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รายการเอกสารประกอบการขออยู-ต-อในราชอาณาจักร กรณีมีเหตุจำเป;นทางธุรกิจ (2.1) 
A list of documents required to support a foreigner's application for extension of a Non-Immigrant Visa Category "B" 

ค"าธรรมเนียม Fee: 1,900 บาท/Baht ช"วงเวลาท่ีมาต"อวีซ"าได7: ล2วงหน7า 45 วัน จนถึงวันท่ีวีซ2าส้ินสุด / Apply: 45 days before visa expiry until the expiry date 

ระยะเวลารอฟ;งผล: 30 วัน จากวันย่ืนคำร7อง (หากย่ืนฯ ล2วงหน7าเกิน 30 วัน ฟaงผลวันเดิมท่ีวีซ2าส้ินสุด) Result: Within 30 days (or on expiry date if applied early) 

1. แบบฟอรEม ตม.7 ติดรูปถNาย 2 นิ้ว อายุไมNเกิน 6 เดือน / Application form (TM.7) with a 2-inch photograph taken within the last 6 months 

2. สำเนาหนังสือเดินทาง พรcอมใบ THAI E-VISA (ถcามี) / Copy of applicant’s passport and THAI E-VISA (if any) 

3. สำเนาหนังสือเดินทางเลNมเกNา กรณีใชcหนังสือเดินทางเลNมใหมNตNอวีซNาครั้งแรก / Applicant with new passports must submit an old copy 

4. สำเนาหลักฐานการแจcงที่พัก (ตม.30) และใบรับแจcงการอยูNเกิน 90 วันฯ ครั้งลNาสุด / Copy of residence notification and 90-day reporting 

5. แบบฟอรEม สตม.1 (ควรระบรุะยะเวลาจcาง ใหcครอบคลุมระยะเวลา 1 ป{จากวีซNาเดิม) / Certificate of employment (Sor.Tor.Mor.1 Form) 
หากมคีนต)างด,าวในบริษัทที่ถือวีซ)าอื่น เช)น Non-O, BOI, LA, คนพื้นที่สูง ให,แจกแจงในข,อ 5 พร,อมแนบสำเนาหนังสือเดินทางและใบอนุญาตทำงานของทุกคนมาด,วย 
6. แบบฟอรEม สตม.2, สตม.9, สตม.11/ Sor.Tor.Mor.2 Form, Sor.Tor.Mor.9 Form, Sor.Tor.Mor.11 Form 

7. สำเนาใบอนุญาตทำงาน / A copy of work permit. 

8. หนังสือรับรองการจดทะเบียนบริษัท  จากกรมพัฒนาธุรกิจการคcา (ใหcปรากฏสาขาดcวย (ถcาม)ี และวงกลมวัตถุประสงคEขcอที่บริษัททำ) 

9. บัญชีรายชื่อผูcถือหุcน (บอจ.5)  จากกรมพัฒนาธุรกิจการคcา / Certified list of shareholders (Bor.Aor.Jor.5)  

10. แบบนําสNงงบการเงิน (สบ.ช.3) จากกรมพัฒนาธุรกิจการคcา / Submission Form of financial statements (Sor.Bor.Chor.3) 

11. งบการเงิน, งบดุลและงบกําไรขาดทุน  จากสรรพากรหรือกรมพัฒนาธุรกิจการคcา / Balance sheet and statement of income.  

• หากทุนจดทะเบียนในงบการเงินน,อยกว)าในหนังสือรับรอง ให,คัดหนังสือบริคณฑWสนธิ ฉบับเพิ่มทุนมาเพิ่มด,วย 
12. ภ.ง.ด.1 ที่มีชื่อพนักงานคนไทยและชื่อคนตNางดcาวผูcยื่นคําขอ 3 เดือนลNาสุด พรcอมสำเนาใบเสร็จรับเงินจากสรรพากร PND.1 for the last three 

months, specifying the names of employees and an applicant, along with payment receipts from the Revenue Department. 
• ต,องมีคนไทยประจำที่ได,รับค)าจ,างตามเกณฑWของกระทรวงแรงงาน อย)างน,อย 4 คน ต)อ คนต)างชาติที่ต)อวีซ)าประเภทธุรกิจ 1 คน 
• เริ่มจ)ายเงินเดือนคนต)างด,าว ตั้งแต)วันทีไ่ด,รับอนุญาตทำงาน ซึ่งระบุอยู)ในใบอนุญาตทำงาน 
• หากยื่นหลังวันที่ 7 ให,ใช,เอกสารถึงเดือนที่แล,ว เช)น ยื่นเอกสาร 8 ก.ค. ใช, ภ.ง.ด.1 เดือน เม.ย.-มิ.ย. 
• แนะนำยื่นต)อวีซ)าล)วงหน,า และหลีกเลี่ยงการต)อวีซ)าในวันทำการสุดท,าย ก)อนเปลี่ยนรอบเอกสาร 
• หากจำนวนคนต)างด,าวในแต)ละเดือนไม)เท)ากัน ให,แนบสำเนา Passport, work permit และแบบ บต.53 ของคนที่เข,า-ออก ด,วย 
• กรณีมีพนักงานจำนวนมาก แนะนำเขียนสัญลักษณW (Non-B, Non-O, BOI, LA) ท,ายชื่อคนต)างชาติทุกคน ทุกเดือน และไฮไลทWชื่อคนต)างด,าวคนนี้ด,วย 

13. แบบแสดงรายการภาษีเงินไดcบุคคลธรรมดา (ภ.ง.ด.91) ของคนตNางดcาวผูcยื่นคําขอป{ลNาสุด พรcอมใบเสร็จรับเงิน จากสรรพากร 
Applicant's latest PND.91 personal income tax return and Revenue Department payment receipt. 

14. แผนที่แสดงสถานที่ทำงานของผูcยื่นคําขอ / Location map of the place of work. 

