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คู่มือส าหรับประชาชน: การขอย้ายสถานที่น าหรือสั่งอาหารเข้ามาในราชอาณาจักรและสถานที่เก็บอาหาร 
หน่วยงานที่รับผิดชอบ:กลุ่มงานคุ้มครองผู้บริโภคและเภสัชสาธารณสุข ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดพิจิตร 
กระทรวง:กระทรวงสาธารณสุข 
 
1. ชื่อกระบวนงาน:การขอย้ายสถานที่น าหรือสั่งอาหารเข้ามาในราชอาณาจักรและสถานที่เก็บอาหาร  
2.  หน่วยงานเจ้าของกระบวนงาน:ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดพิจิตร 
3. ประเภทของงานบริการ:กระบวนงานที่เชื่อมโยงหลายหน่วยงาน  
4. หมวดหมู่ของงานบริการ:อนุญาต/ออกใบอนุญาต/รับรอง  
5. กฎหมายที่ให้อ านาจการอนุญาต หรือท่ีเกี่ยวข้อง: 
    1) พระราชบัญญัติอาหาร พ.ศ. 2522 
6. ระดับผลกระทบ: บริการที่มีความส าคัญด้านเศรษฐกิจ/สังคม  
7. พื้นที่ให้บริการ: ส่วนภูมิภาค  
8. กฎหมายข้อบังคับ/ข้อตกลงท่ีก าหนดระยะเวลา ประกาศส านักงานคณะกรรมการอาหารและยา เรื่อง การก าหนด

ระยะเวลาการปฏิบัติราชการเพ่ือบริการประชาชน  
ระยะเวลาที่ก าหนดตามกฎหมาย / ข้อก าหนด ฯลฯ 10 วันท าการ 

9. ข้อมูลสถิติ 
 จ านวนเฉลี่ยต่อเดือน  -  
 จ านวนค าขอท่ีมากที่สุด -  
 จ านวนค าขอท่ีน้อยท่ีสุด -  
10. ชื่ออ้างอิงของคู่มือประชาชน ประชาชน  [ส าเนาคู่มือประชาชน] การขอย้ายสถานที่น าหรือสั่งอาหารเข้ามาใน

ราชอาณาจักรและสถานที่เก็บอาหาร  
11. ช่องทางการให้บริการ  

 สถานที่ให้บริการ ติดต่อด้วยตนเอง ณ กลุ่มงานคุ้มครองผู้บริโภคและเภสัชสาธารณสุข  
ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดพิจิตร ต าบลในเมือง อ าเภอเมืองพิจิตร จังหวัดพิจิตร 66000  
หมายเหตุ เบอร์โทรศัพท์ 0 5699 0354 ต่อ 138, 147 
ระยะเวลาเปิดให้บริการ เปิดให้บริการวันจันทร์ถึงวันศุกร์ (ยกเว้นวันหยุดที่ทางราชการก าหนด)  
ตั้งแต่เวลา 08:30 - 16:30 น. (มีพักเท่ียง) 

12. หลักเกณฑ์ วิธีการ เงื่อนไข(ถ้าม)ี ในการยื่นค าขอ และในการพิจารณาอนุญาต 
หลักเกณฑ์ 
 
