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ข้ันตอนที ่1 ตรวจสอบสิทธิ์ช่องทางการยืน่ ดูรายละเอียดเพ่ิมทีเ่ว็บไซด์ส านักอาหาร >Re-process

 ย่ืนทีส่ านกัอาหาร ส านกังานคณะกรรมการอาหารและยา

 ย่ืนที ่กลุ่มงานคุ้มครองผู้บริโภคและเภสัชสาธารณสุข ส านกังานสาธารณสุขจังหวัด

 เปน็ไปตามเง่ือนไขช่องทาง Fast Track

 ช่องทางปกติ

ข้ันตอนที ่2 กรอกรายละเอียดข้อมลูเบ้ืองต้น

ชื่อ-สกลุผู้ย่ืนค าขอ/ผู้รับมอบอ านาจ........................................................................................................................................
โทรศัพท์...............................................................E-mail………………………………………………………………….............................
ชื่อสถานทีผ่ลิต/น าเข้า……….............……………………….....………..…………………………………………......….........……….................
เลขทีใ่บอนญุาตผลิต/น าเข้า/สถานทีผ่ลิต...............................................................................................................................
ชื่ออาหาร(ภาษาไทย)……..........………………..…………….......……………………………………………..........………………..…..…….……
ชื่ออาหาร(ภาษาอังกฤษ)……..........………………………………………………………………………………........................…....……………

ข้ันตอนที ่3 ผู้ยืน่ค าขอต้องจัดเรียงเอกสารตามบัญชีรายการเอกสารข้างล่างน้ี และตรวจสอบตนเอง

โดยท าเคร่ืองหมาย กรณีถูกต้องครบถ้วนตามข้อก าหนด

หรือท าเคร่ืองหมาย × กรณีไม่ถูกต้องหรือไม่ครบถ้วน
หรือท าเคร่ืองหมาย -   กรณีไม่จ าเป็นต้องมี

ข้ันตอนที ่1 ตรวจสอบเอกสารหรือบันทึกข้อบกพร่อง(ถ้ามี)

ผู้ยื่นค าขอ

ตรวจสอบ

เจ้าหน้าที่

ตรวจสอบ

1. ส าเนาใบอนุญาต   อ.2   สบ.1  อ.7 (แล้วแต่กรณี) จ านวน 1 ฉบับ
    - ใบอนญุาตยังไม่หมดอายุ
    - ประเภทอาหาร (ด้านหลังใบอนญุาต) สอดคล้องกบัผลิตภัณฑ์ทีย่ื่นค าขอฯ
2. ส าเนาหนังสือมอบอ านาจ จ านวน 1 ฉบับ
    - ระบอุ านาจใหช้ัดเจน เช่น มอบใหย่ื้นค าขอ/แกไ้ขเพิม่เติม/ลงชื่อรับทราบข้อบกพร่อง
    - กรณีผู้มอบอ านาจเปน็นติิบคุคล ผู้มอบอ านาจต้องครบถ้วนตามหนงัสือรับรองการ

จดทะเบยีน และต้องแนบหนงัสือรับรอง
3. แบบค าขอ สบ.6 (พิมพ์เท่าน้ัน) จ านวน 2 ฉบับ
    - กรอกรายละเอียดครบถ้วน ถูกต้อง ตรงกบัข้อมูลทีไ่ด้รับอนญุาต
    - มีค ารับรอง "ขอรับรองว่าสูตรส่วนประกอบ กรรมวิธีการผลิต เหมอืนเดิม" กรณีแกไ้ขที่

ไม่เกีย่วข้องกบัสูตรส่วนประกอบและกรรมวิธีการผลิต
4. ส าเนา สบ.5 ฉบับเดิมทีเ่คยได้รับอนุญาต หรือส าเนา สบ.6 (กรณีได้มกีารแก้ไขแล้ว) จ านวน 1 ฉบับ
5. หนังสือแสดงเหตุผลและรายละเอียดการแก้ไขรายละเอียดอาหารฉบับจริงจากผู้ผลิตอาหาร จ านวน 1 ฉบับ 
    - กรณีผลิตอาหารในภาชนะบรรจุทีป่ดิสนทิชนดิทีม่ีความเปน็กรดต่ า หรือนมพร้อมด่ืมพาสเจอร์ไรส์ 

