
ระเบียบส ำนักงำนคณะกรรมกำรอำหำรและยำ 
ว่ำดว้ยกำรขำยวัตถุเสพตดิ 

พ.ศ.  2561 
 
 

เพ่ือให้กำรด ำเนินงำน  เกี่ยวกับกำรขำยวัตถุเสพติดเพ่ือใช้ในทำงกำรแพทย์เกี่ยวกับกำรยื่นค ำขอซื้อ  
กำรอนุญำตขำย  รวมถึงกำรส่งมอบ  ให้เป็นไปตำมระเบียบกระทรวงสำธำรณสุข  ว่ำด้วยเงินทุนหมุนเวียน
ยำเสพติด  พ.ศ.  2517  และฉบับที่แก้ไขเพิ่มเติม  เป็นไปด้วยควำมเรียบร้อย  รัดกุม  และเหมำะสม   

ฉะนั้น  อำศัยอ ำนำจตำมควำมในข้อ  16  แห่งระเบียบกระทรวงสำธำรณสุข  ว่ำด้วยเงินทุนหมนุเวยีน
ยำเสพติด  พ.ศ.  2517  ลงวันที่  27  ธันวำคม  2517  เลขำธิกำรคณะกรรมกำรอำหำรและยำ   
จึงวำงระเบียบไว้  ดังนี้   

ข้อ 1 ระเบียบนี้เรียกว่ำ  “ระเบียบส ำนักงำนคณะกรรมกำรอำหำรและยำ  ว่ำด้วยกำรขำย
วัตถุเสพติด  พ.ศ.  2561” 

ข้อ 2 ระเบียบนี้ให้มีผลใช้บังคับเมื่อพ้นก ำหนดหกสิบวัน  นับแต่วันประกำศในรำชกิจจำนุเบกษำ  
เป็นต้นไป 

ข้อ 3 ให้ยกเลิก 
(1) ระเบียบส ำนักงำนคณะกรรมกำรอำหำรและยำว่ำด้วยกำรขำยวัตถุออกฤทธิ์  

ในประเภท  2  พ.ศ.  2545 
(2) ระเบียบส ำนักงำนคณะกรรมกำรอำหำรและยำว่ำด้วยกำรขำยวัตถุออกฤทธิ์  

ในประเภท  2  (ฉบับที่  2)  พ.ศ.  2546 
(3) ระเบียบส ำนักงำนคณะกรรมกำรอำหำรและยำว่ำด้วยกำรขำยวัตถุออกฤทธิ์  

ในประเภท  2  (ฉบับที่  3)  พ.ศ.  2547 
ข้อ 4 บรรดำค ำสั่ง  หลักเกณฑ์  หรือข้อก ำหนดอื่นใดซึ่งขัดหรือแย้งกับระเบียบนี้ให้ยกเลิก  

และใช้ระเบียบนี้แทน 
ข้อ 5 ในระเบียบนี้ 
“วัตถุเสพติด”  หมำยควำมว่ำ  วัตถุออกฤทธิ์ในประเภท  2  และยำเสพติดให้โทษในประเภท  2  

ที่จ ำหน่ำยโดยกลุ่มเงินทุนหมุนเวียนยำเสพติด  ส ำนักงำนคณะกรรมกำรอำหำรและยำ 
“ค ำขอซื้อ”  หมำยควำมว่ำ  ค ำขอซื้อวัตถุออกฤทธิ์ในประเภท  2  หรือค ำขอซื้อยำเสพติด 

ให้โทษประเภท  2 
“ผู้ขอซื้อ”  หมำยควำมว่ำ  ผู้ที่ยื่นค ำขอซื้อวัตถุเสพติดกับผู้อ ำนวยกำรกลุ่มเงินทุนหมุนเวียน 

