
 

 

 
แบบฟอร์มคำขอยกเลิกใบรับรองการปฏิบัติทางการเกษตรที่ดีสำหรับพืชอาหารสัตว์  

            เขียนที่....................................................................... 
            วันที่................เดือน....................พ.ศ. ..................... 
1. กรณีเป็นเกษตรกรหรือบุคคลธรรมดา  
ข้าพเจ้า (นาย/นาง/นางสาว) ............................... ................นามสกุล.................................................................. 
ที่อยู่ บ้านเลขที่....................ชือ่หมู่บ้าน...........................................หมู่ที่..................ถนน.....................................
ตรอก/ซอย....................................แขวง/ตำบล..........................................เขต/อำเภอ.........................................
จังหวัด.........................................รหัสไปรษณีย์.........................................โทรศัพท์................ .............................. 
เลขที่บัตรประจำตัวประชาชนผู้ได้รับใบรับรอง………………………………………………………………………….……………… 
สังกัดกลุ่มเกษตรกรหรือวิสาหกิจชุมชน..........................................หน่วยงานที่รับผิดชอบ.................................... 
2. กรณีเป็นกลุ่มเกษตรกรหรือองค์กรหรือนิติบุคคล  
ระบุชื่อ (ชื่อกลุ่มผู้ผลิต).................................................................................................. ......................................... 
ที่อยู่ บ้านเลขที่........................ชื่อหมู่บ้าน......................................หมู่ที่............ถนน....................... ......................
ตรอก/ซอย.......................................แขวง/ตำบล................................เขต/อำเภอ............................ .....................
จังหวัด....................................................รหัสไปรษณีย์..............................โทรศัพท์................ ............................... 
โดยมี..........................................................ตำแหน่ง....................................................... ..............เป็นผู้ดำเนินการ
เลขที่บัตรประจำตัวประชาชนของผู้มีอำนาจลงนาม……………………………………………………………………………………. 
เลขที่บัตรประจำตัวประชาชนของผู้รับมอบอำนาจ................................................................................................. 
3. มีความประสงค์ขอยกเลิกใบรับรองการปฏิบัติทางการเกษตรที่ดีสำหรับพืชอาหารสัตว์ 
หมายเลขรับรอง..............................................................ขอบข่ายชนิดพืช............................................................. 
4. เหตุผลในการยกเลิก  เลิกกิจการ  ย้ายภูมิลำเนา      เสยีชีวิต 
    อ่ืนๆ (โปรดระบุ).....................................................................................................  
 
 

ลงชื่อ........................................ผู้ยื่นคำขอยกเลิกใบรับรอง 

  (...............................................) 
วันที่............/.............../................ 
 
ลงชื่อ........................................ผู้รับคำขอ 

  (...............................................) 
วันที่............/.............../................ 

หลักฐานประกอบการยื่นคำขอ   1. ใบรับรองฉบับเดิม กรณีใบรับรองฉบับเดิมสูญหาย ให้แนบสำเนาใบแจ้งความ 
   2. กรณีมอบอำนาจ ให้แนบสำเนาหนังสือมอบอำนาจ 1 ฉบับ 

 รหัส   F-DLD-FC03 
ปรับปรุงครั้งที่ 1 

วันที่ 21 กุมภาพันธ์ 2567  
 


