กรมประมง
คำร้องขอตรวจสุขอนามัยฟาร์มเพื่อการส่งออก
เรียน   ผู้อำนวยการสถาบันวิจัยสุขภาพสัตว์น้ำจืด


ข้าพเจ้า นาย/นาง/นางสาว............................................................นามสกุล............................................................
เลขบัตรประจำตัวประชาชน...................................................................เลขทะเบียนเกษตรกร ทบ.1/ทบ.2.........................................
ที่อยู่เลขที่.....................หมู่ที่................ถนน.......................................................แขวง/ตำบล..................................................................เขต/อำเภอ...................................................จังหวัด..........................................รหัสไปรษณีย์.................................................................
เบอร์โทร.....................................................................................โทรสาร.................................................................................................


ชื่อฟาร์ม.....................................................................................................ตั้งอยู่เลขที่.............................................
หมู่ที่...........ถนน........................................แขวง/ตำบล.....................................................เขต/อำเภอ....................................................จังหวัด......................................รหัสไปรษณีย์........................เบอร์โทร....................................โทรสาร....................................................
มีความประสงค์ขอรับการตรวจสุขอนามัยฟาร์มเพาะเลี้ยงสัตว์น้ำเพื่อการส่งออก




 
ขอขึ้นทะเบียนใหม่





ตรวจต่ออายุทะเบียนฟาร์ม  รับการตรวจครั้งสุดท้ายเมื่อวันที่.........../................/...............     





 รหัสส่งออก  สพอ. TH…………………….……..      สรอ. TH……….…………………..

GAP/COC………………………………………………………………….
    

             



อื่น ๆ....................................................................................
ลงชื่อ..........................................................ผู้ขอรับบริการ


ลงชื่อ.......................................................ผู้รับคำร้อง
       (.........................................................)



วันที่.........../................/...............  เวลา...............น.

สำหรับเจ้าหน้าที่

เรียน........................................................................


เพื่อโปรดดำเนินการเข้าตรวจฟาร์ม


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


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


       วันที่.........../................/...............
เจ้าหน้าที่ตรวจฟาร์มรับทราบ 1...................................................................ลงวันที่..................../.............................../............................



 2...................................................................ลงวันที่..................../.............................../............................
 3...................................................................ลงวันที่..................../.............................../............................

นัดตรวจฟาร์มวันที่............./.........................../..................เวลานัด..................................................................น.
ลงชื่อผู้นัดหมาย..............................................วันที่………………………