ยำเสพติด  ได้แก่ 

้หนา   ๕
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(1) ผู้ รั บ อนุญำตขำยวั ตถุ ออกฤทธิ์ ในประ เภท  2   ห รื อ ผู้ รั บอนุญำตจ ำหน่ ำย 
ยำเสพติดให้โทษประเภท  2  หรือผู้รับอนุญำตให้มีไว้ในครอบครอง  หรือใช้ประโยชน์ซึ่งวั ตถุออกฤทธิ์
ประเภท  2  (เพ่ือใช้ในยำนพำหนะที่ใช้ในกำรขนส่งสำธำรณะระหว่ำงประเทศ  ที่จดทะเบียน 
ในรำชอำณำจักร)  ผู้ประกอบวชิำชีพเวชกรรม  ผู้ประกอบวิชำชีพทันตกรรม  ผู้ประกอบวิชำชีพกำรสัตวแพทย์ 

(2) กระทรวง  ทบวง  กรม  สภำกำชำดไทย  องค์กำรเภสัชกรรม  หรือหน่วยงำนของรัฐ 
“ระงับขำย”  หมำยควำมว่ำ  กำรระงับกำรขำยวัตถุเสพติดบำงรำยกำร  หรือทุกรำยกำรในค ำขอซื้อ 
ข้อ 6 ให้เลขำธิกำรคณะกรรมกำรอำหำรและยำ  เป็นผู้รักษำกำรตำมระเบียบนี้ 

หมวด  1 
กำรยื่นค ำขอซื้อ 

 
 

ข้อ 7 ผู้ที่ประสงค์ขอซื้อวัตถุ เสพติด  ให้ยื่นค ำขอซื้อตำมแบบที่ ระบุ ในกฎหมำย 
ว่ำด้วยยำเสพติดให้โทษ  หรือกฎหมำยว่ำด้วยวัตถุออกฤทธิ์ต่อจิตประสำท  หรือแนบท้ำยระเบียบนี้   
โดยกรอกรำยละเอียดให้ครบถ้วนและถูกต้องพร้อมหลักฐำนตำมที่ก ำหนดในข้อ  8  โดยกำรยื่นค ำขอซื้อ  
และเอกสำรประกอบค ำขอซื้อสำมำรถยื่นได้ด้วยเอกสำร  หรือวิธีกำรทำงอิเล็กทรอนิกส์  หรือวิธีกำรอื่นใด  
โดยค ำนึงถึงกำรอ ำนวยควำมสะดวกและลดภำระผู้ยื่นค ำขอซื้อ   ทั้งนี้  ตำมหลักเกณฑ์และวิธีกำร 
ที่เลขำธิกำรคณะกรรมกำรอำหำรและยำก ำหนด   

ข้อ 8 ให้ผู้ขอซื้อยื่นหลักฐำนประกอบค ำขอซื้อ  ดังนี้ 
  8.1 กรณีหน่วยงำนรำชกำร 
   8.1.1 หนังสือแจ้งควำมจ ำนงขอซื้อ  ซึ่งลงลำยมือชื่อผู้มีอ ำนำจของหน่วยงำน

รำชกำรนั้น 
   8.1.2. ส ำเนำใบอนุญำตขำยวัตถุออกฤทธิ์ประเภท  2 / ใบอนุญำตจ ำหน่ำย 

ยำเสพติดให้โทษประเภท  2 / ใบอนุญำตให้มีไว้ในครอบครอง  หรือใช้ประโยชน์ซึ่งวัตถุออกฤทธิ์ประเภท  2  
(เพื่อใช้ในยำนพำหนะที่ใช้ในกำรขนส่งสำธำรณะระหว่ำงประเทศ  ที่จดทะเบียนในรำชอำณำจักร) 

   8.1.3 กรณีผู้ ขอซื้อมอบอ ำนำจให้บุคคลอื่นเป็นผู้ รับวัตถุ เสพติดแทน   
ให้ยื่นหลักฐำนเพ่ิมเติม  ดังนี้ 

