
แบบ ย.บ. ๑๖
	เลขที่	
วันที่	
ลงชื่อ	ผู้รับคำขอ


· ผลิตยาแผนโบราณ
คำขอแก้ไขเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาต	□ ขายยาแผนโบราณ
· นำหรือสั่งยาแผนโบราณเข้ามาในราชอาณาจักร
เขียนที่	
วันที่	เดือน	พ.ศ	
ข้าพเจ้า	ซึ่งมีผู้ดำเนินกิจการ ชื่อ	
	ได้รับอนุญาตให้	□ ผลิตยาแผนโบราณ	□ ขายยาแผนโบราณ
[bookmark: _GoBack]□ นำหรือสั่งยาแผนโบราณเข้ามาในราชอาณาจักร ตามใบอนุญาตที่	
ณ สถานที่ประกอบธุรกิจ ชื่อ	อยู่เลขที่	
ตรอก / ซอย	ถนน	หมู่ที่	
ตำบล / แขวง	อำเภอ / เขต	
จังหวัด	โทรศัพท์	
ขอเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตดังต่อไปนี้.	…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….
ข้าพเจ้าได้แนบหลักฐานมาด้วยคือ
(๑) ใบอนุญาตประกอบธุรกิจเกี่ยวกับยาแผนโบราณหรือใบแทน
(๒) เอกสารที่เป็นหลักฐานเกี่ยวข้องกับรายการที่ขอเปลี่ยนแปลง
(ลายมือชื่อ)	ผู้ยื่นคำขอ
(ลายมือชื่อ)	ผู้มีหน้าที่ปฏิปติการ
หมายเหตุ ใส่เครื่องหมาย □ ในช่อง □หน้า ข้อความที่ต้องการ


[bookmark: bookmark0]แบบรูปภาพ ของสถานที่ผลิตยาแผนโบราณ ที่จะย้ายสถานที่ผลิต / เพิ่มหมวดยาที่ผลิต
ชื่อร้าน/บริษัท	
ที่อยู่(เพิ่มหมวด / ปลายทางที่ย้ายไปผลิต)	
1 .ภาพลิกษณะของอาคารสถานที่
2. ด้านหน้าสถานที่ (ป้ายชื่อสถานที่,เลขที่ตํ่ง)
· ป้ายชื่อสถานที่/เลขที่ตั้ง
· ถ่ายรูปบริเวณหน้าสถานที่ให้เห็นป้ายชื่อ พร้อมทํ่งเลขที่ตํ่งสถานที่ให้ชัดเจนจากภายนอกอาคาร
· ป้ายชื่อสถานที่ รวมถึงเลขที่ตั้ง ต้องเป็นป้ายถาวร แน่นหนา ไม่สามารถเคลื่อนย้ายห็รอชำรุดได้ง่าย







- ถ่ายรูปภายนอกอาคาร ให้เห็นภาพรวมของสถานที่ / ให้เห็นครบทุกชั้น











	




ขอรับรองว่าถ่ายจากสถานที่จริง
ลงชื่อ	
	

ชื่อร้าน/บริษัท	
ที่อยู่(เพิ่มหมวด / ปลายทางที่ย้ายไปผลิต)	
3. ประตูทางเข้าพื้นที่ส่วนผลิต


4. ภาพอุปกรณ์ที่ใช้ในการผลิตยา จำแนกตามรูปแบบของหมวดยา


ขอรับรองว่าถ่ายจากสถานที่จริง
ลงชื่อ	
- ถ่ายรูปให้เห็นภาพของอุปกรณ์การผลิตที่เกี่ยวข้องแต่ละอุปกรณ์
-มีมากกว่า 1 รูปได้ ดังนั้นเพื่อความชัดเจนว่ามีเครื่องมือ/อุปกรณ์ที่เพียงพอเหมาะสมที่จะรับโอนย้ายการผลิต หรือเพิ่มหมวดการผลิตนั้นๆได้

- ถ่ายรูปให้เห็นทางเดินเข้า ด้านหน้าต่อถึงพื้นที่ส่วนผลิต
- ถ่ายรูปหน้าห้องผลิตแต่ละห้องที่มีอุปกรณ์ผลิตที่เกี่ยวข้องกับสถานที่ที่จะขอย้าย (ถ่ายภาพขณะปิดประตูห้อง)
- ถ่ายรูปหน้าห้องผลิตแต่ละห้องที่มีอุปกรณ์ผลิตที่เกี่ยวข้องกับสถานที่ที่จะขอย้าย (ถ่ายภาพขณะเปิดประตูห้อง ให้เห็นประตู และอุปกรณ์ผลิตที่
อยู่ภายใน)


ชื่อร้าน/บริษัท	
ที่อยู่(เพิ่มหมวด / ปลายทางที่ย้ายไปผลิต)	
5. ป้ายแสดง “ สถานที่ผลิตยาแผนโบราณ ” ของสถานที่เพิ่มหมวด / ปลายทางที่สถานที่ผลิตย้ายไป
และ ป้ายผู้มีหน้าที่ปฏิบัติการ
ลํกษณะ สี และขนาดของป้ายตามที่กำหนดในกฎกระทรวง
ขอรับรองว่าถ่ายจากสถานที่จริง
ลงชื่อ	









- ลักษณะ สี และขนาดของป้ายตามที่กำหนดในกฎกระทรวง


	
	

ชื่อร้าน/บริษัท	
ที่อยู่(เพิ่มหมวด / ปลายทางที่ย้ายไปผลิต)	
แผนที่ /ตำแหน่งที่ตั้ง

หมายเหตุ หากวาด ต้องลงหมึก









แสดงให้เห็นชัดเจนถึงตำแหน่งที่ตั้งของสถานที่
1. ระบุถนน/ตรอก/ซอย/แยก/ล๊อก	
2. จุดลังเกต ปรอ สถานที่สำคัญๆที่บุคคลทั่วไปรู้จัก
3. ป้ายร้านค้า หรือป้ายที่เป็นจุดลังเกตได้ง่าย
4. สามารถอ่านได้ง่าย /สามารถวาดด้วยปากกาได้ ไม่จำเป็นต้องพิมพ์
5. หากพิมพ์มาจากโปรแกรม /แอพลิเคชั่นต่างๆเช่น Google Maps เป็นต้น
จะต้องระบุรายละเอียดข้างต้นให้ครบ













ขอรับรองว่าถ่ายจากสถานที่จริง
ลงชื่อ	
	