จะต้องแนบส าเนาใบรับรองการผ่านการฝึกอบรมตามหลักสูตรทีก่ฎหมายก าหนดของผู้ควบคุมการผลิตด้วย
6. แบบ สบ.5-1 (กรณีแก้ไขสูตรส่วนประกอบตามข้อ 9 แบบ สบ5-1    จ านวน 2 ฉบับ
    - เอกสารสูตรส่วนประกอบจากผู้ผลิตครบ 100% (กรณีน าเข้าหากเปน็ส าเนาใหผู้้ด าเนนิกจิการหรือนติิบคุคล

ทีม่ีอ านาจลงนามรับรองเอกสาร) 
    - เอกสารเปรียบเทยีบสูตรเกา่-ใหม่ครบ 100%
    - กรอกรายละเอียดครบถ้วน
    - ชื่ออาหารและประเภทอาหาร ตรงกบัแบบ สบ.5/สบ.6
    - ระบสุ่วนประกอบครบ 100 %

 วัตถุแต่งกล่ินรส แจ้ง ชื่อกล่ิน, ชนดิ (กรณีน าเข้า), แจ้งเลขสารบบ (กรณีผลิต)
 วัตถุเจือปนอาหาร แจ้ง ชื่อทางเคมี และ/หรือ INS Number หรือ E Number

หรือ เลขสารบบอาหาร (ถ้ามี)
 แหล่งสารอาหาร (ถ้ามี)

    - กรรมวิธีการผลิตสอดคล้องกบัสูตร
7. แบบ สบ.5-2 (กรณีใช้วัตถุเจือปนอาหารเปลี่ยนแปลงจากเดิมทีเ่คยได้รับอนุญาต ) 

ที่กรอกรายละเอียดครบถ้วน จ านวน 2 ฉบับ

8. แบบ สบ.5-3 (กรณีเติมวิตามนิหรือแร่ธาตุเปลี่ยนแปลงจากเดิมทีเ่คยได้รับอนุญาต) 
ที่กรอกรายละเอียดครบถ้วน จ านวน 2 ฉบับ

9. แบบ สบ.5-4 (กรณีเติมกรดอะมโินเปลี่ยนแปลงจากเดิมทีเ่คยได้รับอนุญาต)  
ทีก่รอกรายละเอียดครบถ้วน จ านวน 2 ฉบบั

แบบตรวจสอบค าขอและบันทึกข้อบกพร่องค าขอแก้ไขรายละเอียดของอาหารทีจ่ดทะเบียนอาหาร /แจ้งรายละเอียดอาหาร(สบ.6) REPROCESS

ส าหรับอาหารประเภท นมโค นมปรุงแต่ง ผลิตภัณฑ์นม นมเปรี้ยว ไอศกรีม อาหารในภาชนะบรรจุทีปิ่ดสนิท เครื่องด่ืมในภาชนะบรรจุทีปิ่ดสนิท

บันทึกข้อบกพร่องรายละเอียดการตรวจสอบเอกสาร

******ต้องน าเอกสารน้ีและใบรับค าขอ แนบมาพร้อมการแก้ไขข้อบกพร่อง (ถ้ามี) ในครั้งต่อไป*******

ส าหรับเจ้าหน้าที่ส าหรับผู้ประกอบการ



ผู้ยื่นค าขอ

ตรวจสอบ

เจ้าหน้าที่

ตรวจสอบ
บันทึกข้อบกพร่องรายละเอียดการตรวจสอบเอกสาร

10. แบบ สบ.5-5 (กรณีใช้สมนุไพร สารสกัด หรือสารสังเคราะห์เปลี่ยนแปลงจากเดิมทีเ่คยได้รับอนุญาต )  จ านวน 2 ฉบับ
ทีก่รอกรายละเอียดครบถ้วน จ านวน 2 ฉบบั

11. กรณรีายละเอียดผลิตภัณฑ์ไมชั่ดเจนหรือไมส่อดคล้องกับข้อมลูทีร่ะบุในค าขอหรือเอกสารหลักฐาน

ให้ส่งตัวอยา่งผลิตภัณฑ์/ เอกสารแสดงรายละเอียดความไมชั่ดเจนหรือความไมส่อดคล้องของ
ผลิตภัณฑ์ประกอบการพิจารณา

12. เอกสารทีเ่ก่ียวข้องกับการแสดงข้อความตามทีก่ฏหมายก าหนด  เช่น ออร์แกนกิ(oraganic)
พรีเมี่ยม(Premium) หลักเกณฑ์เพื่อประกอบการพิจารณาการขยายการแสดงระยะเวลาการบริโภคของ

นมโคพาสเจอร์ไรส์ นมปรุงแต่งพาสเจอร์ไรส์ ผลิตภัณฑ์ของนมพาสเจอร์ไรส์ และนมเปร้ียวพาสเจอร์ไรส์