 มาตรา 15 แห่งพระราชบัญญัติอาหาร พ.ศ.2522 ได้ก าหนดไว้ว่า ห้ามมิให้ผู้ใดน าเข้าซึ่งอาหารเพื่อจ าหน่าย เว้นแต่จะ
ได้รับใบอนุญาตจากผู้อนุญาต การขออนุญาตและการอนุญาตให้เป็นไปตามหลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขที่ก าหนดไว้ใน
กฎกระทรวง ฉบับที่ 2 (พ.ศ.2522) 
 มาตรา 21 แห่งพระราชบัญญัติอาหาร พ.ศ.2522 ก าหนดห้ามมิให้ผู้รับอนุญาตย้ายสถานที่น าเข้าหรือสถานที่เก็บอาหาร
เว้นแต่ได้รับอนุญาตจากผู้อนุญาต ผู้รับอนุญาตน าเข้าอาหารที่มีความประสงค์จะย้ายสถานที่น าเข้าหรือสถานที่เก็บอาหาร 
ให้ท าการยื่นค าขออนุญาตย้ายสถานที่น าเข้าหรือสถานที่เก็บอาหาร ตามแบบ อ.10 
 การย้ายสถานที่น าเข้าอาหารข้ามจังหวัด ส านักงานคณะกรรมการอาหารและยาได้มีระเบียบแนวทางการอนุญาตย้าย
สถานที่รับอนุญาตเก่ียวกับอาหารไปตั้ง ณ จังหวัดใหม่ 
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 การจัดเตรียมสถานที่น าเข้าและสถานที่เก็บอาหารต้องมีรายละเอียด ดังนี้  
    4.1 สถานที่น าเข้า 
         4.1.1 เป็นอาคารเคหะสถานถาวรตั้งอยู่ในที่เหมาะสมใช้เป็นสถานที่น าเข้าอาหาร 
         4.1.2 มีสถานที่ตั้งอยู่ตามหลักฐานของการจดทะเบียนพาณิชย์กิจตามกฎหมาย และสามารถตรวจสอบได้ตลอดเวลา
ที่ด าเนินกิจการ 
         4.1.3 มั่นคงและถูกสุขลักษณะ 
         4.1.4 จัดท าป้ายถาวรแสดงชื่อสถานที่น าเข้าและป้ายถาวรที่มีข้อความ “สถานที่น าหรือสั่งอาหารเข้ามาใน
ราชอาณาจักร” ติดหรือแขวนไว้ภายนอกสถานที่ในที่เปิดเผยเห็นได้ง่าย 
    4.2 สถานที่เก็บอาหาร 
          4.2.1 ต้องตั้งอยู่ในที่เหมาะสมไม่ท าให้เกิดการปนเปื้อนสู่อาหารที่จัดเก็บได้อย่างดี  
          4.2.2 เป็นอาคารมีลักษณะมั่นคงและถูกสุขลักษณะ มีพื้นท่ีภายในอาคารส าหรับจัดเก็บอาหารที่ขออนุญาตน าเข้าได้
อย่างเพียงพอ 
          4.2.3 ห้องหรือบริเวณเก็บอาหารต้องสะอาด มีระบบแสงสว่าง และการระบายอากาศอย่างเพียงพอ  
          4.2.4 ต้องจัดเก็บอาหารแต่ละชนิดเป็นสัดส่วนไม่ปะปนกับสินค้าอ่ืน หากมีสินค้าอ่ืนอยู่ในอาคารเดียวกันต้องแยก
เก็บอาหารจากสินค้าอ่ืนแล้วแต่กรณี ดังต่อไปนี้ 
            - การเก็บอาหารน าเข้าฯ ร่วมกับอาหารอื่น ๆ ให้แยกบริเวณเก็บเป็นสัดส่วน 
            - การเก็บอาหารร่วมกับวัสดุอุปกรณ์อ่ืน ๆ เช่น กล่อง ลัง ภาชนะบรรจุ เป็นต้นต้องแยกห้องเก็บอาหารเป็นสัดส่วน 
            - การเก็บอาหารร่วมกันในอาคารเดียวกับผลิตภัณฑ์ยา เครื่องส าอาง และวัตถุมีพิษ จะต้องก้ันห้องเก็บผลิตภัณฑ์
แต่ละชนิดด้วยผนังทึบจรดเพดานให้เป็นสัดส่วน และมีประตูทางเข้า-ออก โดยเฉพาะของแต่ละห้องและส าหรับกรณีเก็บ
ร่วมกับวัตถุมีพิษจะต้องไม่ใช้ทางล าเลียงขนส่งร่วมกันด้วย 
            - ไม่ให้เก็บอาหารในโรงงานหรือสถานที่ผลิตวัตถุมีพิษ 
            - การเก็บอาหารร่วมกันหลาย ๆ รายในอาคารเดียวกัน ต้องแยกห้องเก็บเป็นสัดส่วน ยกเว้นห้องเย็นให้แยกบริเวณ
เก็บอาหารแต่ละรายให้เป็นสัดส่วน ไม่ปะปนกัน 
            - บริเวณหรือห้องเก็บอาหารไม่เป็นทางเดินผ่านไปยังบริเวณอ่ืน ๆ เช่น บริเวณท่ีพักอาศัยห้องน้ า -ห้องส้วม เป็นต้น 
          4.2.5 ต้องมีชั้นหรือยกพ้ืนส าหรับวางอาหารมีความสูง 8 นิ้วเป็นอย่างน้อย ยกเว้นในกรณีที่ใช้เครื่องทุ่นแรงในการ
ยกสินค้าให้มีความสูงตามความเหมาะสม 
          4.2.6 การจัดเก็บอาหารให้มีช่องว่างระหว่างชั้นและห่างจากผนังห้องพอสมควรเพ่ือสะดวกในการเก็บอาหารและท า
ความสะอาดที่เก็บ 
          4.2.7 ต้องมีอุปกรณ์ในการเก็บและรักษาคุณภาพของอาหารให้คงสภาพตามความจ าเป็น และมีจ านวนเพียงพอกับ
ปริมาณของอาหารที่เก็บ 
          4.2.8 ให้จัดท าป้ายถาวรที่มีข้อความ “สถานที่น าหรือสั่งอาหารเข้ามาในราชอาณาจักร” ติดไว้ในสถานที่เก็บอาหาร 
(ในกรณีที่สถานที่เก็บอาหารอยู่คนละแห่งกับสถานที่น าเข้าฯ) 
          4.2.9 ให้จัดท าป้ายถาวรที่มีข้อความ “สถานที่เก็บอาหาร” ติดไว้หน้าห้องเก็บอาหาร 
          4.2.10 ให้จัดท าป้ายชื่อแสดงชนิดของอาหารแต่ละชนิดติดหรือแขวนไว้ในที่ที่เก็บอาหาร ตัวอย่างเช่น “วัตถุเจือปน
อาหาร” ,“อาหารในภาชนะบรรจุที่ปิดสนิท” หรือจัดท าป้ายชื่อแสดงกลุ่มประเภทของอาหารแต่ละกลุ่ม ติดหรือแขวนไว้ใน
ที่ที่เก็บอาหารแต่ละกลุ่ม เช่น “อาหารควบคุมเฉพาะ” ,“อาหารที่ก าหนดคุณภาพหรือมาตรฐาน” ,“อาหารที่ต้องมีฉลาก” , 
“อาหารทั่วไป” 
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เงื่อนไข 
 