    8.1.3.1 หนังสือมอบอ ำนำจให้บุคคลอื่น  เป็นผู้รับวัตถุ เสพติด 
แทนผู้ถือใบอนุญำตของหน่วยงำนรำชกำรนั้น 

    8.1.3.2 บัตรประจ ำตัวข้ำรำชกำร  หรือบัตรประจ ำตัวเจ้ำหน้ำที่ของรัฐ  
หรือบัตรประจ ำตัวประชำชน  ของผู้รับมอบอ ำนำจ  และผู้มอบอ ำนำจ  แต่ถ้ำผู้มอบอ ำนำจไม่สะดวก
อนุโลมให้ใช้ส ำเนำบัตรประจ ำตัวข้ำรำชกำร  หรือบัตรประจ ำตัวเจ้ำหน้ำที่ของรัฐ  หรือบัตรประจ ำตัว
ประชำชนผู้มอบอ ำนำจ   
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  8.2 กรณีมิใช่หน่วยงำนรำชกำร 
   8.2.1 ส ำเนำใบอนุญำตขำยวัตถุออกฤทธิ์ประเภท  2 / ใบอนุญำตจ ำหน่ำย 

ยำเสพติดให้โทษประเภท  2 
   8.2.2 กรณีผู้ขอซื้อ  มอบอ ำนำจให้บุคคลอื่น  เป็นผู้รับวัตถุเสพติดแทนผู้ถือ

ใบอนุญำต  ให้ยื่นหลักฐำนเพ่ิมเติม  ดังนี้ 
    8.2.2.1 หนังสือมอบอ ำนำจให้บุคคลอื่น  เป็นผู้รับวัตถุเสพติดแทนผู้ถอื

ใบอนุญำต  ติดอำกรแสตมป์ตำมประมวลกฎหมำยรัษฎำกร  กรณีที่ได้ยื่นต้นฉบับหนังสือมอบอ ำนำจ  
ให้กระท ำกำรมำกกว่ำหนึ่งครั้ง  (รำยปี)  ไว้แล้ว  ให้ยื่นส ำเนำต้นฉบับได้ 

    8.2.2.2 บัตรประจ ำตัวข้ำรำชกำร  หรือบัตรประจ ำตัวเจ้ำหน้ำที่ของรัฐ  
หรือบัตรประจ ำตัวประชำชน  ของผู้รับมอบอ ำนำจ  และผู้มอบอ ำนำจ  แต่ถ้ำผู้มอบอ ำนำจไม่สะดวก
อนุโลมให้ใช้ส ำเนำบัตรประจ ำตัวข้ำรำชกำร  หรือบัตรประจ ำตัวเจ้ำหน้ำที่ของรัฐ  หรื อบัตรประจ ำตัว
ประชำชนผู้มอบอ ำนำจ 

หมวด  2 
กำรขำย 

 
 

ข้อ 9 เมื่อเจ้ำหน้ำที่ได้รับค ำขอซื้อแล้ว  ให้ลงเลขรับค ำขอซื้อ  พร้อมทั้งตรวจสอบควำมถูกต้อง
ครบถ้วนของค ำขอซื้อ  และด ำเนินกำร  ดังนี้ 

  9.1 กรณีดังต่อไปนี้  กลุ่มเงินทุนหมุนเวียนยำเสพติดจะไม่รับค ำขอซื้อ  หรือยกเลิก
ค ำขอซื้อ 

   9.๑.๑ ชื่อผู้ขอซื้อ  ชื่อสถำนพยำบำล  หรือ  ที่อยู่สถำนพยำบำล  ไม่ตรงกับต้นฉบบั
ของหลักฐำนประกอบค ำขอซื้อ 

   9.1.2 ผู้ขอซื้อลงลำยมือชื่อในค ำขอซือ้  แตกต่ำงจำกเอกสำรหลักฐำนประกอบ
ค ำขอซื้อ 

   9.๑.๓ มีกำรแก้ไขข้อควำมหรือตัวเลขในค ำขอซื้อโดยมิได้ขีดฆ่ำข้อควำมเต็ม
แล้วเขียนใหม่  และลงลำยมือชื่อก ำกับ 