15. ภาพถNายสีของสถานที่ประกอบการขณะเปàดทำการ / Color pictures of the workplace taken during business hours. 

- ภายนอกมุมกว,าง ให,เห็นลักษณะอาคาร, เลขที่ตั้ง, ปsายชื่อสถานประกอบการ (ติดปsายต,องถาวรบริเวณที่บุคคลภายนอกสามารถเห็นได,) 
- ภายใน ให,ปรากฏภาพคนต)างชาติกับกรรมการคนที่ลงนาม, ภาพบริเวณทีค่นต)างด,าวทำงาน ให,เห็นคนต)างด,าวและพนักงานคนไทยประจำอย(างน,อย 4 คน 

เห็นใบหน,าชัดเจน, ภาพพนักงานคนไทยโดยทั่วไป ให,เห็นว)ามีจำนวนได,สัดส)วนต)อจำนวนคนต)างด,าว Non-B ทั้งบริษัท, สภาพภายในบริษัท, ภาพสินค,าหรือ
ลักษณะการบริการ / Pictures of an applicant and director, Thai people while working in the company 

16. สำเนาใบทะเบียนภาษีมูลคNาเพิ่ม (ภ.พ.20) / A copy of the Value Added Tax (VAT) Registration Certificate (Form Phor.Phor.20) 

17. สำเนาใบอนุญาตประกอบธุรกิจ เชNน ใบ รง.4, อ.7, อ.2, อภ.2 หรือใบขอรับคำขอใบอนุญาต / Copy of business license 
กรณไีม)มีใบอนุญาตใดเลย ให,บริษัทไปยื่นคำร,องฯ ต)อฝyายสาธารณสุขของเทศบาล/ตำบลก)อน ไม)สามารถใช,จดหมายชี้แจงว)ากิจการไม)เข,าข)ายต,องขอใบอนุญาตฯ แทนได, 
18. สำเนาเอกสารแสดงกรรมสิทธิ์ของสถานประกอบ, สำเนาสัญญาเช)า (ต,นฉบับติดอากรแสตมป|ตามกฎหมาย, สำเนาติด 5 บาท), สำเนาบัตร ปชช. ผู,ให,เช)า 
19. กรณีเคยเปลี่ยนแปลงทะเบียนภาษีมูลคNาเพิ่ม ใหcแนบสำเนา ภ.พ.01, ภ.พ.09 ทุกฉบับ / A copy of Phor.Phor.01, 09 

--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

• รายการที่ 2-4 และ 7 : ใหcคนตNางดcาวเซ็นรับรองสำเนาถูกตcอง / The applicant signs items 2-4 and 7 as true  
• รายการที ่8-13 : ใชcฉบับนายทะเบียนรับรอง ไมNเกิน 6 เดือน, เอกสารจาก DBD สามารถคัดแบบออนไลนEไดc โดยใหcปริ้นใบเสร็จฯ ทีช่ำระ

คNาธรรมเนียมคัดเอกสาร แลcวใหcกรรมการเซ็นรับรองและประทับตราบริษัท แนบมา / Items 8–13 certified within 6 mths by the registrar 
• รายการที่ 14 – 19 : ใหcกรรมการลงนาม และประทับตราบริษัททุกแผNน / Item 14–19 requires the director to certify and seal the copy 

• หากม ีพนง.คนไทยนcอย เชNน 4-5 คนตNอคนตNางดcาว 1 คน ใหcแนบสำเนาบัตรประชาชน (เซ็นรับรอง) ของทุกคนมาดcวย 

• เมื่อจัดเอกสารสมบูรณEและลงนามครบถcวนแลcว ใหcถNายสำเนาเพิ่ม 1 ชุด / make one additional copy of whole paperwork 

• กรณีเขcาตรวจสอบที่บริษัท ตcองม ีพนง.คนไทยประจำอยูNอยNางนcอย 4 คน/ตNางดcาว 1 คน (เตรียมสำเนาบัตร ปชช.+สำเนาทะเบียนบcาน) 
กรณีขออยู5ต5อป7แรก 
• แต2เคยทำงานในไทยมาก2อน ให7แนบสำเนาใบอนุญาตทำงานเดิม, แบบ บต.53, ภ.ง.ด.91 ด7วย หากมีการอยู2ในประเทศหลังออกจากงาน ต7องชำระค2าปรับอยู2เกินกำหนดฯ ย7อนหลัง 
• หาก ภ.ง.ด.1 เดือนใดไม2ปรากฏช่ือคนต2างด7าว เพราะยังไม2ได7รับอนุญาตทำงาน ให7ทำจดหมายช้ีแจง ระบุวันท่ีได7รับอนุญาตทำงาน, วันเร่ิมงานจริง (เฉพาะกรณีได7รับอนุญาตทำงาน

ช2วงปลายเดือนเท2าน้ัน) และเดือนท่ีจะเร่ิมปรากฏช่ือคนต2างด7าวใน ภ.ง.ด.1 
• หากยังไม2มี ภงด.91 ให7ทำหนังสือช้ีแจง ว2าต2างชาติไม2เคยทำงานในประเทศไทย และระบุวันท่ีได7รับอนุญาตทำงานและวันท่ีเร่ิมงานจริง (กรณีได7รับอนุญาตทำงานปลายเดือน) 



ตารางเงินได*ตามหลักเกณฑ2ขออยู7ต7อในราชอาณาจักร กรณีมีเหตุจำเป@นทางธุรกิจ 

 
 
 
 
 

ข้ันตอนการดำเนินการ กรณีคนต่างด้าวจะส้ินสุดการทำงาน 
1. แจAงออกจากงาน กับสำนักงานจัดหางานจังหวัดปทุมธานี 

