
 
แบบฟอร์มแจ้งความประสงค์ขอรับบริการ 

ส่วนมาตรฐานเออีโอ 
กองมาตรฐานพิธีการและราคาศุลกากร 

รายละเอียดผู้ติดต่อ 

ชื่อนิติบุคคล              

เลขประจ ำตัวผู้เสียภำษีอำกร            

ล ำดับที่ผู้ประกอบกำรระดับมำตรฐำนเออีโอ (หำกมี)         

ชื่อผู้ประสำนงำน             

โทรศัพท์ (Tel)       มือถือ (Mobile)       

อีเมล์ (Email)              

ประสงค์ขอรับบริการ 

 สมัครเป็นผู้ประกอบกำรระดับมำตรฐำนเออีโอ (กรุณำส่งแบบฟอร์มนี้ไปที่ 81090000@customs.go.th) 
 ตัวแทนออกของ 
 ผู้น ำของเข้ำ – ผู้ส่งของออก 

 ทบทวนสถำนภำพผู้ประกอบกำรระดับมำตรฐำนเออีโอ (กรณุำส่งแบบฟอร์มนี้ไปที่ 81090000@customs.go.th) 
 ตัวแทนออกของ 
 ผู้น ำของเข้ำ – ผู้ส่งของออก 

 เปลี่ยนแปลงข้อมูลผู้ประกอบกำรระดับมำตรฐำนเออีโอ (กรุณำส่งแบบฟอร์มนี้ไปที่ 81090000@customs.go.th) 
 ตัวแทนออกของ 
 ผู้น ำของเข้ำ – ผู้ส่งของออก 

 อ่ืนๆ (โปรดระบุ)             
             
               (กรุณำส่งแบบฟอร์มนี้ไปที่ 81090000@customs.go.th) 
 

รำยละเอียดเพ่ิมเติม (โปรดระบุ)          
             
             
              

 

สอบถามข้อมูลเพิ่มเติม : 02-667-7168 

วันท่ี    
    


