
แบบค ำขอหมำยเลข 9 
แบบแนบท้ายประกาศกรมศลุกากร ที่  ๙๔/๒๕๖๔ 

หมำยเหตุ   - กรณีท่ีมเีปล่ียนแปลงข้อมูลทะเบียนนิติบุคคลหรือทะเบียนพำณิชย์ ผู้ลงทะเบียนมีหน้ำท่ีต้องแจ้งขอเปล่ียนแปลงข้อมูลทะเบียน  
   ต่อกรมศุลกำกรภำยในสำมสิบวัน นับแต่มีกำรเปลี่ยนแปลงข้อมูลทะเบียน 

  หำกผู้ลงทะเบียนไม่แจ้งขอเปล่ียนแปลงข้อมูลทะเบียนภำยในสำมสิบวัน ระบบทะเบียนผู้มำติดต่ออำจระงับใช้ข้อมูลทะเบียน  
   โดยไม่ต้องแจ้งให้ทรำบล่วงหน้ำ 
- กรณีผู้ใช้สิทธิประโยชน์ทำงภำษีอำกร ให้แจ้งขอเปล่ียนแปลงข้อมูลทะเบียนให้เป็นปัจจุบันก่อนขอยกเลิกกำรลงทะเบียน 
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แบบค ำขอยกเลิกกำรลงทะเบียน 
ผู้ปฏิบัติพธีิกำรศุลกำกรทำงอิเล็กทรอนิกส์ 

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

ยื่นต่อ อธิบดีกรมศลุกากร  ผ่าน  ฝ่ายทะเบียนผู้น าเข้าและส่งออก  ส่วนทะเบียนและสิทธิพิเศษ 
  ส านกังานศลุกากร..................................................................................................... 
  ด่านศลุกากร............................................................................................................. 

 
 

กรณีเป็นนิติบุคคลหรืออื่น ๆ (อื่น ๆ เช่น ห้างหุ้นส่วนสามญัไมจ่ดทะเบยีน ร้านค้า หน่วยงานของรัฐ ฯลฯ) 

ข้าพเจ้า (ชื่อผู้ประกอบการภาษาไทย)................................................................................................................................. 

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

เลขประจ าตวัผู้ เสียภาษีอากร  __  __  __  __  __  __  __  __  __  __  __  __  __  (13 หลกั) 

   ส านกังานใหญ่    สาขา (ตามที่ระบใุน แบบ ภ.พ. 20) ......................................................................... 
 
 
 

กรณีเป็นบุคคลธรรมดำ 

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

(ภาษาไทย) ชื่อ............................................................... นามสกลุ.............................................................................. 

 บตัรประจ าตวัประชาชน     หนงัสือเดินทาง     ใบส าคญัประจ าตวัคนต่างด้าว    เลขท่ี.................................................... 
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ประทับตรา 
นิติบุคคล 

(ถ้ามี) 

 

มีความประสงค์ขอยกเลิกการลงทะเบียนผู้ปฏิบตัิพิธีการศลุกากรหรือด าเนินการในกระบวนการทางศลุกากรทางอเิล็กทรอนิกส ์
ด้วยเหตผุล ดงัต่อไปนี ้
...............................................................................................................................................................................................................................
...............................................................................................................................................................................................................................
.............................................................................................................................................................................................................................. 

ทัง้นี ้ข้าพเจ้าฯ ขอรับรองว่ารายการท่ีแจ้งไว้ข้างต้นเป็นรายการท่ีถกูต้องสมบรูณ์ทกุประการ 

 
 

 ลงชื่อ........................................................................... 

                                                (..........................................................................) 
ผู้มีอ านาจลงนาม 

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

 

ลงชื่อ.......................................................................... ลงชื่อ.......................................................................... 

            (..........................................................................)             (..........................................................................) 
ผู้มีอ านาจลงนาม ผู้มีอ านาจลงนาม 

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

 

ส ำหรับเจ้ำหน้ำที่ 

ความเห็นเจ้าหน้าที ่
....................................................................................... 
....................................................................................... 