2. ในวันเดียวกัน ใหAมาส้ินสุดวีซBากับตรวจคนเขAาเมืองจังหวัดปทุมธานี โดยใชAเอกสารดังน้ี 

2.1. หนังสือแจAงส้ินสุดการทำงานของคนตBางดAาว ลงนามโดยกรรมการบริษัท 

2.2. สำเนาหนังสือเดินทาง  

- หนAาแรกท่ีมีขAอมูลคนตBางดAาว 

- หนAาตราวีซBาลBาสุด 

- ตรา RE-ENTRY PERMIT 

- ตราขาเขAาคร้ังลBาสุด 

2.3. สำเนาใบอนุญาตทำงาน 

2.4. สำเนาแบบแจAงคนตBางดAาวออกจากงาน (แบบ บต.53) จากสำนักงานจัดหางาน 

2.5. สำเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนบริษัท ฉบับนายทะเบียนรับรองไมBเกิน 6 เดือน 

2.6. สำเนาบัตรประชาชน หรือหนังสือหนังสือเดินทาง ของกรรมการท่ีมีอำนาจลงนาม 

2.7. สำเนาแบบย่ืนรายการภาษีเงินไดAหัก ณ ท่ีจBาย (ภ.ง.ด.1) เดือนลBาสุด 

ของพนักงานคนไทยและคนตBางดAาวผูAย่ืนคำขอ พรAอมใบเสร็จรับเงิน 

 
วีซ่าของคนต่างด้าวจะถือว่าส้ินสุดในวันน้ัน และคนต่างด้าวต้องเดินทางออกในวันเดียวกัน 





การจัดเรียงเอกสารและแนวทางการตรวจเอกสารประกอบการยื่นคำร:องขออยู=ต=อ 
ข:อ 2.1 กรณีมีเหตุจำเปFนทางธุรกิจ 

1. แบบคำขอ (ตม.7) 
þ กรอกข%อมูลตามแบบฟอร.มครบถ%วน โดยเฉพาะคนต;างด%าวผู%ยื่นคำขอและผู%เขียนคำขอต%องลงนามให%ครบถ%วน 

þ รูปถ;ายคนต;างด%าวไม;เกิน 6 เดือน 

þ ตราประทับวันนัดฟJงผลการพิจารณาถูกต%อง และเจ%าหน%าที่ผู%รับผิดชอบลงนามแล%ว (รอง สว.ขึ้นไป) 

2. สำเนาใบเสร็จรับเงินคำร:องขออยู=ต=อในราชอาณาจักรเปFนการชั่วคราว (รอจากเจ(าหน(าที่) 
þ วัน เดือน ปT, ชื่อ ชื่อสกุล ของคนต;างด%าวถูกต%อง þ จำนวนเงินค;าธรรมเนียมและลายมือชื่อเจ%าหน%าที่ผู%รับเงินถูกต%อง 

þ เจ%าหน%าที่ผู%รับผิดชอบลงนามรับรองสำเนา (รอง สว.ขึ้นไป) 

3. แบบรายงานผลการสืบค:นระบบบัญชีบุคคลต:องห:ามและเฝSาด ู(PIBICS) (เจ(าหน(าที่จัดเตรียม) 
þ ชื่อ-ชื่อสกุล, หมายเลขหนังสือเดินทาง, วัน เดือน ปTเกิด และสัญชาติของคนต;างด%าวถูกต%อง 

þ ผลการสืบค%น (พบ/ไม;พบข%อมูล) þ เจ#าหน#าที่ผู#รับผิดชอบลงนามรับรองตรวจแล#วถูกต#อง (รอง สว.ขึ้นไป) 
4. สำเนาหนังสือเดินทางของคนต=างด:าวผู:ยื่นคำขอ (ชัดเจน ไม=เข:มหรือจางจนเกินไป) โดยให:ปรากฏ 

o หมายเลขหนังสือเดินทาง สัญชาติ ชื่อ ชื่อสกุล และ วัน เดือน ปTเกิด ของคนต;างด%าวผู%ยื่นคำขอ 

o วันที่ออกและหมดอายุของหนังสือเดินทาง 

o ตราประทับการตรวจลงตรา หรือเอกสารการตรวจลงตราอิเล็กทรอนิกส. (THAI E-VISA) ของสถานทูตไทยหรือสถานกงสุลไทย 

และตราประทับเดินทางเข%ามาฯ (NON-B) ถูกต%อง 

o กรณีขอรับ / เปลี่ยนประเภทการตรวจลงตรา ให%ปรากฏ  

- ตราประทับการตรวจลงตราของสถานทูตไทยหรือสถานกงสุลไทยก;อนยื่นขอเปลี่ยนฯ (TR, TS) และตราประทับ 

การอนุญาตให%เข%ามาในราชอาณาจักร (ตามประเภทของการเดินทาง) ถูกต%อง 

- ตราประทับการตรวจลงตรา และตราประทับการอนุญาต (NON-B) ของ สตม. ครบถ%วนถูกต%อง 

o ตราประทับการได%รับอนุญาตให%อยู;ในราชอาณาจักรถูกต%อง 

o ตราประทับขอสงวนสิทธิการอนุญาตให%อยู;ในราชอาณาจักร (RE-ENTRY PERMIT) ถูกต%อง 

o ตราประทับเดินทางเข%ามาในราชอาณาจักรครั้งล;าสุด (NON-RE) ถูกต%อง 

o คนต;างด%าวผู%ยื่นคำขอและเจ%าหน%าที่ผู%รับผิดชอบ (รอง สว.ขึ้นไป) ลงนามรับรองครบถ%วน 

5. หนังสือรับรองคนต=างด:าวทำงาน (แบบ สตม.1) 
þ กรอกข%อมูลตามแบบฟอร.มครบถ%วนชัดเจน โดยเฉพาะในเรื่องระยะเวลาตามสัญญาจ%าง 