   ผู้ยื่นค าขอต้องยื่นค าขอและเอกสารหลักฐานด้วยตนเองโดยการรับค าขอที่ OSSC (กลุ่มงานคุ้มครองผู้บริโภคและเภสัช
สาธารณสุข ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดพิจิตร) บริการด้วยระบบนัดหมายล่วงหน้าผ่านทางโทรศัพท์ 
   ผู้ยื่นค าขอ ต้องสามารถให้ข้อมูลรายละเอียดเกี่ยวกับผลิตภัณฑ์ที่ยื่นค าขอได้ และมีอ านาจตัดสินใจและลงนาม
รับทราบข้อบกพร่องได้ (กรณีไม่ใช่ผู้ด าเนินกิจการหรือกรรมการผู้มีอ านาจของนิติบุคคลให้มีหนังสือมอบอ านาจเป็น
ผู้ด าเนินการแทนแนบด้วย) 
   ก าหนดให้ผู้ยื่นค าขอต้องจัดเรียงเอกสารแบบค าขอและหลักฐานประกอบ พร้อมตรวจสอบให้ครบถ้วนถูกต้อง ตาม
แบบตรวจสอบค าขอและบันทึกข้อบกพร่อง (Checklist) และให้ผู้ด าเนินกิจการหรือกรรมการที่มีอ านาจลงนามตามหนังสือ
รับรองของนิติบุคคลเป็นผู้ลงนามในแบบค าขอฯ ส่วนเอกสารอ่ืนๆ บุคคลที่สามารถลงนามรับรองได้แก่ ผู้ด าเนินกิจการหรือ
กรรมการที่มีอ านาจฯ หรือ ผู้รับมอบอ านาจ 
   การขออนุญาตน าเข้าอาหารที่เป็นผลิตภัณฑ์ที่มีการใช้สารอาหารหรือสารเคมีชนิดใหม่ (Novel Ingredients) ที่ยัง
ไม่ได้ก าหนดคุณภาพหรือมาตรฐานการอนุญาตให้ใช้ในอาหารเป็นส่วนประกอบหรือเป็นผลิตภัณฑ์อาหารใหม่ (Novel 
Food) ต้องผ่านการประเมินความปลอดภัยโดยผู้เชี่ยวชาญ และรับรองโดยคณะอนุกรรมการอาหารก่อนจึงจะขออนุญาตน า
หรือสั่งอาหารเข้ามาในราชอาณาจักรได้ (ศึกษารายละเอียดเพิ่มเติมที่คู่มือส าหรับประชาชนเรื่องการขอประเมินความ
ปลอดภัยของอาหาร) 
   การออกใบอนุญาตน าหรือสั่งอาหารเข้ามาในราชอาณาจักรจะพิจารณาตามที่ตั้งของสถานที่น าเข้าท่ีปรากฏที่อยู่ตาม
หลักฐานการจดทะเบียนพาณิชย์กิจตามกฎหมายเท่านั้น 
   ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสามารถออกใบอนุญาตน าหรือสั่งอาหารเข้ามาในราชอาณาจักรครอบคลุมทุกประเภท
อาหาร แต่การขอรับเลขสารบบอาหารในประเภทอาหารที่ไม่ได้มอบอ านาจให้ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดเป็นผู้อนุญาต 
เช่น ผลิตภัณฑ์เสริมอาหาร ผู้รับอนุญาตต้องยื่นขอรับเลขสารบบอาหารที่ส านักงานคณะกรรมการอาหารและยาเท่านั้น  
   ต้องมีสถานที่เก็บอาหาร 1 แห่งเป็นอย่างน้อย และสามารถมีสถานที่เก็บอาหารได้มากกว่า 1 แห่ง ในราชอาณาจักร 
จะเพ่ิมเติมหรือยกเลิกได้ตามความจ าเป็น 
   การไม่อนุญาตค าขอ : ส านักงานคณะกรรมการอาหารและยาหรือส านักงานสาธารณสุขจังหวัดจะพิจารณาไม่อนุญาต
ค าขอฯ ในกรณีที่ผลการตรวจสอบเอกสารหลักฐานแล้วพบว่าไม่สมบูรณ์หรือไม่ถูกต้องตามหลักกฎหมายและหลักวิชาการ 
หรือไม่สอดคล้องตามรายละเอียดที่ระบุไว้ในคู่มือส าหรับประชาชน 
   การคืนค าขอ : ส านักงานคณะกรรมการอาหารและยาหรือส านักงานสาธารณสุขจังหวัดจะส่งคืนค าขอฯ พร้อมเอกสาร
หลักฐานให้แก่ผู้ยื่นค าขอฯ ในกรณีที่ผู้ยื่นค าขอฯ ไม่สามารถส่งมอบเอกสารหลักฐานให้ครบถ้วนได้ตามระยะเวลาที่ก าหนดไว้
ในแบบตรวจสอบค าขอและบันทึกข้อบกพร่อง 
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13. ขั้นตอน ระยะเวลา และส่วนงานที่รับผิดชอบ 

ที ่ ประเภทข้ันตอน 
รายละเอียดของข้ันตอน

การบริการ 
ระยะเวลา
ให้บริการ 

ส่วนงาน / 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ  

หมายเหตุ 

1) การตรวจสอบเอกสาร 

ผู้ประกอบการยื่นค าขอและ
เอกสารหลักฐาน
ประกอบการพิจารณา 

0 นาที 

กลุ่มงานคุ้มครอง
ผู้บริโภคและ
เภสัชสาธารณสุข 
ส านักงาน
สาธารณสุข
จังหวัดพิจิตร 

- 
 

2) การตรวจสอบเอกสาร 

เจ้าหน้าที่ตรวจสอบความ
ครบถ้วนของเอกสารหลักฐาน 

90 นาที 

กลุ่มงานคุ้มครอง
ผู้บริโภคและ
เภสัชสาธารณสุข 
ส านักงาน
สาธารณสุข
จังหวัดพิจิตร 

3) การตรวจสอบเอกสาร 

กรณีเอกสารไม่ครบถ้วน ให้
ผู้ยื่นค าขอด าเนินการแก้ไข
ข้อบกพร่องตามบันทึก
ข้อบกพร่อง ภายในเวลาที่
ก าหนด และมายื่นที่
เจ้าหน้าที่ตามรายชื่อที่ระบุ
ในใบรับค าขอ 

0 นาที 

กลุ่มงานคุ้มครอง
ผู้บริโภคและ
เภสัชสาธารณสุข 
ส านักงาน
สาธารณสุข
จังหวัดพิจิตร 

(ด าเนินการโดยผู้
ยื่นค าขอ) 