   9.๑.๔ มีเหตุสงสัยว่ำมีกำรปลอมแปลงเอกสำร 
   9.๑.๕ ปริมำณวัตถุเสพติดของผู้ขอซื้อ  มีจ ำนวนคงเหลือ  เกินกว่ำที่จะมีใช้

ภำยใน  3  เดือน 
   9.๑.๖ กรณีมีเหตุสงสัยในค ำขอซื้อ  เอกสำรประกอบค ำขอซื้อ  พฤติกรรมผู้ขอซื้อ

หรือผู้รับมอบอ ำนำจ  หรือมีเหตุสงสัยอื่นใดที่อำจมีกำรน ำยำไปใช้ในทำงที่ไม่ถูกต้อง 
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  9.2 กรณีต่อไปนี้  ให้เจ้ำหน้ำที่บอกกล่ำวให้แก่ผู้ซื้อทรำบ  แจ้งผู้ขอซื้อยื่นหลักฐำนเพ่ิมเตมิ  
หรือแก้ไขให้ถูกต้อง  เมื่อเจ้ำหน้ำที่ได้รับหลักฐำนเพ่ิมเติมครบถ้วนถูกต้องแล้วให้เสนอเจ้ำหน้ำที่  
ผู้พิจำรณำอนุมัติขำย 

   9.๒.๑ รำยงำนที่จัดส่งไม่เป็นปัจจุบัน  ไม่ถูกต้อง  ไม่ครบถ้วน 
   9.๒.๒ หลักฐำนไม่ครบถ้วน  ไม่ถูกต้อง  ตำมข้อ  8 
   9.๒.๓ ไม่ได้แจ้งอัตรำกำรใช้ต่อเดือนในค ำขอซื้อหรือแจ้งอัตรำกำรใช้ไม่ตรง 

กับควำมเป็นจริง 
  9.3 กรณีหลักฐำนครบถ้วน  ถูกต้อง  ให้เสนอเจ้ำหน้ำที่ผู้พิจำรณำเสนอขออนุมัติขำย 
ข้อ 10 ให้เจ้ำหน้ำที่ผู้พิจำรณำเสนอขออนุมัตขิำย  เป็นผู้พิจำรณำจ ำนวนปริมำณที่ควรอนมุตัขิำย  

ตำมหลักเกณฑ์ก ำหนด  ดังนี้ 
  10.1 กำรพิจำรณำขำยวัตถุ เสพติด ให้ พิจำรณำขำยตำมปริมำณที่ ขอซื้ อ   

แต่ไม่เกิน  6  เท่ำของอัตรำกำรใช้เฉลี่ยต่อเดือน  หรือไม่เกินจ ำนวนปริมำณที่รัฐมนตรีก ำหนด 
ตำมกฎหมำยว่ำด้วยยำเสพติดให้โทษ  และกฎหมำยว่ำด้วยวัตถุออกฤทธิ์ต่อจิตประสำท 

  10.2 กรณีที่ขอซื้อเกินปริมำณที่ก ำหนดใน  10.1  ทั้งวัตถุออกฤทธิ์ประเภท  2  
และยำเสพติดให้โทษประเภท  2  ต้องแสดงหลักฐำนที่แสดงว่ำมีควำมจ ำเป็นและควำมเหมำะสม 
ในกำรขอปริมำณเพ่ิม  ข้อมูลกำรใช้ยำเสพติดให้โทษประเภท  2  ย้อนหลังไม่น้อยกว่ำหกเดือน   
ยอดคงเหลือแต่ละรูปเภสัชภัณฑ์ 

