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ເລກທີ   DoSM.NDT  

 
 

 

ສາທາລະນະລດັ ປະຊາທິປະໄຕ ປະຊາຊນົລາວ 
ສັນຕິພາບ ເອກະລາດ ປະຊາທິປະໄຕ ເອກະພາບ ວດັທະນະຖາວອນ 

 

ໃບຄໍາຮ້ອງ 
ຂກໍວດສອບວຽກງານກວດສອບຄຸນນະພາບແບບບໍໍ່ທໍາລາຍ 

 

ຮຽນ: ທ່ານ ຫົວໜ້າ ກົມມາດຕະຖານ ແລະ ວັດແທກ ກະຊວງອຸດສາຫະກ ໍາ ແລະ ການຄ້າ ທີີ່ນັບຖື 
ເລືີ່ອງ: ຂໍກວດສອບຄວາມປອດໄພພາຫະນະບັນຈຸສິນຄ້າອັນຕະລາຍ 

- ອີງຕາມກົດໝາຍມາດຕະຖານ ສະບັບເລກທີ 49/ສພຊ ລົງວັນທີ 18 ກໍລະກົດ 2014 

ຂ້າພະເຈົົ້າ ຊືີ່………………………………………………………………………………….. 

ເຊິີ່ງເປັນເຈົົ້າຂອງລົດຂົນສົົ່ງສິນຄ້າອັນຕະລາຍ ………………ທີີ່ຢ ູ່ປະຈຸບັນ: ບ້ານ.......................................... 

ເມືອງ...........................................ແຂວງ.................................................................................. 

ໂທລະສັບ..............................................ເບີຫ້ອງການ................................................................... 
ມີຈຸດປະສົງ ຂໍກວດສອບ........................................................ ເຊິີ່ງລາຍລະອຍດຂອງລົດມີດັົ່ງນີົ້: 

- ຊະນິດອຸປະກອນ:…………………………………………………………………………….. 

- ລະຫັດອຸປະກອນ:………………………………ຜ ້ຜະລິດ…………………………………….. 

- ບໍລິມາດບັນຈຸ:…………………………………ຄວາມໜາ……………………………………. 

- ຈໍານວນ.......................................................ປີນໍາໃຊ້....................................................... 

- ທີຕັົ້ງອຸປະກອນ……………………………………………………………………………….. 

ຂ້າພະເຈົົ້າຂໍຢັັ້ງຢືນວ່າ ອຸປະກອນຄັນດັົ່ງກ່າວ ແມ່ນຢ ູ່ໃນຄວາມຮັບຜິດຊອບຂອງຂ້າພະເຈົົ້າແທ້ຈິງ, ດັົ່ງນັົ້ນ ຈ ີ່ງ 

ຮຽນສະເໜີມາຍັງທ່ານ ເພືີ່ອຄົົ້ນຄວ້າພິຈາລະນາຕາມທາງຄວນດ້ວຍ, ເອກະສານປະກອບຕັດຕິດມາພ້ອມມີ: 

- ສໍາເນົາແບບອຸປະກອນ ຫ ື ໂຄງສ້າງດັົ່ງກ່າວ 01 ສະບບັ; 

- ສໍາເນົາໃບອະນຸມັດດໍາເນີນທຸລະກິດ 01 ສະບັບ; 
- ເອກະສານອືີ່ນໆທີີ່ກ່ຽວຂ້ອງ (ຖ້າມີ). 

ໝາຍເຫດ: ໃນກໍລະນີມີລົດຫ າຍຄັນ ແມ່ນເຮັດເອກະສານຊ້ອນທ້າຍ ພ້ອມລາຍລະອຽດຂອງລົດແຕ່ລະຄັນ 
       ທີ.........................ວັນທີ / /2026 

ລາຍເຊັນ ຜ ້ຮ້ອງຂໍ 
 
 