4) การตรวจสอบเอกสาร 

กรณีเอกสารครบถ้วนผู้ยื่นค า
ขอรอรับใบรับค าขอไว้เป็น
หลักฐาน 

5 นาที 

กลุ่มงานคุ้มครอง
ผู้บริโภคและ
เภสัชสาธารณสุข 
ส านักงาน
สาธารณสุข
จังหวัดพิจิตร 

(ด าเนินการโดยผู้
ยื่นค าขอ) 

5) การพิจารณา 

คณะผู้ประเมินของจังหวัด 
ประเมินความถูกต้องและ
สอดคล้องตามกฎหมายทั้ง
ด้านสถานที่ (กรณีตรวจ
สถานที่) และด้านเอกสาร 

4 วันท าการ 

กลุ่มงานคุ้มครอง
ผู้บริโภคและ
เภสัชสาธารณสุข 
ส านักงาน
สาธารณสุข
จังหวัดพิจิตร 

- 

6) 
การลงนาม 
 

ผู้มีอ านาจลงนาม พิจารณา
อนุญาตหรือไม่อนุญาต 4 วันท าการ 

กลุ่มงานคุ้มครอง
ผู้บริโภคและ
เภสัชสาธารณสุข 

- 



5/19 
 

ที ่ ประเภทข้ันตอน 
รายละเอียดของข้ันตอน

การบริการ 
ระยะเวลา
ให้บริการ 

ส่วนงาน / 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ  

หมายเหตุ 

ส านักงาน
สาธารณสุข
จังหวัดพิจิตร 

7) 
การแจ้งผลพิจารณา 
 

เจ้าหน้าที่แจ้งผลการ
พิจารณาภายใน 7 วันท าการ
หลังเสร็จสิ้นการพิจารณา
และส่งมอบใบอนุญาตที่สลัก
หลังการย้ายให้แก่
ผู้ประกอบการ 

1 วันท าการ 

กลุ่มงานคุ้มครอง
ผู้บริโภคและ
เภสัชสาธารณสุข 
ส านักงาน
สาธารณสุข
จังหวัดพิจิตร 

- 

ระยะเวลาด าเนินการรวม 10 วันท าการ 
 

14. งานบริการนี้ผ่านการด าเนินการลดขั้นตอน และระยะเวลาปฏิบัติราชการมาแล้ว  
     ไม่ผ่านการด าเนินการลดขั้นตอน  
 
15. รายการเอกสารหลักฐานประกอบการยื่นค าขอ 

15.1) เอกสารยืนยันตัวตนที่ออกโดยหน่วยงานภาครัฐ 

ที ่ รายการเอกสาร
ยืนยันตัวตน 

หน่วยงานภาครัฐผู้
ออกเอกสาร 

จ านวนเอกสาร 
ฉบับจริง 

จ านวนเอกสาร 
ส าเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร  หมายเหตุ 

ไม่พบเอกสารยืนยันตัวตนที่ออกโดยหน่วยงานภาครัฐ 
 

15.2) เอกสารอื่น ๆ ส าหรับยื่นเพิ่มเติม 

ที ่ รายการเอกสาร
ยื่นเพิ่มเติม 

หน่วยงานภาครัฐผู้
ออกเอกสาร 

จ านวนเอกสาร 
ฉบับจริง 

จ านวนเอกสาร 
ส าเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร  หมายเหตุ 

1) 

กรณีการย้าย
สถานที่น าเข้า : 
1. แบบตรวจสอบ
ค าขอและบันทึก
ข้อบกพร่อง  
 

ส านักงาน
สาธารณสุขจังหวัด
พิจิตร 

1 0 ฉบับ - 

2) 

2. ค าขออนุญาต
ย้ายสถานที่น าเข้า
หรือสถานที่เก็บ
อาหาร (แบบ 
อ.10)  

ส านักงาน
สาธารณสุขจังหวัด
พิจิตร 

1 0 ฉบับ (ผู้ด าเนินกิจการ
หรือกรรมการที่มี
อ านาจลงนามตาม
หนังสือรับรองของ
นิติบุคคลเป็นผู้ลง
นามในแบบค าขอฯ) 
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ที ่ รายการเอกสาร
ยื่นเพิ่มเติม 

หน่วยงานภาครัฐผู้
ออกเอกสาร 

จ านวนเอกสาร 
ฉบับจริง 

จ านวนเอกสาร 
ส าเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร  หมายเหตุ 

3) 

3. เอกสารที่
เกี่ยวข้อง  

- 0 1 ชุด (ได้แก่ 3.1 ส าเนา
ใบทะเบียน
พาณิชย์ (เฉพาะ
บุคคลธรรมดา) ที่มี
การย้ายที่อยู่ล่าสุด
ของสถานที่น าเข้า  
3.2 ส าเนาหนังสือ
รับรองการจด
ทะเบียนนิติบุคคล 
(เฉพาะนิติบุคคล)ที่
มีการย้ายที่อยู่
ล่าสุดของสถานที่
น าเข้า (คัดลอกจา
กระทรวงพาณิชย์
ไว้ไม่เกิน 6 เดือน) 
3.3 ส าเนา
ทะเบียนบ้านของ
สถานที่น าเข้าแห่ง
ใหม่ 
3.4 หนังสือ
ยินยอมให้ใช้
สถานที่ (ฉบับจริง) 
หรือส าเนาสัญญา
เช่า (ถ้ามี) พร้อม
แนบส าเนาบัตร
ประจ าตัว
ประชาชนและ
ส าเนาทะเบียน
บ้านของผู้ให้เช่า 
(กรณีผู้ยินยอมให้
ใช้สถานที่หรือผู้ให้
เช่าเป็นบุคคล
ธรรมดา) หรือแนบ
ส าเนาหนังสือ
รับรองการจด
ทะเบียนนิติบุคคล 
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ที ่ รายการเอกสาร
ยื่นเพิ่มเติม 