ข้อ 11 กำรชะลอกำรขำย  หรือกำรระงับกำรขำย  ให้กระท ำเมื่อได้รับค ำสั่งจำกเลขำธิกำร
คณะกรรมกำรอำหำรและยำ 

ข้อ 12 ผู้อ ำนวยกำรกลุ่มเงินทุนหมุนเวียนยำเสพติดหรือผู้รับมอบอ ำนำจเป็นผู้พิจำรณำ
อนุมัติหรือไม่อนุมัติ  ตำมข้อเสนอจำกเจ้ำหน้ำที่ผู้พิจำรณำเสนอขออนุมัติ ขำย  ส ำหรับกรณีที่มีปัญหำ 
ไม่อำจพิจำรณำได้  ให้เสนอเลขำธิกำรคณะกรรมกำรอำหำรและยำ  พิจำรณำสั่งกำรตำมที่เห็นสมควร 

หมวด  ๓ 
กำรรบัและส่งมอบวตัถุเสพติด 

 
 

ข้อ 13 กรณีผู้ขอซื้อ  เป็นสถำนพยำบำลเอกชน  เมื่อได้รับแจ้งกำรอนุมัติขำยวัตถุเสพติด 
จำกส ำนักงำนคณะกรรมกำรอำหำรและยำ  แล้วให้ด ำเนินกำรช ำระเงินให้แล้วเสร็จโดยเร็วเมื่อผู้ขอซื้อ
ช ำระเงินแล้ว  ต้องแสดงหลักฐำนกำรช ำระเงินแก่กลุ่มเงินทุนหมุนเวียนยำเสพติด  เพ่ือด ำเนินกำร
จัดเตรียมยำส่งมอบ 

ข้อ 14 กรณีผู้ขอซื้อ  เป็นสถำนพยำบำลรัฐบำล  กลุ่มเงินทุนหมุนเวียนยำเสพติดด ำเนินกำร
จัดท ำใบแจ้งหนี้  เพื่อส่งมอบให้ผู้ขอซื้อพร้อมกับยำ  จำกนั้นด ำเนินกำรจัดเตรียมยำเพื่อส่งมอบ 

้หนา   ๘

่เลม   ๑๓๕   ตอนพิเศษ   ๒๔๙    ง ราชกิจจานุเบกษา ๘   ตุลาคม   ๒๕๖๑



ข้อ ๑5 เมื่อเจ้ำหน้ำที่คลังยำ  ได้รับเอกสำรค ำขอซื้อที่ผ่ำนกำรอนุมัติ  พร้อมหลักฐำน 
กำรช ำระเงิน  (กรณีสถำนพยำบำลเอกชน)  ให้ด ำเนินกำรจัดวัตถุเสพติดจ ำนวนชนิด  ที่ระบุไว้ 
ในใบเสร็จรับเงิน / ใบก ำกับภำษี / ใบส่งของ  หรือ  ใบแจ้งหนี้ / ใบก ำกับภำษี / ใบส่งของ  แล้วส่งมอบ
ให้เจ้ำหน้ำที่ผู้ตรวจสอบวัตถุเสพติดตรวจสอบควำมถูกต้องก่อนด ำเนินกำรส่งมอบวัตถุเสพติด  ณ  กลุ่ม
เงินทุนหมุนเวียนยำเสพติด  ส ำนักงำนคณะกรรมกำรอำหำรและยำ  ตำมข้อ  16  หรือส่งมอบ 
ให้เจ้ำหน้ำที่ไปรษณีย์ตำมข้อ  17 