þ ลงนามโดยกรรมการผู%มีอำนาจของนิติบุคคล หรือผู%รับมอบอำนาจ โดยมีหลักฐานการมอบอำนาจถูกต%อง พร%อมทั้งประทับตรา

บริษัทฯ และหากมีการแก%ไขต%องลงนามกำกับโดยผู%มีอำนาจเช;นกัน 

6. หนังสือรับทราบหลักเกณฑ`และเงื่อนไขการอนุญาตฯ (แบบ สตม.2), หนังสือรับทราบแนวทางปฏิบัติการห:ามเดินทางเข:ามาใน
ราชอาณาจักรฯ (แบบ สตม.9) และ บันทึกความยินยอมการตรวจสอบข:อเท็จจริงฯ (แบบ สตม.11) 

þ กรอกข%อมูลตามแบบฟอร.มครบถ%วน  þ คนต;างด%าวผู%ยื่นคำร%องลงนามรับทราบแล%ว 

7. สำเนาใบอนุญาตทำงาน หรือใบรับคำขอกรณีเปลี่ยนสถานประกอบการ และใบอนุญาตทำงานเดิมยังมีอายุใช:ได:อยู=  
(ชัดเจน ไม=เข:มหรือจางจนเกินไป) ให:ปรากฏ 

þ ชื่อ ชื่อสกุล วัน เดือน ปTเกิด และสัญชาติของคนต;างด%าวถูกต%อง 

þ วันที่ออก และวันที่หมดอายุ ถูกต%อง þ ระบุนายจ%าง และที่อยู;ของสถานที่ทำงานถูกต%อง 

þ รายการเปลี่ยนแปลงต;างๆ เช;น เพิ่มหรือเปลี่ยนสถานที่ทำงาน เปลี่ยนที่อยู;สถานที่ทำงาน เปpนต%น 

þ คนต;างด%าวผู%ยื่นคำร%องและเจ%าหน%าที่ผู%รับผิดชอบ (รอง สว.ขึ้นไป) ลงนามรับรองสำเนาเอกสารครบถ%วน 

8. สำเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนบริษัท หรือการจดทะเบียนห:างหุ:นส=วน 
þ ฉบับนายทะเบียนรับรองไม;เกิน 6 เดือน ระบุชื่อกรรมการผู%มีอำนาจ 

þ ชื่อและที่อยู;สถานประกอบการถูกต%อง 

þ ทุนจดทะเบียนที่ชำระแล%วไม;ต่ำกว;า 2 ล%านบาท กรณีมีการเพิ่มทุนให%มีหนังสือบริคณห.สนธิประกอบด%วย 

þ วัตถุประสงค.ครบถ%วน ถูกต%อง ตรงกับลักษณะธุรกิจของกิจการ 

9. สำเนาบัญชีรายชื่อผู:ถือหุ:น บอจ.5 
þ ฉบับนายทะเบียนรับรองไม;เกิน 6 เดือน   þ ชื่อสถานประกอบการถูกต%อง 

þ ชำระมูลค;าหุ%นแล%วไม;ต่ำกว;า 2 ล%านบาท โดยระบุรายชื่อผู%ถือหุ%นและจำนวนหุ%น ครบถ%วน ถูกต%อง 

10. สำเนางบดุลและงบกำไรขาดทุนปiล=าสุด 
þ สำเนาแบบนำส;งงบการเงินปTล;าสุด สบ.ช.3 (รับรองโดยกรมพัฒนาธุรกิจการค%า) ระบุลักษณะธุรกิจของกิจการถูกต%อง 

þ สำเนางบดุลและงบกำไรขาดทุนปTล;าสุด รับรองโดยผู%สอบบัญชีรับอนุญาต หรือกรมสรรพากร หรือกรมพัฒนาธุรกิจการค%า 

โดยต%องปรากฏหน%ารายงานของผู%สอบบัญชีรับอนุญาต และหมายเหตุประกอบการเงินครบถ%วนทุกหน%า 



 
11. สำเนาแบบยื่นรายการภาษีเงินได:หัก ณ ที่จ=าย (ภ.ง.ด.1) ของพนักงานคนไทย และคนต=างด:าวผู:ยื่นคำขอ 3 เดือนล=าสุด 

o แบบยื่นรายการ ภ.ง.ด.1 ระบุงวดเดือน ชื่อสถานประกอบการ จำนวนพนักงาน จำนวนเงินได%และจำนวนภาษี ถูกต%อง 

o รายชื่อพนักงานคนไทยและคนต;างด%าวครบถ%วนถูกต%อง ตรงกับแบบแสดงรายการ ภ.ง.ด.1 โดยมีอัตราส;วนคนต;างด%าว 

กับพนักงานคนไทยประจำ เปpนไปตามหลักเกณฑ.ที่ สตม. กำหนด (1 ต;อ 4) 

o เงินได%ของคนต;างด%าวเปpนไปตามหลักเกณฑ.ที่ สตม.กำหนด 

o ใบเสร็จรับเงิน ภ.ง.ด.1 ถูกต%องตรงกันกับแบบแสดงรายการฯ  

o รับรองสำเนาโดยกรมสรรพากร 

12. สำเนาแบบแสดงรายการภาษีเงินได:บุคคลธรรมดา (ภ.ง.ด.90/91) ของคนต=างด:าวผู:ยื่นคำขอปiล=าสุดพร:อมใบเสร็จรับเงิน 

o แบบแสดงรายการภาษีเงินได% ภ.ง.ด.90/91 ระบุชื่อคนต;างด%าว จำนวนเงินได%และจำนวนภาษีถูกต%อง พร%อมหนังสือรับรอง 