หน่วยงานภาครัฐผู้
ออกเอกสาร 

จ านวนเอกสาร 
ฉบับจริง 

จ านวนเอกสาร 
ส าเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร  หมายเหตุ 

(กรณีผู้ยินยอมให้
ใช้สถานที่หรือผู้ให้
เช่าเป็นนิติบุคคล) 
พร้อมส าเนาบัตร
ประชาชนของ
กรรมการผู้มี
อ านาจตามหนังสือ
รับรอง) 

4) 

3. เอกสารที่
เกี่ยวข้อง (ต่อ) 

- 1 0 ชุด (ได้แก่ 3.5 แผนที่
สังเขปแสดงที่ตั้ง
ของสถานที่น าเข้าฯ 
แห่งใหม่และสิ่ง
ปลูกสร้างบริเวณ
ใกล้เคียง เพื่อ
พิจารณาความ
เหมาะสมที่จะใช้
เป็นสถานที่ท่ีขอ
อนุญาตน าเข้าและ
เป็นข้อมูลในการ
ตรวจติดตาม ) 

5) 

3. กรณีย้าย
สถานที่น าเข้า
ข้ามจังหวัด ให้
เพ่ิมเอกสาร
ดังต่อไปนี้ 

- 1 0 ชุด (3.1 ส าเนา
ทะเบียนบ้านของผู้
ขออนุญาตและ
ส าเนาบัตร
ประจ าตัว
ประชาชน ในกรณี
ผู้ขออนุญาตเป็น
คนต่างด้าว ให้ยื่น
ส าเนาหนังสือ
อนุญาตให้ท างาน
ในประเทศ (work 
permit) ซึ่งออกให้
โดยกระทรวง
แรงงานหรือผู้ว่า
ราชการจังหวัด 
และส าเนาหนังสือ
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ที ่ รายการเอกสาร
ยื่นเพิ่มเติม 

หน่วยงานภาครัฐผู้
ออกเอกสาร 

จ านวนเอกสาร 
ฉบับจริง 

จ านวนเอกสาร 
ส าเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร  หมายเหตุ 

เดินทาง 
(passport) 
3.2 ส าเนาหนังสือ
รับรองสัญชาติของ
นิติบุคคลจาก
กระทรวงพาณิชย์ 
(บัญชีรายชื่อผู้ถือ
หุ้น) (เฉพาะนิติ
บุคคลที่เป็นบริษัท) 
)(คัดลอกจาก
กระทรวงพาณิชย์
ไว้ไม่เกิน 6 เดือน) 
ในกรณีที่ผู้ขอ
อนุญาตเป็นนิติ
บุคคลต่างด้าว ต้อง
ยื่นหนังสือรับรอง
การประกอบธุรกิจ
นิติบุคคลต่างด้าว
จากกระทรวง
พาณิชย์ว่าไม่ขัด
พระราชบัญญัติ
การประกอบธุรกิจ
คนต่างด้าว พ.ศ. 
2542 ตามประเภท
ธุรกิจอาหารที่ขอ
อนุญาต จ านวน 1 
ฉบับ หรือบัตร
ส่งเสริมการลงทุน
ตามประเภทธุรกิจ
อาหารที่ได้รับการ
ส่งเสริมการลงทุน
ผลิตเพ่ือจ าหน่าย
จากส านักงาน
คณะกรรมการ
ส่งเสริมการลงทุน 
(บีโอไอ) 
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ที ่ รายการเอกสาร
ยื่นเพิ่มเติม 

หน่วยงานภาครัฐผู้
ออกเอกสาร 

จ านวนเอกสาร 
ฉบับจริง 

จ านวนเอกสาร 
ส าเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร  หมายเหตุ 

3.3 หนังสือแสดง
ว่าเป็นผู้ได้รับ
มอบหมายให้
ด าเนินกิจการของ
นิติบุคคลผู้ขอ
อนุญาต  (เฉพาะ
นิติบุคคล) ติด
อากรแสตมป์ 30 
บาท (ต่อผู้ด าเนิน
กิจการ 1 คน) อาจ
ต้องประทับตรา
ส าคัญของบริษัท
ในกรณีที่ระบุไว้ใน
หนังสือรับรองการ
จดทะเบียน นิติ
บุคคล ทั้งนี้ให้แนบ
ส าเนาบัตร
ประชาชน หรือ
ส าเนาหนังสือ
เดินทาง (กรณีต่าง
ด้าว)ของกรรมการ
ผู้มีอ านาจลงนาม
ของนิติบุคคลที่ลง
นามในหนังสือมอบ
อ านาจแต่งตั้งฯ 
3.4 ค ารับรอง
ประกอบการขอ
อนุญาตน าหรือสั่ง
อาหารเข้ามาใน
ราชอาณาจักร 
(เฉพาะกรณีท่ีไม่มี
การตรวจสถานที่) 
โดยให้ผู้ด าเนิน
กิจการหรือ
กรรมการที่มี
อ านาจลงนามตาม
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ที ่ รายการเอกสาร
ยื่นเพิ่มเติม 

หน่วยงานภาครัฐผู้
ออกเอกสาร 

จ านวนเอกสาร 
ฉบับจริง 

จ านวนเอกสาร 
ส าเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร  หมายเหตุ 