ค าสัง่ 

 อนญุาต ตัง้แต่ .....................................    เป็นต้นไป 

 ไม่อนญุาต 

ลงชื่อ.......................................................................... ลงชื่อ.......................................................................... 

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

เจ้าหน้าที ่ ผู้มีอ านาจลงนาม 

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

X 



 

 

ปิดอากรแสตมป์ 
๑๐ บาท 

 

หนังสือมอบอำนาจ 
เขียนที่........................................................ 

วันที่..............เดือน.................................พ.ศ.................... 
  โดยหนังสือฉบับนี้ ข้าพเจ้า นาย/นาง/นางสาว.............................................................................................................. 
 บัตรประจำตัวประชาชนเลขที่...................................................................... หนังสือเดินทางเลขที่.................................................... 
 บัตรอื่น ๆ (โปรดระบุ).................................................................................เลขที่...................................................................................  
อยู่บ้านเลขที่......................หมู่ที่................ตรอก/ซอย.................................................อาคาร/หมู่บ้าน........................................................ 
ถนน...........................................................ตำบล/แขวง...................................................อำเภอ/เขต........................................................... 
จังหวัด.................................................................รหัสไปรษณีย์.........................................โทร................................................................... 
  ขอมอบอำนาจให้ นาย/นาง/นางสาว..............................สรศักดิ์  ศรีทับทิม................................................................ 
 บัตรประจำตัวประชาชนเลขที่.......... 1-1007-00692-01-8.................  หนังสือเดินทางเลขที่ .............................................................. 
 บัตรอื่น ๆ (โปรดระบุ)..........................................................................เลขที่..........................................................................................                                                         
อยู่บ้านเลขที่..... 15......หมู่ที่......1......ตรอก/ซอย...............อาคาร/หมู่บ้าน.................................ถนน............... .............................. 
ตำบล/แขวง....บางน้ำผึ้ง.....อำเภอ/เขต......พระประแดง....จังหวัด....สมุทรปราการ....รหัสไปรษณีย์.....10130......โทร.....0814460388..... 
เป็นผู้มีอำนาจในการยื่น (ช่ือแบบคำขอ) ...................................................................................................................................................   
และยื่นเอกสารประกอบอื่น ๆ รวมทั้งมีอำนาจแก้ไขเพิ่มเติมข้อความใด ๆ ในชุดแบบคำขอและดำเนินการอื่นใดที่เกี ่ยวข้อง *  
แทนข้าพเจ้าจนเสร็จการ 

 การกระทำของผู้รับมอบอำนาจดังกล่าว ให้ถือว่าเสมือนตัวข้าพเจ้า ผู้มอบอำนาจได้กระทำเองทุกประการ หากเกิด
ความเสียหายแก่กรมศุลกากร ข้าพเจ้ายอมรับผิดชดใช้ค่าเสียหายตามที่กรมศุลกากรเรียกร้องทุกประการ โดยไม่โต้แย้งใด ๆ  ทั้งสิ้น เพื่อเป็น
หลักฐาน ข้าพเจ้าได้ลงลายมือช่ือไว้เป็นสำคัญต่อหน้าพยานแล้ว 
 

ลงช่ือ..x......................................................ผู้มอบอำนาจ 
                 (.........................................................) 
 

ลงช่ือ........................................................ผู้รับมอบอำนาจ 
                         ( นายสรศักดิ์  ศรีทบัทิม ) 
 

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

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

                         ( นางสาวจารีภัทร แต้มเจริญ ) 
 

หมายเหตุ   
*  หากมีการกำหนดขอบเขตการมอบอำนาจเพิ่มเติม กรุณาเขียนให้ชัดเจนและระบุขอ้ความใหค้รบถ้วน 
เช่น “มีอำนาจแก้ไขเพิ่มเติมถ้อยคำหรือข้อความใด ๆ ในแบบคำขอ” ฯลฯ 

แบบคำขอยกเลิกการลงทะเบียนผู้ปฎิบัติพิธีการศุลกากรทางอิเล็กทรอนิกส์