การหักภาษี ณ ที่จ;าย (50 ทวิ) ถูกต%องตรงกับรายการในแบบ ภ.ง.ด.90/91 

o ใบเสร็จรับเงิน ภ.ง.ด.90/91 ถูกต%องตรงกันกับแบบแสดงรายการฯ 

o รับรองโดยกรมสรรพากร 

13. แผนที่แสดงสถานที่ทำงานของผู:ยื่นคำขอ และภาพถ=ายสถานที่ประกอบการ 
þ แผนที่ต%องดูง;ายและชัดเจน 

þ ภาพถ;ายเลขที่ตั้ง ชื่อสถานประกอบการ (แผ;นปzายถาวรตามระเบียบกฎหมาย) หากชื่อสถานประกอบการ 

ไม;ตรงกับชื่อที่จดทะเบียนของกิจการ ต%องมีหลักฐานทางราชการในการใช%ชื่อตามปzายชื่อที่ปรากฏด%วย 

þ ภาพถ;ายสภาพภายนอกมุมกว%าง และภายในสถานประกอบการ ขณะพนักงานปฏิบัติงานอยู;ทั้งคนต;างด%าวและคนไทย 

þ ปรากฎภาพสินค%า และ/หรือ ลักษณะของกิจการ þ รับรองภาพถ;ายโดยผู%มีอำนาจผกูพันกิจการ 

14. รายงานผลการตรวจสอบข:อเท็จจริงพร:อมภาพถ=ายประกอบ (เจ(าหน(าที่จัดเตรียม) 
þ แบบสรุปผลการตรวจสอบข%อเท็จจริง 

þ แบบสอบปากคำประกอบการตรวจสอบข%อเท็จจริง þ ภาพถ;ายประกอบการตรวจสอบข%อเท็จจริง 

15. เอกสารหรือหลักฐานอื่น ตามที่คณะกรรมการติดตามการปฏิบัติราชการของพนักงานเจ%าหน%าที่ตรวจคนเข%าเมืองของ สตม. กำหนด 
16. ใบอนุญาตประกอบกิจการต=าง ๆ หรือใบรับคำขอใบอนุญาต 

17. กรณีมีครอบครัวติดตามมาอยู=ด:วย ให:แสดงหลักฐานของครอบครัว 
o สำเนาทะเบียนสมรส หรอืใบเกิดบุตร   

o หากเปpนเอกสารที่ออกให%โดยรัฐบาลต;างประเทศ ให%รับรองเอกสารจากสถานทูตหรือสถานกงสุลของประเทศนั้นๆ และ

กรมการกงสุลของไทย 

หมายเหตุ : ธุรกิจการค:าระหว=างประเทศ (สำนักงานผู:แทน) สำนักงานภูมิภาค และบริษัทข:ามชาติ (สำนักงานสาขา) ไม=ต:องแสดง
เอกสารข:อ 9-10 
ตรวจสอบแล%ว ( ü ) ครบถ%วน  (   ) ไม;ครบถ%วน ขาดเอกสารลำดับที ่        

 

(ลงช่ือ)       ผู,ย่ืนคำร,อง    โทรศัพท7       

(ลงช่ือ) ร.ต.อ.หญิง กิตติยาภรณ7 แก,วมุงคุณ   เจ,าหน,าท่ีรับคำร,อง   โทรศัพท7   02-1475111    

 

(ลงช่ือ)       ผู,ตรวจสอบ     (ลงช่ือ) พ.ต.ต.หญิง    ผู,ตรวจสอบ 

      (     )          (        ศรีสกุล   เธียรประดิษฐ7 ) 

      รอง สว.ตม.จว.ปทุมธานี                 สว.ตม.จว.ปทุมธานี 

    ........... /.......... /..........              ........... /.......... /.......... 

 

 

(ลงช่ือ) พ.ต.ท.หญิง    ผู,ตรวจสอบ    (ลงช่ือ) พ.ต.อ.      ผู,ตรวจสอบ 

      (         พจนาถ   พานนา  )              (    ดุสิต  จิตรขุนทด ) 

            รอง ผกก.ตม.จว.ปทุมธานี              ผกก.ตม.จว.ปทุมธานี 

    ........... /.......... /..........                ........... /.......... /......... 

 



ตม.7 
TM.7 

ค ำขออนุญำตเพื่ออยู่ในรำชอำณำจักรเป็นกำรชั่วครำวต่อไป 
APPLICATION FOR EXTENSION OF TEMPORARY STAY IN THE KINGDOM 

 

                                                                                                                                       เขียนที…่……..……………………………………… 
                                                                                                                                            Written at 
 

                                                                                                   วันท่ี.................เดือน......................................พ.ศ. ....................... 
    Date            Month                          Year 
 
เรียน  ผู้บญัชาการต ารวจแĀ่งชาต ิ

To     Commissioner General of Royal Thai Police 
 

 ข้าพเจ้า(นาย/นาง/นางÿาว) ช่ือÿกุล.................................................................ช่ือตัว................................................................ 
                I,          (Mr.,Mrs.,Miss)     Family name                                                      First name 
ช่ือรอง.......................................................................อาย.ุ..............ปี       เกิดวันที.่.................เดือน.................................พ.ศ. ................ 
Middle name                                            Age      Years     Date of birth      Month                       Year 

ÿถานท่ีเกิด...............................................................................................................................ÿัญชาติ..................................................... 
Place of birth                                                                                                                        Nationality 
ถือĀนังÿือเดินทางĀรือเอกÿารใช้แทนĀนังÿือเดินทาง  เลขท่ี...................................................................ลงวันท่ี.................................. 
Passport or travel  document                           No.                                                                     Date of  issue 

เดือน.........................................พ.ศ. .................ออกใĀ้ท่ี.........................................................มีอายุใช้ได้ถึงวันท่ี.................................. 
Month                                     Year                 Issued at                                                      Valid until Date  
เดือน.........................................พ.ศ. .................ประเภทของวีซ่า............................................................................................................. 
Month                             Year             Type of Visa 

ได้โดยÿารโดยพาĀนะ....................................................................จาก.................................................................................................... 
Arrived by (type  of  transportation)                                    From 
เข้ามาทางด่าน.................................................................................วันท่ี...................เดือน........................................พ.ศ. ....................... 
Port of arrival                                                                               Date                Month                                     Year 
บัตรขาเข้า/ขาออก                      ตม.๖   ล าดับที.่.................................................................... 
Arrival/Departure Card           TM.6   No. 
 ข้าพเจ้าขอยื่นค าขออนุญาตเพื่ออยู่ในราชอาณาจักรเป็นการช่ัวคราวต่อไปอีก มีก าĀนด......................................................วัน 
                I hereby apply for  extension  period of temporary stay in the Kingdom for……………days. 
เĀตุผลที่ขออยู่ต่อ......................................................................................................................................................................................

