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กรมการค้าภายใน
	แบบคำขอให้ตรวจสอบเครื่องชั่งตวงวัดเพื่อให้คำรับรอง
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โทรศัพท์....................................................โทรสาร..............................................

	 เป็นผู้ประกอบธุรกิจ     
ผู้ผลิตเครื่องชั่งตวงวัด




ผู้นำเข้าเครื่องชั่งตวงวัดที่ไม่มีการให้คำรับรอง ตามหนังสืออนุญาตที่...........................................




ผู้ขายเครื่องชั่งตวงวัดที่ได้เครื่องชั่งตวงวัดที่ไม่มีเครื่องหมายคำรับรองมาไว้ในครอบครอง




ผู้ซ่อมเครื่องชั่งตวงวัด
      มีหนังสือรับรองการประกอบธุรกิจเลขที่.................................................................................เครื่องหมายส่วนตัว...................................................................

	               เป็นผู้ครอบครองเครื่องชั่งตวงวัดที่ไม่มีการให้คำรับรอง

ผู้ครอบครองเครื่องชั่งตวงวัดที่มีการให้คำรับรองแล้ว
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