หนังสือรับรองฯ 
เป็นผู้ลงนามใน
แบบค ารับรองฯ 
โดยลงนามจริงใน
เอกสารทั้ง 2 แผ่น
ของค ารับรองฯ)  
3.5 แผนผังที่
ถูกต้องตามมาตรา
ส่วน ดังนี้ (ระบุชื่อ
และท่ีตั้งทุกแผ่น) 
(ดูตัวอย่างตาม
ภาคผนวก 3) 
3.5.1 แผนที่สังเขป
แสดงที่ตั้งของ
สถานที่น าเข้าฯ 
สถานที่เก็บอาหาร 
และสิ่งปลูกสร้าง
บริเวณใกล้เคียง 
เพ่ือพิจารณาความ
เหมาะสมที่จะใช้
เป็นสถานที่จัดเก็บ
อาหารที่ขอ
อนุญาตน าเข้าและ
เป็นข้อมูลในการ
ตรวจติดตาม 
3.5.2 แผนผัง
ภายในของสถานที่
เก็บอาหาร ให้
แสดงรายละเอียด 
ดังต่อไปนี้ 
ก. แผนผังแสดง
ต าแหน่งพร้อม
ประโยชน์ใช้สอย
ของอาคารต่าง ๆ 
ในบริเวณท่ีตั้งของ
สถานที่เก็บอาหาร
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ที ่ รายการเอกสาร
ยื่นเพิ่มเติม 

หน่วยงานภาครัฐผู้
ออกเอกสาร 

จ านวนเอกสาร 
ฉบับจริง 

จ านวนเอกสาร 
ส าเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร  หมายเหตุ 

และบริเวณ
ข้างเคียง 
ข. แปลนพ้ืนแสดง
บริเวณของห้อง
เก็บอาหาร พร้อม
ประโยชน์ใช้สอย
ของห้องหรือ
บริเวณต่าง ๆ ใน
ชั้นของอาคารที่ใช้
เก็บอาหาร โดย
ระบุมาตราส่วน
ของแปลนพื้นที่
ถูกต้องพร้อมแสดง
ทิศทางเดินผ่าน
เข้า-ออกแต่ละห้อง
ในแบบแปลนด้วย/ 
กรณีอาคารมีหลาย
ชั้นให้แจ้งด้วยว่า
แต่ละชั้นใช้ท า
ประโยชน์ใด / 
กรณีสถานท่ีน าเข้า
และสถานที่เก็บ
ตั้งอยู่เลขท่ี
เดียวกัน ให้ระบุ
ต าแหน่งของ
สถานที่น าเข้า 
(office) ด้วย 
ค.  การจัดห้อง
หรือบริเวณท่ีเก็บ
อาหาร 
- ให้แสดงการ
จัดแยกเก็บอาหาร
แต่ละชนิดเป็น
สัดส่วน 
- ให้แสดงระบบ
การถ่ายเทอากาศ 
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ที ่ รายการเอกสาร
ยื่นเพิ่มเติม 

หน่วยงานภาครัฐผู้
ออกเอกสาร 

จ านวนเอกสาร 
ฉบับจริง 

จ านวนเอกสาร 
ส าเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร  หมายเหตุ 

ระบบแสงสว่าง 
- ให้แสดงอุปกรณ์
ที่ใช้ในการเก็บและ
รักษาคุณภาพของ
อาหารให้คงสภาพ
ตามความจ าเป็น 
และระบุอุณหภูมิ
ในการเก็บรักษา) 

6) 

4. ใบอนุญาตน า
หรือสั่งอาหารเข้า
มาใน
ราชอาณาจักร 
(แบบ อ.7) ที่
ได้รับอนุญาตไว้ 
 

ส านักงาน
สาธารณสุขจังหวัด
พิจิตร 

1 0 ฉบับ - 

7) 

5. หนังสือมอบ
อ านาจทั่วไป 
(กรณีผู้ด าเนิน
กิจการไม่ได้มา
ด าเนินการด้วย
ตนเอง) 

ส านักงาน
สาธารณสุขจังหวัด
พิจิตร 

1 0 ฉบับ (ติดอากรแสตมป์ 
30 บาท (ต่อผู้รับ
มอบอ านาจ 1 คน) 
โดยระบุอ านาจให้
ชัดเจน เช่น มี
อ านาจในการยื่น
ค าขอฯ /แก้ไข
เพ่ิมเติม/ลงชื่อ
รับทราบ
ข้อบกพร่อง เป็น
ต้น กรณีผู้ขอ
อนุญาตเป็นนิติ
บุคคลการมอบ
อ านาจทั่วไปต้อง
เป็นไปตามเง่ือนไข
ของนิติบุคคลผู้ขอ
อนุญาต และแนบ
ส าเนาบัตร
ประชาชนของ
กรรมการผู้มี
อ านาจลงนามตาม
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ที ่ รายการเอกสาร
ยื่นเพิ่มเติม 

หน่วยงานภาครัฐผู้
ออกเอกสาร 

จ านวนเอกสาร 
ฉบับจริง 

จ านวนเอกสาร 
ส าเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร  หมายเหตุ 

หนังสือรับรองฯ 
ทั้งนี้ให้แนบส าเนา
บัตรประชาชนผู้รับ
มอบอ านาจด้วย) 

8) 

กรณีการย้าย
สถานที่เก็บ
อาหาร :  
1. แบบตรวจสอบ
ค าขอและบันทึก
ข้อบกพร่อง  

ส านักงาน
สาธารณสุขจังหวัด
พิจิตร 

1 0 ฉบับ - 

9) 

2. ค าขออนุญาต
ย้ายสถานที่น าเข้า
หรือสถานที่เก็บ
อาหาร (แบบ 
อ.10)  

ส านักงาน
สาธารณสุขจังหวัด
พิจิตร 

1 0 ฉบับ (ผู้ด าเนินกิจการ
หรือกรรมการที่มี
อ านาจลงนามตาม
หนังสือรับรองของ
นิติบุคคลเป็นผู้ลง
นามในแบบค าขอ
ฯ) 

10) 

3. เอกสารที่
เกี่ยวข้อง  

ส านักงาน
สาธารณสุขจังหวัด
พิจิตร 

0 1 ฉบับ (ได้แก่ 3.1 ส าเนา
ทะเบียนบ้านของ
สถานที่เก็บอาหาร
แห่งใหม่) 