ข้อ 16 กำรส่งมอบวัตถเุสพติด  ณ  กลุ่มเงินทุนหมนุเวียนยำเสพติด  ส ำนักงำนคณะกรรมกำร
อำหำรและยำ  ให้เจ้ำหน้ำที่คลังยำ  ตรวจสอบบัตรประจ ำตัวข้ำรำชกำร  หรือบัตรประจ ำตัวเจ้ำหน้ำที่ของรัฐ  
หรือบัตรประจ ำตัวประชำชน  ของผู้ขอซื้อ  หรือผู้รับมอบอ ำนำจ  หำกถูกต้องตรงกันกับเอกสำรค ำขอซือ้  
ให้ส่งมอบวัตถุเสพติดแก่ผู้รับ  โดยลงลำยมือชื่อผู้รับ  และเจ้ำหน้ำที่ผู้ส่งมอบ  ในใบเสร็จรับเงิน / 
ใบก ำกับภำษี / ใบส่งของ  หรือ  ใบแจ้งหนี้ / ใบก ำกับภำษี / ใบส่งของ  แล้วแต่กรณี 

ข้อ 17 กำรส่งมอบทำงพัสดุไปรษณีย์  ด ำเนินกำรโดย  บริษัท  ไปรษณีย์ไทย  จ ำกัด   
โดยใช้ระบบกำรส่งพัสดุดว่นพิเศษ  (EMS)  ซึ่งสำมำรถตรวจสอบสถำนะของพัสดไุด ้ โดยผ่ำนทำงเวบ็ไซต์
ของไปรษณีย์   กำรด ำ เนินกำรส่งกระท ำดังนี้   ให้ เจ้ ำหน้ำที่คลั งยำบรรจุหีบห่อวัตถุ เสพติด   
ตำมที่ได้ด ำเนินกำรไว้แล้วในข้อ  15  พร้อมลงรำยกำรหีบห่อ  และรำยกำรส่งทำงไปรษณีย์  และท ำกำร
ตรวจสอบรำยกำรพัสดุให้ถูกต้องครบถ้วน  แล้วเจ้ำหน้ำที่ ไปรษณีย์รับมอบยำที่ เตรียมจัดส่ง   
ณ  กลุ่มเงินทุนหมุนเวียนยำเสพติด  ส ำนักงำนคณะกรรมกำรอำหำรและยำ 

ข้อ ๑8 กรณีเจ้ำหน้ำที่คลังยำ  ตรวจพบเอกสำรค ำขอซื้อหรือเอกสำรประกอบค ำขอซื้อ   
มีเหตุสงสัยว่ำไม่ถูกต้อง  ให้ระงับกำรส่งมอบวัตถุเสพติดและรำยงำนผู้บังคับบัญชำ  ตำมล ำดับขั้น  
เพื่อพิจำรณำสั่งกำร 

ข้อ ๑9 กรณีมีปัญหำ  หรือไม่อำจปฏิบัติตำมระเบียบนี้  ให้เลขำธิกำรคณะกรรมกำรอำหำรและยำ  
เป็นผู้วินิจฉัยชี้ขำด 

 
ประกำศ  ณ  วนัที่  14  กนัยำยน  พ.ศ.  ๒๕๖๑ 

วันชัย  สัตยำวฒุิพงศ ์
เลขำธกิำรคณะกรรมกำรอำหำรและยำ 

้หนา   ๙

่เลม   ๑๓๕   ตอนพิเศษ   ๒๔๙    ง ราชกิจจานุเบกษา ๘   ตุลาคม   ๒๕๖๑



แบบ ยส 4            เลขที่รับ.................... 

           วนัที่......................... 

           ผู้ รับ......................... 

คาํขอซือ้ยาเสพตดิให้โทษในประเภท 2 

 

        เขียนท่ี ........................................................... 

       วนัท่ี ....................... เดือน ........................ พ.ศ............. 

 ข้าพเจ้า ........................................................................................................................... ซึง่มีผู้ดําเนินกิจการช่ือ 

.................................................................................................................. ได้รับอนญุาตให้จําหนา่ยหรือมีไว้ในครอบครอง

ซึง่ยาเสพตดิให้โทษในประเภท 2 ตามใบอนญุาตท่ี ...................................................... หมวด ............................................ 

ณ สถานท่ีช่ือ ............................................................................................................ อยูเ่ลขท่ี ........................................ 

