
แบบ สบ.1 

 
 

คาํขอรับเลขสถานทีผ่ลติอาหารทีไ่ม่เข้าข่ายโรงงาน 
 เขียนที.่............................................................................. 

วนัที.่.............เดอืน......................................พ.ศ.................... 
1. ข้าพเจ้า.....................................................................................อายุ.....................ปี  สัญชาต.ิ................. 

บัตรประจําตวัประชาชนเลขที.่....................................................................ออกให้ ณ...............................................
อยู่เลขที.่...................ตรอก/ซอย.......................................................ถนน...............................................หมู่ที่.......... 
ตาํบล/แขวง................................................ อาํเภอ/เขต............................................จังหวดั...................................... 
โทรศัพท์.............................................................................โทรสาร........................................................................... 
 ขอรับเลขสถานทีผ่ลติอาหาร   ในนามของ................................................................................................. 
                                                                                                                                                                             (ช่ือผู้ขออนุญาต) 

เลขประจําตวัผู้เสียภาษี................................................................โดยม.ี....................................................................
เป็นผู้ดาํเนินกจิการ  ณ  สถานที่ผลติช่ือ..................................................................................................................... 
อยู่เลขที.่...................ตรอก/ซอย...........................................ถนน.........................................................หมู่ที่............ 
ตาํบล/แขวง....................................................อาํเภอ/เขต...........................................จังหวดั.................................... 
โทรศัพท์............................................................ โทรศัพท์............................................. และมสีถานทีเ่กบ็อาหารอยู่
เลขที.่...........ตรอก/ซอย............................................ถนน.......................................................หมู่ที.่.........................
ตาํบล/แขวง.................................................อาํเภอ/เขต...............................................จังหวดั...................................
โทรศัพท์.......................................................โทรสาร................................................................. 
 2. อาหารที่ผลติ  ณ  สถานที่ผลตินี ้ ได้แก่ 
กลุ่ม  1  อาหารควบคุมเฉพาะ        กลุ่ม  2  อาหารกาํหนดคุณภาพหรือมาตรฐาน       กลุ่ม  3  อาหารทีต้่องมฉีลาก 
ประเภท..................................        ประเภท...........................................................       ประเภท............................... 
................................................ ......       ........................................................................ .............         ................................................... 
.......................................................        ......................................................................................        .................................................... 

 3. ข้าพเจ้าได้ส่งหลกัฐานในการยืน่คาํขอรับเลขสถานทีผ่ลติอาหาร     ดังนี ้
   3.1 คาํขอรับเลขสถานทีผ่ลติอาหารทีไ่ม่เข้าข่ายโรงงาน (แบบ สบ.1)  จํานวน  2  ฉบบั 

  3.2 รายการเคร่ืองจักร  เคร่ืองมอื  พร้อมทั้งอุปกรณทีีใ่ช้ประกอบในการผลติรวมทั้งจํานวนคนงาน                                  
  3.3  แผนทีแ่สดงทีต่ั้งของสถานทีผ่ลติและส่ิงปลูกสร้างทีอ่ยู่บริเวณใกล้เคยีง  

   3.4  แบบแปลนแผนผงัส่ิงปลูกสร้างภายในบริเวณสถานทีผ่ลติ 
   3.5  สําเนาหรือรูปถ่ายทะเบยีนบ้าน 
   3.6  สําเนาหรือรูปถ่ายหนังสือรับรองการจดทะเบยีน  วตัถุประสงค์และผู้มอีาํนาจลงช่ือแทนนิติ  
                                  บุคคลผู้ขออนุญาต 
   3.7  หนังสือแสดงว่าเป็นผู้ได้รับมอบหมายให้ดาํเนินกจิการของนิติบุคคลผู้ขออนุญาต 
   3.8  สาํเนาหรือรูปถ่ายใบทะเบียนการคา้หรือใบทะเบียนพาณิชย ์
   3.9  หนงัสือรับรองสญัชาติของนิติบุคคลจากกระทรวงพาณิชย ์
   3.10 อ่ืน ๆ............................................................................... 

เลขทีรั่บ...................................... 
วนัที.่......................................... 
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(แบบ สบ.1) 
 

 4. ขอรับรองว่า 
      4.1 การผลติอาหารดังกล่าวข้างต้นเป็นไปตามหลกัเกณฑ์วธีิการทีด่ใีนการผลติอาหารว่าด้วย
สุขลกัษณะทัว่ไป  และว่าด้วยเร่ือง............................................................................................................................. 
      4.2 อาหารที่ผลติต้องมลีกัษณะดงัต่อไปนี ้

            มีคุณภาพหรือมาตรฐานตามประกาศกระทรวงสาธารณสุขว่าด้วยเร่ือง...................................... 
.................................................................................................................................................................... 

 ใช้วตัถุเจือปนอาหารตามประกาศกระทรวงสาธารณสุขว่าด้วยเร่ืองวัตถุเจือปนอาหาร 
 ใช้สีผสมอาหารตามประกาศกระทรวงสาธารณสุขว่าด้วยเร่ืองสีผสมอาหาร 
 ไม่มกีารใช้วัตถุทีห้่ามใช้ในอาหารตามประกาศกระทรวงสาธารณสุขว่าด้วยเร่ืองวตัถุทีห้่ามใช้
ในอาหาร 

 ไม่มกีารใช้อาหารทีห้่ามผลติ  นําเข้า  หรือจําหน่ายตามประกาศกระทรวงสาธารณสุขว่าด้วย
เร่ืองอาหารทีห้่ามผลติ   นําเข้า  หรือจําหน่าย เป็นส่วนประกอบ 

 แสดงฉลากอาหารตามประกาศกระทรวงสาธารณสุขว่าด้วยเร่ืองฉลาก 
 ใช้ภาชนะบรรจุตามประกาศกระทรวงสาธารณสุขว่าด้วยเร่ืองภาชนะบรรจุ 
 อืน่ ๆ.................................................................................................................. 

4.3 ต้องยืน่คําขออนุญาตใช้ฉลากอาหารตาม แบบ สบ.3 หรือแจ้งรายละเอยีดของอาหารที่ผลติตาม 
แบบ สบ.5 ให้สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยาทราบก่อนการผลติคร้ังแรกของอาหารแต่ละรายการทุกคร้ัง 

5. ข้าพเจ้าขอรับรองว่า  คาํรับรองดังกล่าวข้างต้นสามารถปฏิบัตไิด้ทุกประการ 
 

 

ลงช่ือ...........................................................ผู้ดาํเนินกจิการ 
        (...........................................................) 

หมายเหตุ : การฝ่าฝืนคาํรับรองในข้อ 4.1 – 4.3 ย่อมมคีวามผดิตามพระราชบญัญตัิอาหาร พ.ศ.2522 
--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

สําหรับเจ้าหน้าที ่
เลขสถานทผีลติอาหารเพือ่นําไปประกอบการแสดงเลขสารบบอาหาร 
           อนุญาต 
 เลขสถานทีผ่ลติอาหาร ที.่...................................................................................................................................................... 
 ให้แก่...................................................................................................................................................................................... 

(ช่ือบุคคลธรรมดาและช่ือร้าน  หรือช่ือนิตบุิคคล) 

           ไม่อนุญาต  เน่ืองจาก............................................................................................................................................................... 
 
      

                                                                                       ลงช่ือ……………………………………………ผู้อนุญาต 
                                                                                                             (                                                                   ) 
                                                                                                 ตําแหน่ง............................................................................. 
                                                                                        วนัที.่............................................................................. 



 
 
 
 
 
 