11) 

3. เอกสารที่
เกี่ยวข้อง (ต่อ) 

ส านักงาน
สาธารณสุขจังหวัด
พิจิตร 

1 0 ฉบับ (ได้แก่ 3.2 หนังสือ
ยินยอมให้ใช้
สถานที่ (ฉบับจริง) 
หรือส าเนาสัญญา
เช่า (ถ้ามี) พร้อม
แนบส าเนาบัตร
ประจ าตัว
ประชาชนและ
ส าเนาทะเบียน
บ้านของผู้ให้เช่า 
(กรณีผู้ยินยอมให้
ใช้สถานที่หรือผู้ให้
เช่าเป็นบุคคล
ธรรมดา) หรือแนบ
ส าเนาหนังสือ
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ที ่ รายการเอกสาร
ยื่นเพิ่มเติม 

หน่วยงานภาครัฐผู้
ออกเอกสาร 

จ านวนเอกสาร 
ฉบับจริง 

จ านวนเอกสาร 
ส าเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร  หมายเหตุ 

รับรองการจด
ทะเบียนนิติบุคคล 
(กรณีผู้ยินยอมให้
ใช้สถานที่หรือผู้ให้
เช่าเป็นนิติบุคคล) 
พร้อมส าเนาบัตร
ประชาชนของ
กรรมการผู้มี
อ านาจตามหนังสือ
รับรอง) 

12) 

3. เอกสารที่
เกี่ยวข้อง (ต่อ) 

ส านักงาน
สาธารณสุขจังหวัด
พิจิตร 

1 0 ฉบับ (ได้แก่ 3.3 แผนผัง
ที่ถูกต้องตาม
มาตราส่วน ดังนี้ 
(ระบุชื่อและที่ตั้ง
ทุกแผ่น)  :   
3.3.1 แผนที่สังเขป
แสดงที่ตั้งของ 
สถานที่เก็บอาหาร 
และสิ่งปลูกสร้าง
บริเวณใกล้เคียง 
เพ่ือพิจารณาความ
เหมาะสมที่จะใช้
เป็นสถานที่จัดเก็บ
อาหารที่ขอ
อนุญาตน าเข้าและ
เป็นข้อมูลในการ
ตรวจติดตาม 
3.3.2 แผนผัง
ภายในของสถานที่
เก็บอาหาร ให้
แสดงรายละเอียด 
ก. แผนผังแสดง
ต าแหน่งพร้อม
ประโยชน์ใช้สอย
ของอาคารต่าง ๆ 
ในบริเวณท่ีตั้งของ



15/19 
 

ที ่ รายการเอกสาร
ยื่นเพิ่มเติม 

หน่วยงานภาครัฐผู้
ออกเอกสาร 

จ านวนเอกสาร 
ฉบับจริง 

จ านวนเอกสาร 
ส าเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร  หมายเหตุ 

สถานที่เก็บอาหาร
และบริเวณ
ข้างเคียง 
ข. แปลนพ้ืนแสดง
บริเวณของห้อง
เก็บอาหาร พร้อม
ประโยชน์ใช้สอย
ของห้องหรือ
บริเวณต่าง ๆ ใน
ชั้นของอาคารที่ใช้
เก็บอาหาร โดย
ระบุมาตราส่วน
ของแปลนพื้นที่
ถูกต้องพร้อมแสดง
ทิศทางเดินผ่าน
เข้า-ออกแต่ละห้อง
ในแบบแปลนด้วย/ 
กรณีอาคารมีหลาย
ชั้นให้แจ้งด้วยว่า
แต่ละชั้นใช้ท า
ประโยชน์ใด / 
กรณีสถานท่ีน าเข้า
และสถานที่เก็บ
ตั้งอยู่เลขท่ี
เดียวกัน ให้ระบุ
ต าแหน่งของ
สถานที่น าเข้า 
(office) ด้วย 
ค.  การจัดห้อง
หรือบริเวณท่ีเก็บ
อาหาร 
- ให้แสดงการ
จัดแยกเก็บอาหาร
แต่ละชนิดเป็น
สัดส่วน 
- ให้แสดงระบบ
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ที ่ รายการเอกสาร
ยื่นเพิ่มเติม 

หน่วยงานภาครัฐผู้
ออกเอกสาร 

จ านวนเอกสาร 
ฉบับจริง 

จ านวนเอกสาร 
ส าเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร  หมายเหตุ 

การถ่ายเทอากาศ 
ระบบแสงสว่าง 
- ให้แสดงอุปกรณ์
ที่ใช้ในการเก็บและ
รักษาคุณภาพของ
อาหารให้คงสภาพ
ตามความจ าเป็น 
และระบุอุณหภูมิ
ในการเก็บรักษา) 

13) 

4. ค ารับรอง
ประกอบการขอ
อนุญาตน าหรือสั่ง
อาหารเข้ามาใน
ราชอาณาจักร  
(เฉพาะกรณีท่ีไม่มี
การตรวจสถานที่)  

ส านักงาน
สาธารณสุขจังหวัด
พิจิตร 

1 0 ฉบับ (ผู้ด าเนินกิจการ
หรือกรรมการที่มี
อ านาจลงนามตาม
หนังสือรับรองของ
นิติบุคคลตาม
เงื่อนไขเป็นผู้ลง
นามในแบบค า
รับรองฯ ลงนาม
จริงในเอกสารทั้ง 
2 แผ่นของค า
รับรองฯ) 

14) 

5. ใบอนุญาตน า
หรือสั่งอาหารเข้า
มาใน
ราชอาณาจักร 
(แบบ อ.7) ที่
ได้รับอนุญาตไว้  

ส านักงาน
สาธารณสุขจังหวัด
พิจิตร 

1 0 ฉบับ - 

15) 