ตรอก/ซอย ............................................................. ถนน ..........................................................หมูท่ี่ .............................. 

ตําบล/แขวง ................................................................................. อําเภอ/เขต ................................................................ 

จงัหวดั .............................................................. โทรศพัท์ .............................................................................................. 

ขอยื่นคําร้องตอ่เลขาธิการเพ่ือขอซือ้ยาเสพติดให้โทษในประเภท 2 ตามรายการดงัตอ่ไปนี ้ 

ช่ือของสิ่งปรุง 

ปริมาณ 

ของ         

สิ่งปรุง 

ช่ือ           

ยาเสพ

ติด     

ให้โทษ 

ปริมาณของ

ยาเสพติด

ให้โทษคิด

เป็นร้อยละ 

ปริมาณยาเสพติดให้โทษ 

(ระบเุป็นหน่วย Amp, Tab, Cap, Patch) 

ที่ขอซือ้ 
ที่ได้รับ           

แตต้่นปีถึงวนันี ้

ที่ได้จําหน่าย  

แตต้่นปีถึงวนันี ้
ที่คงเหลือ 

 

 

 

 

 

 

 

 

    

   ขอรับรองวา่ยาท่ีขออนญุาตซือ้นีไ้มเ่กินปริมาณซึง่ข้าพเจ้าได้รับอนญุาตให้มีได้ 

       (ลายมอืช่ือ) ................................................................. (ผู้ขอซือ้) 

 ใบรับรองสาํหรับตวัแทนในกรณีท่ีผู้ รับอนญุาตไมไ่ด้มารับยาด้วยตนเอง 

 ข้าพเจ้าขอรับรองวา่ ............................................................................................................. ผู้ นําคําขอมายื่นนี ้

เป็นตวัแทนข้าพเจ้าในการรับยาข้างบนนี ้และข้าพเจ้าขอรับผิดชอบในการรับยาและนําสง่ให้ข้าพเจ้าโดยเรียบร้อย 

      (ลายมอืช่ือ) ................................................................. (ผู้ขอซือ้) 

หมายเหต ุ ให้ขีดฆา่ข้อความท่ีไมต้่องการออก 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

สาํหรับเจ้าหน้าที่ผู้พิจารณาอนุมัติ 

  

 



ตรวจสอบรายงานลา่สดุ .................................. 

              แบบ ข.วจ 2-4 

ID สถานประกอบการ .........................       

ID ผู้ดําเนินกิจการ ..............................            

คาํขอซือ้วัตถุออกฤทธ์ิในประเภท 2 
                   วนัที่ ............. เดือน .......................... พ.ศ. .......... 

ข้าพเจ้า ................................................................................................. ใบอนญุาตประกอบวิชาชีพเวชกรรม เลขที่ ......................................... 

บตัรประชาชน/บตัรข้าราชการเลขที่ ................................................... วนัออกบตัร ......................................... บตัรหมดอาย ุ.............................................   

ที่อยูปั่จจบุนัเลขที่ .......................ซอย ................................. ถนน .................................. แขวง ......................................... เขต ....................................... 

จงัหวดั ........................................................... เลขที่ใบอนญุาตขายซึง่วตัถอุอกฤทธ์ิในประเภท 2 ...................................................................................... 

สถานพยาบาลช่ือ ..................................................................... ตัง้อยูเ่ลขที่ .........................  ซอย ................................ ถนน ......................................... 

แขวง ................................... เขต ...................................... จงัหวดั .................................  รหสัไปรษณีย์ .................... โทรศพัท์ ....................................... 

