหญ่    สาขา (ตามที่ระบใุน แบบ ภ.พ.๒๐) ......................................................................... 
 
 

กรณีเป็นบุคคลธรรมดำ 

ข้าพเจ้า   นาย/ MR.     นาง/ MRS.     นางสาว/ MISS    อื่น ๆ/ OTHERS.......................................................... 

(ภาษาไทย)  ช่ือ............................................................... นามสกลุ.............................................................................. 

 บตัรประจ าตวัประชาชน     หนงัสอืเดนิทาง     ใบส าคญัประจ าตวัคนตา่งด้าว  เลขที.่........................................................... 
 
 

ที่อยู่ 

เลขที่..................................อาคาร.............................................ตรอก/ซอย..................................................หมูท่ี่.................. 

ถนน .........................................................แขวง/ต าบล...............................................เขต/อ าเภอ.......................................... 

จงัหวดั.......................................................รหสัไปรษณีย์............................................โทรศพัท์.............................................. 

โทรสาร......................................................e-mail................................................................................................................. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



แบบค ำขอหมำยเลข 9 
แนบท้ายประกาศกรมศลุกากรที่  ๖๔/๒๕๖๑ 

หมำยเหตุ - กรณีมีกำรยกเลิก เพิ่มเติม หรือเปล่ียนแปลงข้อมูลทะเบียนใด ผู้ลงทะเบยีนมีหน้ำที่ต้องยื่นแบบค ำขอเปล่ียนแปลงข้อมูลทะเบยีน 
เพื่อให้ข้อมูลทะเบียนเป็นปัจจุบัน 

- กรณีผู้ลงทะเบียนไม่แจ้งกำรเปล่ียนแปลงข้อมูลทะเบยีนให้เป็นปัจจุบัน อำจต้องรับผดิทัง้ทำงแพ่งและ/หรือทำงอำญำ 
หน้า ๒/๒ 

ประทับตรา 
นิติบุคคล 
(ถ้ามี) 

มีความประสงค์ขอยกเลกิการลงทะเบียนผู้ปฏิบตัิพิธีการศลุกากรทางอิเลก็ทรอนิกส ์
เหตผุลการยกเลกิ
...............................................................................................................................................................................................................................
...............................................................................................................................................................................................................................
..............................................................................................................................................................................................................................    
 

ทัง้นี ้ข้าพเจ้าขอรับรองว่ารายการที่แจ้งไว้ข้างต้นเป็นรายการท่ีถกูต้องสมบรูณ์ทกุประการ และขอให้พิจารณาอนญุาตการยกเลิก
การลงทะเบียนผู้ปฏิบตัิพิธีการศลุกากรทางอิเลก็ทรอนิกสต์อ่ไป 

 

 ลงช่ือ..x........................................................................ 

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

ผู้มีอ านาจลงนาม 

                                      ยื่นวนัท่ี..........................................................................   

  

ลงช่ือ.......................................................................... ลงช่ือ.......................................................................... 

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

ผู้มีอ านาจลงนาม ผู้มีอ านาจลงนาม 

   ยื่นวนัท่ี..........................................................................    ยื่นวนัท่ี.......................................................................... 

 

ส ำหรับเจ้ำหน้ำที่ 

ความเห็นเจ้าหน้าที ่

............................................................................................

............................................................................................ 

............................................................................................ 

ค าสัง่ 

 อนญุาต ตัง้แต ่.....................................    เป็นต้นไป 

 ไมอ่นญุาต 

  

ลงช่ือ.......................................................................... ลงช่ือ.......................................................................... 

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

เจ้าหน้าที ่ ผู้มีอ านาจลงนาม 

       วนัท่ี..........................................................................        วนัท่ี.......................................................................... 
 



 

 

ปิดอากรแสตมป ์
๑๐ บาท 

 

หนังสือมอบอ ำนำจ 
 

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

  โดยหนงัสือฉบับนี้ ข้าพเจ้า นาย/นาง/นางสาว........................................................................................................... 
 บัตรประจ าตัวประชาชนเลขที.่................................................................. หนังสือเดนิทางเลขที่..................................................... 
 บัตรอื่นๆ (โปรดระบุ).....................................................................................เลขที่.............................................................................  
อยู่บ้านเลขที่...................หมู่ที่.................ตรอก/ซอย............................................อาคาร/หมู่บ้าน............................................................
ถนน...................................................ต าบล/แขวง.................................................อ าเภอ/เขต..................................................................
จังหวัด.........................................................รหัสไปรษณีย์...........................................โทร..................................................................... 

ขอมอบอ านาจให้ นาย/นาง/นางสาว.....................ศศิธร  ร่มจันทร์………….................................................       
 บัตรประจ าตัวประชาชนเลขที่.............. 3-7699-00264-84-1…….............  หนังสือเดินทางเลขที่ ................................................. 
 บัตรอื่นๆ (โปรดระบุ).................................................................................เลขที่................................................................................                                                              
อยู่บ้านเลขที่.......... 1/162.....หมู่ที่......-..........ตรอก/ซอย..........เทียนทะเล 28........อาคาร/หมู่บ้าน.............-......................................
ถนน..........บางขุนเทียน-ชายทะเล.........ต าบล/แขวง..........ท่าข้าม................อ าเภอ/เขต...........บางขุนเทียน.................................
จังหวัด...............กรุงเทพมหานคร................รหัสไปรษณีย์...........10150.............โทร...............02-249-5636....................................
เป็นผู้มีอ านาจในการยื่น (ช่ือแบบค าขอ) ................................. .........................................................................................................   
และยื่นเอกสารประกอบอื่นๆ  รวมทั้งด าเนินการอื่นใดที่เกี่ยวข้อง* แทนข้าพเจ้าจนเสร็จการ 

 การกระท าของผู้รับมอบอ านาจดังกล่าว ให้ถือว่าเสมือนตัวข้าพเจ้า ผู้มอบอ านาจได้กระท าเองทุกประการ หากเกิด
ความเสียหายแก่กรมศุลกากร ข้าพเจ้ายอมรับผิดชดใช้ค่าเสียหายตามที่กรมศุลกากรเรียกร้องทุกประการ โดยไม่โต้แย้งใด ๆ  ทั้งส้ิน เพื่อเป็น
หลักฐาน ข้าพเจ้าได้ลงลายมือช่ือไว้เป็นส าคัญต่อหน้าพยานแล้ว 
 

ลงช่ือ...x.....................................................ผู้มอบอ านาจ 
                 (..................................................) 
 

ลงช่ือ........................................................ผู้รับมอบอ านาจ 
                        (......นางสาวศศิธร  ร่มจันทร์.....) 
 

ลงช่ือ........................................................พยาน 
                        (..นางสาวรัตติญา โภคทรัพย์...) 

 
ลงช่ือ........................................................พยาน 

                        (...นายรณชัย  มงคลปรีดาไชย..) 
 

หมำยเหตุ   

*  หากมีการก าหนดขอบเขตการมอบอ านาจเพิ่มเติม กรุณาเขียนให้ชัดเจนและระบุขอ้ความใหค้รบถ้วน                               

เช่น “มีอ านาจแก้ไขเพิ่มเติมถ้อยค าหรือข้อความใดๆ ในแบบค าขอ” ฯลฯ 