(ส าหรับเจ้าหน้าที่) ข้ันตอนที ่2 สรุปผลการรับค าขอ

ครั้งที ่1 (ยืน่ค าขอครั้งแรก) ครั้งที ่1  (ยืน่ค าขอครั้งแรก)
ลงชื่อ.................................................................................................(ผู้ย่ืนค าขอ/ผู้รับมอบอ านาจ)  รับค าขอเพราะเอกสารครบถ้วนถูกต้อง

      (.................................................................................................)  รับค าขอแต่มีเง่ือนไข เพราะเอกสารไม่ถูกต้องพบข้อบกพร่องตามทีร่ะบขุ้างต้น

วันที ่...................................................................................................... ต้องแกไ้ขใหแ้ล้วเสร็จภายใน 10 วันท าการ นบัแต่วันถัดจากวันทีรั่บค าขอ 

หากพ้นก าหนดจะยกเลิกและส่งคืนค าขอต่อไป(ใหผู้้ย่ืนค าขอลงนามรับทราบ
รับทราบข้อบกพร่อง และจะแกไ้ขใหแ้ล้วเสร็จภายใน 10 วันท าการนบัแต่วันถัด และรับส าเนาบนัทกึ)

   จากวันทีรั่บค าขอ(ถ้ามี)  เอกสารไม่ครบถ้วนถูกต้อง (ผู้ประกอบการต้องกลับไปทบทวนจัดเตรียมเอกสาร)

ลงชื่อ.................................................................................................(ผู้ย่ืนค าขอ/ผู้รับมอบอ านาจ) ลงช่ือเจ้าหน้าทีต่รวจสอบเบ้ืองต้น .........................................................................

      (.................................................................................................) วันที่...........................................................................................................................

วันที ่...................................................................................................... ลงช่ือพนักงานเจ้าหน้าที่ .............................................................................................

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

ครั้งที ่2  (การแก้ไขข้อบกพร่อง)
ข้าพเจ้าได้ย่ืนเอกสารการแกไ้ขข้อบกพร่องไว้จ านวน......รายการตามทีร่ะบใุนบนัทกึข้อบกพร่องแล้ว  แกไ้ขข้อบกพร่อง ถูกต้องครบถ้วน

ลงชื่อ..................................................................(ผู้ย่ืนเอกสารแกไ้ขข้อบกพร่อง/ผู้รับมอบอ านาจ) ลงชื่อเจ้าหนา้ทีเ่จ้าของเร่ือง..................................

(................................................................) วันที.่..........................................................................................................................

 ขอส่งคืนค าขอและเอกสารประกอบทัง้หมด เน่ืองจาก

คืนค าขอ  ไม่มาแกไ้ขข้อบกพร่องภายในระยะเวลาทีก่ าหนด

ลงชื่อ.................................................................................................(ผู้ย่ืนค าขอ/ผู้รับมอบอ านาจ) การแกไ้ขข้อบกพร่อง ไม่ครบถ้วน

      (.................................................................................................) ทา่นมีสิทธ์ิย่ืนค าขอใหม่โดยจัดเตรียมเอกสารใหถู้กต้องครบถ้วนและสอดคล้องเปน็ไป

วันที ่...................................................................................................... ตามกฎหมาย หรือจะอุทธรณ์การคืนค าขอคร้ังนีก้ไ็ด้ ขอใหย่ื้นค าอุทธรณ์เปน็หนงัสือต่อ
เลขาธิการคณะกรรมการอาหารและยา ได้ภายใน 15 วันท าการ นบัแต่วันทีไ่ด้รับแจ้ง

จึงเรียนมาเพือ่โปรดทราบ

ลงช่ือพนักงานเจ้าหน้าที่ .............................................................วันที่........................

ข้ันตอนที ่3 สรุปเสนอผลการพิจารณา ข้ันตอนที ่4 ลงนาม

 เหน็ควรเสนออนญุาต ข้อพิจารณาการลงนาม

 เหน็ควรเสนอไม่อนญุาต เนือ่งจาก

 เหน็ควรเสนอหารือ ในประเด็น

ลงชื่อ.................................................................................ผู้พิจารณา ลงชื่อ.........................................................................ผู้อนญุาต

(...............................................................................)        (............................................................................)
ว/ด/ป.....................................................................    ว/ด/ป......................................................................

ครั้งที ่2 (การแก้ไขข้อบกพร่อง)

ข้ันตอนที ่4 ลงลายมอืช่ือรับทราบผลการรับค าขอ