ขอยื่นคาํขอต่อเลขาธิการคณะกรรมการอาหารและยา เพื่อขอซือ้วัตถุออกฤทธ์ิในประเภท 2 ดังต่อไปนี ้

ช่ือวตัถอุอกฤทธ์ิในประเภท 2 

ชนิดและความแรง 

(……..mg/tab,cap 

…….mg/amp,vial) 

ปริมาณ 

ท่ีขอซือ้  

(โปรดระบหุน่วย) 

ปริมาณ 

ท่ีคงเหลือ  

(โปรดระบหุน่วย) 

เฉลี่ยอตัราการใช้ต่อเดือน 

(3เดือนย้อนหลงั) 

เดือน .............-................ 

สง่รายงาน 

ลา่สดุ เดือน 

1.      

2.      

3.      

4.      

5.      

 ข้าพเจ้าได้แนบหลักฐานประกอบคําขอซือ้ดังนี(้ )   

รัฐบาล เอกชน 

1. หนงัสอืแจ้งความจํานงขอซือ้ ซึง่ลงลายมือช่ือผู้มีอํานาจของหน่วยงานราชการนัน้ 1. ใบอนญุาตขาย วตัถอุอกฤทธ์ิในประเภท 2 

2. ใบอนญุาตขาย วตัถอุอกฤทธ์ิในประเภท 2  

 กรณีมอบอาํนาจให้ผู้อ่ืนมารับยา 

( )  1. สําเนาบตัรประจําตวัข้าราชการ หรือ บตัรประจําตวัเจ้าหน้าทีพ่นกังานของรัฐ หรือ บตัรประจําตวัประชาชนของผู้ รับมอบอํานาจ 

( )  2. หนงัสือมอบอํานาจ  ( )  2.1 หนงัสือมอบอํานาจให้กระทําการครัง้เดียว ติดอากรแสตมป์ตามประมวลกฎหมายรัษฎากร 

   ( )  2.2 หนงัสือมอบอํานาจให้กระทําการมากกวา่ครัง้เดยีว ติดอากรแสตมป์ตามประมวลกฎหมายรัษฎากร 

   ( )  2.3 สําเนาหนงัสือมอบอํานาจให้กระทําการมากกวา่ครัง้เดียว 

   ( )  2.4 หน่วยงานราชการให้ทําหนงัสอืมอบอํานาจจากสว่นราชการนัน้ 

 โปรดระบุการรับวัตถุออกฤทธ์ิ (กรณีไม่ระบุจะนําส่งยาทางไปรษณีย์) 

( )  ให้สํานกังานคณะกรรมการอาหารและยาสง่ทางพสัดไุปรษณีย์  ( )  มารับเอง 

( )  มอบอํานาจ โดยข้าพเจ้าขอรับรองวา่ ............................................................................................. เป็นตวัแทนของข้าพเจ้า ในการรับวตัถอุอกฤทธ์ิ         

และข้าพเจ้าขอรับผิดชอบในการรับ-สง่วตัถอุอกฤทธ์ิให้ข้าพเจ้าทกุประการ 

 ข้าพเจ้าขอรับรองว่า ข้อความทีร่ะบุในคําขอซื้อน้ี และเอกสารประกอบคําขอซื้อ เป็นความจริงทุกประการ  

       ............................................................................. ลงนามผู้ขอซือ้ 

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

หมายเหตุ การแก้ไขข้อความในคาํขอซือ้ให้ผู้ขอซือ้ขีดฆา่ เขียนใหม ่และลงลายมือช่ือและวนัที่กํากบัทกุครัง้ 

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

สาํหรับเจ้าหน้าที่ผู้พิจารณาอนุมัติ 

ช่ือวตัถอุอกฤทธ์ิในประเภท 2 อนมุตัิจํานวน 

 

 

 

 

ลงช่ือผู้อนมุตัิ ............................................................ 

             วนัที่ ............................................................ 

1.  

2.  

3.  

4.  

5.  

            ลงช่ือผู้ พิจารณาเสนอขออนมุตัิ ............................................................ 

                                                  วนัที่ ............................................................. 

เลขที่รับ ..................... 

วนัที่ .......................... 

ผู้ รับ .......................... 
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