Reasons of extension. 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
                                                                                                                   ขอแÿดงความนับถือ 

                                                                                                                        Yours  sincerely, 

 
                                                  ลายมือช่ือĀรือลายนิ้วĀัวแม่มือขวา.................................................................ผู้ขอ 
                                                  Signature or right thumb print                                                      Applicant 
 
 
 

Srisakun Thienpradit
เบอร์โทรฯ ต่างชาติ :
เบอร์โทรฯ​ บริษัท :
เบอร์โทรฯ คนพามา :

Srisakun Thienpradit
ทำงานกับบริษัท

Srisakun Thienpradit
ตม.จว.ปทุมธานี


Srisakun Thienpradit
Pathumthani Immigration

Srisakun Thienpradit
(   ) ตรวจ      (   ) ไม่ตรวจ



 2  
 
 
ÿถานท่ีพักในประเทศไทย........................................................................................................................................................................ 
Address in Thailand 

 ค าขออนุญาตฉบับน้ี ข้าพเจ้า....................................................................................................................................เป็นผู้เขียน 
                This application is written by 

อยู่บ้านเลขที.่.............................................ถนน.............................................ต าบล/แขวง........................................................................

Address No.                                            Road                                 Tambol/Khwaeng (Subdistrict) 
อ าเภอ/เขต....................................................................................จังĀวัด................................................................................................ 
Amphoe/Khet (District)                                                                            Changwat (Province) 
 
 
                                                                                 ลายมือช่ือ.........................................................................ผู้เขียน 
                                                                                 Signature                                                                       Writer  
     
     
                                         ค ำเตือน 
                                                    NOTICE 

1.   ผู้ขอจะต้องยื่นค าขออนุญาตด้วยตนเอง  

      APPLICANT MUST SUBMIT THE APPLICATION IN PERSON          

      เว้นแต่ ผู้ป่วยĀรือผู้พิการทีไ่ม่ÿามารถมายื่นด้วยตนเองได ้

      WITH THE EXCEPTIONS OF HANDICAPPED PATIENTS OR PERSONS WITH DISABILITIES     

2.   จะได้รับการอนุญาตĀรือไม่กต็าม จะไม่คืนเงินค่าธรรมเนียมในทุกกรณ ี

 WHETHER PERMISSION IS GRANTED OR NOT, 

 APPLICATION FEE IS NON REFUNDABLE UNDER ALL CIRCUMSTANCES 

 
 
 

 

 
รูปถ่าย 

ขนาด 4 x 6 ซม. 

Photograph 

4 x 6 cm. 

  



แบบ ÿตม.๑
STM.1

Āนัังÿือรัับรัองคนัต่างด้้าวทำงานั
Certificate of Employment for Foreign Employee

	 เขียีนที่ี�........................................................
 Written at:
	 วันัทีี่�............................................................
 Date:

