
แบบ ย.ส. ๒-๑ 
ค าขอซ้ือยาเสพติดให้โทษในประเภท ๒ 

 
   เขียนที.่.........………………………........................................ 
  วันท่ี...….....เดือน.............…………………....พ.ศ.….......................... 
 ข้าพเจ้า............................................................................................................................................................................................... 
ซึ่งมีผู้ด าเนินกิจการช่ือ...........................................................................................................เป็นผูร้ับอนญุาตจ าหนา่ยหรือมีไว้ในครอบครอง
ซึ่งยาเสพตดิให้โทษในประเภท ๒ ใบอนุญาตเลขที.่............................................................................................................................................ 
ณ สถานท่ีช่ือ......................................................................................................................................................................................................  
อยู่เลขท่ี ………………… หมู่ที่ ………….…….. ตรอก/ซอย ……………………..………………………….. ถนน……………..…………….…..…….......................  
ต าบล/แขวง ……………………………………………………… อ าเภอ/เขต ………………………..……………............ จังหวัด……………………………..….......... 
รหัสไปรษณีย์ ………….... โทรศัพท ์(ส าหรับข้อมลู SMS)……………….………….............. โทรสาร……………..………. E-mail…………...…................ 
ขอยื่นค าขอซื้อยาเสพติดให้โทษในประเภท ๒ ต่อเลขาธิการคณะกรรมการอาหารและยาตามรายการ ดังต่อไปนี ้

ยาเสพติดให้โทษในประเภท ๒ ปริมาณ (ระบุหน่วยเป็น Amp, Vial, Tab, Cap, Patch ฯลฯ) 
ชื่อการค้า/ชื่อตัวยาส าคัญ ความแรง ปริมาณที่ขอซื้อ ที่ได้รับต้ังแต่ต้นปีจนถึงวันนี ้ คงเหลือ ณ วันที่ย่ืน 

ค าขอซ้ือ  
     
     
     
     
     

ข้าพเจ้าได้แนบหลักฐานประกอบค าขอซื้อดังนี้ 
รัฐบาล เอกชน 

1. หนังสือแจ้งความจ านงขอซื้อ ซึ่งลงลายมือชื่อผู้มีอ านาจของหน่วยงานราชการนั้น 1. ส าเนาใบอนุญาตจ าหน่าย ยาเสพติดให้โทษในประเภท 2 
2. ส าเนาใบอนุญาตจ าหน่าย ยาเสพติดให้โทษในประเภท 2  

 กรณีมอบอ านาจให้ผู้อ่ืนมารับยา 
( )  1. ส าเนาบัตรประจ าตวัข้าราชการ หรือ บัตรประจ าตัวเจ้าหน้าที่พนกังานของรัฐ หรือ บัตรประจ าตวัประชาชนของผู้รับมอบอ านาจ 
( )  2. หนังสือมอบอ านาจ  2.1 หนังสือมอบอ านาจให้กระท าการครั้งเดียว ติดอากรแสตมป์ตามประมวลกฎหมายรัษฎากร 
   2.2 หนังสือมอบอ านาจให้กระท าการมากกว่าครั้งเดียว ติดอากรแสตมป์ตามประมวลกฎหมายรัษฎากร 
   2.3 ส าเนาหนังสือมอบอ านาจใหก้ระท าการมากกวา่ครั้งเดียว 
   2.4 หน่วยงานราชการให้ท าหนังสือมอบอ านาจจากส่วนราชการนั้น 
 โปรดระบุการรับยาเสพติดให้โทษ (กรณีไม่ระบุจะน าส่งยาทางไปรษณีย์) 
( )  ให้ส านักงานคณะกรรมการอาหารและยาส่งทางพัสดุไปรษณีย์  ( )  มารับเอง 
( )  มอบอ านาจ โดยขา้พเจ้าขอรับรองวา่ ............................................................................................. เป็นตัวแทนของข้าพเจ้า ในการรับยาเสพติดให้โทษ และ

ข้าพเจ้าขอรับผิดชอบในการรับ-ส่งยาเสพติดให้โทษให้ข้าพเจ้าทุกประการ 
 ข้าพเจ้าขอรับรองว่า ข้อความที่ระบุในค าขอซื้อน้ี และเอกสารประกอบค าขอซื้อ เป็นความจริงทุกประการ  

       ............................................................................. ลงนามผู้ขอซ้ือ 
       (............................................................................) 
หมายเหต ุการแก้ไขข้อความในค าขอซ้ือให้ผู้ขอซ้ือขีดฆ่า เขียนใหม ่และลงลายมือชื่อและวันที่ก ากับทุกครั้ง 
----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
ส าหรับเจ้าหน้าที่ผู้พิจารณาและอนุมัติ 

ยาเสพติดให้โทษในประเภท ๒ ปริมาณที่อนุมัต ิ หมายเหตุ 
   
   
   
   
   

        (ลายมือช่ือ)...................................................... ผู้พิจารณาเสนอขออนุมัติ  (ลายมือช่ือ)..............................................................ผู้อนุมัต ิ
                   วันท่ี....................................................                        วันท่ี............................................................ 
 