6. หนังสือมอบ
อ านาจทั่วไป 
(กรณีผู้ด าเนิน
กิจการไม่ได้มา
ด าเนินการด้วย
ตนเอง) 

ส านักงาน
สาธารณสุขจังหวัด
พิจิตร 

1 0 ฉบับ (ติดอากรแสตมป์ 
30 บาท (ต่อผู้รับ
มอบอ านาจ 1 คน) 
โดยระบุอ านาจให้
ชัดเจน เช่น มี
อ านาจในการยื่น
ค าขอฯ /แก้ไข
เพ่ิมเติม/ลงชื่อ
รับทราบ
ข้อบกพร่อง เป็น
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ที ่ รายการเอกสาร
ยื่นเพิ่มเติม 

หน่วยงานภาครัฐผู้
ออกเอกสาร 

จ านวนเอกสาร 
ฉบับจริง 

จ านวนเอกสาร 
ส าเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร  หมายเหตุ 

ต้น กรณีผู้ขอ
อนุญาตเป็นนิติ
บุคคลการมอบ
อ านาจทั่วไปต้อง
เป็นไปตามเง่ือนไข
ของนิติบุคคลผู้ขอ
อนุญาต และแนบ
ส าเนาบัตร
ประชาชนของ
กรรมการผู้มี
อ านาจลงนามตาม
หนังสือรับรองฯ 
ทั้งนี้ให้แนบส าเนา
บัตรประชาชนผู้รับ
มอบอ านาจด้วย) 

 
16. ค่าธรรมเนียม 
1) ไม่มีค่าธรรมเนียม 

หมายเหตุ - 
 

17. ช่องทางการร้องเรียน 
1) ช่องทางการร้องเรียน ติดต่อด้วยตัวเอง ณ กลุ่มงานคุ้มครองผู้บริโภคและเภสัชสาธารณสุข  

ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดพิจิตร ต าบลในเมือง อ าเภอเมืองพิจิตร จังหวัดพิจิตร 66000 
หรือร้องเรียนได้ที่ เบอร์โทรศัพท์  0 5699 0354 ต่อ 138, 147 หรือ E-mail: fdapv66@fda.moph.go.th 
หมายเหตุ - 

2) ช่องทางการร้องเรียน     ศูนย์จัดการเรื่องร้องเรียนและปราบปรามการกระท าผิดกฎหมายเกี่ยวกับ ผลิตภัณฑ์
สุขภาพ (ศรป.) ส านักงานคณะกรรมการอาหารและยา ชั้น1 อาคาร 1 ถนนติวานนท์  ต าบลตลาดขวัญ อ าเภอเมือง 
จังหวัดนนทบุรี 11000 
หมายเหตุ (โทรศัพท์หมายเลข 0 2590 7354 -55 
โทรสาร 0 2590 1556    
E-mail :1556@fda.moph.go.th 
สายด่วน 1556 ) 

3) ช่องทางการร้องเรียน    ส านักอาหาร 
หมายเหตุ (โทร. 02-590-7320) 

4) ช่องทางการร้องเรียน    ศูนย์บริการประชาชน ส านักปลัดส านักนายกรัฐมนตรี 
หมายเหตุ ( เลขที่ 1 ถ.พิษณุโลก เขตดุสิต กทม. 10300 / สายด่วน 1111 / www.1111.go.th / ตู้ ปณ.1111 
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เลขที่ 1 ถ.พิษณุโลก เขตดุสิต กทม. 10300) 
 

18. ตัวอย่างแบบฟอร์ม ตัวอย่าง และคู่มือการกรอก  
1) แบบฟอร์ม อ.10 และตัวอย่างการกรอก 

- 
2) ตัวอย่างหนังสือมอบอ านาจ นิติบุคคล 

- 
3) ตัวอย่างหนังสือมอบอ านาจทั่วไป 

- 
4) ตัวอย่างแผนที่แสดงที่ตั้งและแผนผังสถานที่น าเข้าและสถานที่เก็บอาหาร 

- 
5) แบบค ารับรองประกอบการขออนุญาตน าหรือสั่งอาหาร 

- 
6) แบบตรวจสอบค าขอและบันทึกข้อบกพร่อง (checklist) 

- 
 

19. หมายเหตุ 
1.  การขออนุญาตย้ายสถานที่น าเข้าหรือสถานที่เก็บอาหาร ระยะเวลา 10 วันท าการ โดยเริ่มนับระยะเวลาตั้งแต่ได้รับ
เอกสารที่ครบถ้วน จนถึง ลงนามอนุญาตโดยผู้มีอ านาจ ไม่นับระยะเวลาการแก้ไขเอกสารให้สมบูรณ์หรือการชี้แจงข้อมูลของ
ผู้ประกอบการ 
 
2.  การตรวจสถานที่น าเข้าหรือสถานที่เก็บอาหารให้เป็นไปตามข้อก าหนดในคู่มือส าหรับประชาชนของส านักงาน
สาธารณสุขจังหวัดประกอบด้วยตามกรณี 
 
3.  เอกสารที่เป็นส าเนาทั้งหมดต้องลงลายมือชื่อรับรองส าเนาโดยผู้ด าเนินกิจการหรือกรรมการที่มีอ านาจลงนามตามหนังสือ
รับรองของนิติบุคคลหรือผู้รับมอบอ านาจทั่วไปที่มีอ านาจลงนามรับรองส าเนาเอกสารได้  
 
 
 
 
 
 

วันที่พิมพ์ 09/07/2558 
สถานะ รออนุมัติขั้นที่ 2 โดยส านักงาน 

ก.พ.ร. (OPDC) 
จัดท าโดย ลบดาว  มากทรัพย์ 
อนุมัติโดย - 
เผยแพร่โดย - 



19/19 
 

 
 
 

 