เรื่่�อง		การื่รัื่บรื่องคนต่่างด้้าวัเขี้าที่ำงาน
Subject:		Employment	Certification	for	Foreign	Employee
เรื่ียน		ผู้้้บัญชาการื่สำนักงานต่รื่วัจคนเขี้าเมื่อง
To:		Commissioner	of	Immigration	Bureau
	 ด้้วัย	(บรื่ิษัทัี่/ห้้างห้้้นส่วัน)...................................................................................................................ซึ่่�งจด้ที่ะเบียนเป็็นนิต่ิบ้คคล	ณ
	 (Name	of	company/partnership)	 registered	as	a	juristic	person	at
............................................................มืีสำนักงานให้ญ่อย้่เลขีที่ี�............................................................................ถนน...........................................
	 having	its	headquarters	located	at	 Road
ต่ำบล/แขีวัง.................................อำเภอ/เขีต่............................................จังห้วัดั้...............................โด้ย...............................................................
Sub-district	 District	 Province	 represented	by
ผู้้้มีือำนาจลงนามืผู้้กพัันนิต่ิบ้คคล	ป็รื่ากฏต่ามืห้นังสอ่รัื่บรื่องขีองสำนักงานที่ะเบียนห้้้นส่วันบรื่ิษััที่.........................................................................
who	is	the	authorized	signatory	of	the	juristic	person	of	(name	of	company/partnership)................................................................
as	stated	in	the	certificate	of	business	registration	issued	by	the	Office	of	the	Company	Limited	and	Partnership	Registration.
ลงวันัทีี่�............................ขีอรื่บัรื่องวัา่เป็น็นายจา้งขีอง	(นาย,นาง,นางสาวั)...................................................................อาย.้...........	ป็	ีสญัชาต่.ิ..................
dated	 hereby	certifies	as	the	employer	of	(Mr.	/	Mrs.	/	Miss)	 Age	 years	Nationality
ซึ่่�งที่ำงานในต่ำแห้น่ง........................................................................มืีเงินได้้เด้่อนละ..............................บาที่	ต่ามืสัญญาจ้าง
employed	in	the	position	of	 monthly	salary	 baht	as	indicated	in	the	employment
contract
ซึ่่�งมืีผู้ลต่ั�งแต่่วัันที่ี�...............................................ถ่งวัันทีี่�.............................................โด้ยมีืรื่ายละเอียด้	ด้ังนี�
which	is	effective	from	the	date	of	 until	 Details	of	company/partnership	are	as	follows:
	 1.	 ป็รื่ะกอบธุ้รื่กิจป็รื่ะเภที่	(Type	of	business)...............................................................................................
	 2.	 เงินที่้นจด้ที่ะเบียน	(Registered	capital)..........................................................................บาที่	(baht)
	 	 ที่้นจด้ที่ะเบียนที่ี�ชำรื่ะแล้วั	(Paid-up	capital)...................................................................บาที่	(baht)
	 3.	 ในป็ี	พั.ศ.	.........................	มืียอด้รื่วัมืรื่ายได้้ในงบกำไรื่-ขีาด้ที่้น	จำนวัน.................................................................บาที่
	 	 In	the	year	 ,	the	total	revenue	in	the	Profit	and	Loss	Statement	amounted	to	 baht.
	 	 และมีืรื่ายจา่ยทีี่�จะต้่องจ่ายเป็น็เงินเด้อ่น	ค่าจ้าง	และสทิี่ธุปิ็รื่ะโยชน์ที่ก้ป็รื่ะเภที่ให้แ้ก่คนต่า่งด้า้วัที่ก้รื่ายเพ่ั�อว่ัาจา้งให้ท้ี่ำงานในรื่อบปี็บญัชถีดั้ไป็ 
	 	 จำนวัน.........................................................บาที่
	 	 and	there	are	expenses	to	be	paid	for	salaries,	wages	and	all	types	of	benefits	for	all	foreign	employees	to	be 
	 	 employed	in	the	next	fiscal	year	amounting	to	 baht.
	 4.	 ในป็ี	พั.ศ.	.........................มืียอด้รื่วัมืส่วันขีองผู้้้เป็็นเจ้าขีองในงบด้้ล	จำนวัน.......................................บาที่
	 	 In	the	year	 ,	the	owner’s	equity	in	the	Balance	Sheet	amounted	to	 baht.
	 5.	 มืีพันักงานคนไที่ยป็รื่ะจำ	จำนวัน	.........................	คน	พันักงานคนต่่างด้้าวั	จำนวัน	.........................	คน
	 	 Total	number	of	permanent	Thai	employees	 person(s),	foreign	employees	 person(s)
	 จ่งเรื่ียนมืาเพั่�อโป็รื่ด้พัิจารื่ณา	และขีอรื่ับรื่องว่ัาขี้อควัามืขี้างต่้นเป็็นควัามืจรื่ิงที่้กป็รื่ะการื่
	 Please	kindly	consider	the	application	and	I	hereby	certify	that	the	above	information	is	true	and	correct.

	 ขีอแสด้งควัามืนับถ่อ
	 Yours	Sincerely,

	 (........................................................)
	 (ลงช่�อกรื่รื่มืการื่และป็รื่ะที่ับต่รื่าบรื่ิษััที่	/	ห้้างห้้้นส่วัน)
	 (Director’s	signature	and	company/partnership’s	seal)

ห้มืายเห้ต่้	 ผู้้้ที่ำห้นังส่อรื่ับรื่องนี�	จะต่้องเป็็นเจ้าขีองห้รื่่อได้้รื่ับมือบอำนาจให้้กรื่ะที่ำแที่น
Remark:	 The	person	who	signs	this	certificate	must	be	an	owner	or	an	authorized	representative	acting	on	behalf	of	the	owner.



แบบ สตม.๑
STM.1

หนัังสืือรัับรองคนต่างด้้าวทำงาน
Certificate of Employment for Foreign Employee

	 เขียีนที่่�........................................................
	 Written at:
	 วันัท่ี่�............................................................
	 Date:

