
 

 

ป.ส. 6 

 
      เลขรับที่.....................................  

      วันที่..........................................  

 ลงช่ือ........................... ผู้รับค าขอ 

ค ำขอต่ออำยุใบอนุญำตท ำไมใ้นเขตป่ำสงวนแห่งชำติ 

เขียนที่........................................ ............. 

   วันที่............เดือน......................................... พ.ศ.....................  

 ๑. ข้าพเจ้า....................................................................................................................  

      (ก) เป็นบุคคลธรรมดา สญัชาติ.....................อายุ...........ปี     บัตรประจ าตัวประชาชน

เลขที่................................................ ออกให้ ณ...................................... อยู่บ้านเลขที่.................. 

ตรอก/ซอย........................... ถนน...........................หมู่ที่..............ต าบล/แขวง............................  

อ าเภอ/เขต.................................... จังหวัด.................................. โทรศัพท.์..................................  

               (ข) เป็นนิติบุคคล ประเภท................................... จดทะเบียนเมื่อ............................  

ณ .............................. เลขทะเบียนที่............................ มีส านักงานต้ังอยู่เลขที่................................  

ตรอก/ซอย........................... ถนน.................... .......หมู่ที่..............ต าบล/แขวง............................  

อ าเภอ/เขต.................................... จังหวัด.................................. โทรศัพท.์..................................  

โดยผู้มีอ านาจลงช่ือแทนนิติบุคคลผู้ขออนุญาต ช่ือ นาย/นาง/นางสาว........................... ช่ือสกุล

.................................................. สญัชาติ..............อายุ...........ปี         บัตรประจ าตัวประชาชนเลขที่

..................................... ............ออกให้ ณ............................................ อยู่บ้านเลขที่..................

ตรอก/ซอย................................ ถนน........................... หมู่ที่.........ต าบล/แขวง............................

อ าเภอ/เขต........................... จังหวัด.................................. โทรศัพท.์...........................................  

 ๒. มีความประสงค์ขอต่ออายุใบอนุญาตท าไม้ในเขตป่าสงวนแห่งชาติ ป่า..................................  

ซ่ึงต้ังอยู่ที่ต าบล........................... อ าเภอ.............................จังหวัด.......................... ตามใบอนุญาต 

เล่มที่...................ฉบับที่................... ซ่ึงได้ออกให้เม่ือวันที่...........เดือน....................พ.ศ................

และสิ้นอายุเม่ือวันที่..........เดือน.......................พ.ศ................. 

 ๓. พร้อมน้ีข้าพเจ้าได้แนบหลักฐานต่างๆ มาด้วย คือ 

  (๑) ใบอนุญาตท าไม้ในเขตป่าสงวนแห่งชาติ 

  (๒) ส าเนาหรือภาพถ่ายหนังสอืรับรองการจดทะเบียน วัตถุประสงค์ และผู้มีอ านาจลงช่ือ

แทนนิติบุคคลผู้ขออนุญาต ไม่เกนิหกเดือน 

  (๓) หนังสอืแสดงว่าเป็นผู้ได้รับมอบหมายให้ด าเนินกจิการแทนนิติบุคคลผู้ขออนุญาต 

 

(ลำยมือชื่อ)......................................... ผูข้ออนุญำต 

หมำยเหตุ (๑) ให้ท าเคร่ืองหมาย  ในช่อง  ที่ต้องการ 

     (๒) ให้ขีดฆ่าข้อความที่ไม่ต้องการออก เช่น นาย/นาง/นางสาว 