เรื่่�อง  การรับรองคนต่่างด้้าวเข้้าทำงาน
Subject:  Employment Certification for Foreign Employee
เรีียน  ผู้้�บััญชาการสำนัักงานตรวจคนเข้้าเมืือง
To:  Commissioner of Immigration Bureau
	 ด้ว้ย (บริิษัทั/ห้้างหุ้้�นส่่วน)...................................................................................................................ซึ่่�งจดทะเบีียนเป็็นนิิติิบุุคคล ณ
	 (Name of company/partnership)	 registered as a juristic person at
............................................................มีีสำนัักงานใหญ่อยู่่�เลขที่่�............................................................................ถนน...........................................
	 having its headquarters located at	 Road
ตำบล/แขวง.................................อำเภอ/เขต............................................จัังหวัดั...............................โดย...............................................................
Sub-district	 District	 Province	 represented by
ผู้้�มีอำนาจลงนามผููกพัันนิิติิบุุคคล ปรากฏตามหนังสืือรัับรองของสำนัักงานทะเบีียนหุ้้�นส่่วนบริิษััท.........................................................................
who is the authorized signatory of the juristic person of (name of company/partnership)................................................................
as stated in the certificate of business registration issued by the Office of the Company Limited and Partnership Registration.
ลงวันัที่่�............................ขอรับัรองว่า่เป็น็นายจ้า้งของ (นาย,นาง,นางสาว)...................................................................อายุุ............ ปี ีสัญชาติิ...................
dated	 hereby certifies as the employer of (Mr. / Mrs. / Miss)	 Age	 years Nationality
ซึ่่�งทำงานในตำแหน่่ง........................................................................มีีเงิินได้้เดืือนละ..............................บาท ตามสััญญาจ้้าง
employed in the position of	 monthly salary	 baht as indicated in the employment
contract
ซึ่่�งมีีผลตั้้�งแต่่วัันที่่�...............................................ถึึงวัันท่ี่�.............................................โดยมีีรายละเอีียด ดัังนี้้�
which is effective from the date of	 until	 Details of company/partnership are as follows:
	 1.	 ประกอบธุุรกิิจประเภท (Type of business)...............................................................................................
	 2.	 เงิินทุุนจดทะเบีียน (Registered capital)..........................................................................บาท (baht)
	 	 ทุุนจดทะเบีียนที่่�ชำระแล้้ว (Paid-up capital)...................................................................บาท (baht)
	 3.	 ในปีี พ.ศ. ......................... มีียอดรวมรายได้้ในงบกำไร-ขาดทุุน จำนวน.................................................................บาท
	 	 In the year	 , the total revenue in the Profit and Loss Statement amounted to	 baht.
	 	 และมีีรายจ่า่ยท่ี่�จะต้้องจ่่ายเป็น็เงิินเดืือน ค่า่จ้้าง และสิทิธิปิระโยชน์์ทุุกประเภทให้แ้ก่่คนต่่างด้้าวทุุกรายเพ่ื่�อว่่าจ้า้งให้ท้ำงานในรอบปีีบัญัชีถีัดัไป 
	 	 จำนวน.........................................................บาท
	 	 and there are expenses to be paid for salaries, wages and all types of benefits for all foreign employees to be 
	 	 employed in the next fiscal year amounting to	 baht.
	 4.	 ในปีี พ.ศ. .........................มีียอดรวมส่่วนของผู้้�เป็็นเจ้้าของในงบดุุล จำนวน.......................................บาท
	 	 In the year	 , the owner’s equity in the Balance Sheet amounted to	 baht.
	 5.	 มีีพนัักงานคนไทยประจำ จำนวน ......................... คน พนัักงานคนต่่างด้้าว จำนวน ......................... คน
	 	 Total number of permanent Thai employees	 person(s), foreign employees	 person(s)
	 จึึงเรีียนมาเพื่่�อโปรดพิิจารณา และขอรัับรองว่่าข้้อความข้้างต้้นเป็็นความจริิงทุุกประการ
	 Please kindly consider the application and I hereby certify that the above information is true and correct.

	 ขอแสดงความนัับถืือ
	 Yours Sincerely,

	 (........................................................)
	 (ลงชื่่�อกรรมการและประทัับตราบริิษััท / ห้้างหุ้้�นส่่วน)
	 (Director’s signature and company/partnership’s seal)

หมายเหตุุ	 ผู้้�ทำหนัังสืือรัับรองนี้้� จะต้้องเป็็นเจ้้าของหรืือได้้รัับมอบอำนาจให้้กระทำแทน
Remark:	 The person who signs this certificate must be an owner or an authorized representative acting on behalf of the owner.

(วันที่คัดหนังสือรับรอง)

(ตำแหน่งตามใบอนุญาตทำงาน) (ใช้ยอดตาม ภงด.1 เดือนล่าสุด)

ระบุให้ตรงกับประเภทธุรกิจใน สบช.3 และงบการเงิน (หลีกเลี่ยงการคิดข้อความเอง)

(ปีงบการเงินล่าสุด)

(ปีงบการเงินล่าสุด)

(ดูช่อง "รวมรายได้" ในงบกำไรขาดทุนปีล่าสุด)

(ดูช่อง "รวมส่วนของผู้ถือหุ้น" ในงบฐานะการเงินปีล่าสุด)

(ใส่เฉพาะ Non-B ธุรกิจ)
ถ้ามีวีซ่าอื่นๆ ให้แจกแจงเพิ่มเติมท้ายข้อ

(เงินเดือนคนต่างด้าวปัจจุบันทุกคน คูณ 12 เดือน)

(ชื่อกรรมการให้ตรงกับคนลงนามด้านล่าง)

(ควรระบุให้ครอบคลุม 1 ปีวีซ่าที่จะขอ หากระบุน้อยกว่า 1จะให้วีซ่าตามวันที่ดังกล่าว!)

ข้อนี้ให้ใช้ยอดจาก
ภงด.1 เดือนล่าสุด

(ใช้ลิคควิดลบได้ แก้ไขให้ตรงกับวันย่ื่นจริงทุกครั้ง)



แบบ ÿตม.๒
STM.2

ĀนัังÿือรัับทรัาบĀลัักเกณฑ์์แลัะเงื�อนัไขการัอนัุญาตใĀ้อยู่่�ในัรัาชอาณาจัักรัเป็็นัการัชั�วครัาว

วัันที่่�.....................................................
เรี่ยน  ผู้้�บััญชาการีÿำนักงานตรีวัจคนเข้�าเมืือง
 ด้�วัยข้�าพเจ�า นาย/นาง/นางÿาวั.................................................................................................................................................
อาย.ุ.......................ปี ีÿัญชาต.ิ.............................................................................ได้�ยื�นคำรี�องเพื�อข้ออย้�ในรีาชอาณาจกัรีเปีน็การีชั�วัครีาวั
เพื�อ................................................................................................................................................................................................................
 โด้ยพนกังานเจ�าĀน�าที่่�ได้�แจ�งĀลักัเกณฑ์แ์ลัะเงื�อนไข้การีอนญุาตใĀ�อย้�ในรีาชอาณาจกัรีเปีน็การีชั�วัครีาวัใĀ�ข้�าพเจ�าได้�ที่รีาบัวั�า 
การีอนุญาตใĀ�อย้�ในรีาชอาณาจักรีเปี็นการีชั�วัครีาวัจะÿิ�นÿุด้ลังทัี่นที่ ่Āากปีรีากฏกรีณ่ ด้ังน่�
 ๑. เปีลั่�ยนเĀตุผู้ลัการีข้ออนุญาตอย้�ในรีาชอาณาจักรีเปี็นการีชั�วัครีาวัแตกต�างจากที่่�รี�องข้อเด้ิมื
 ๒. เงื�อนไข้ในการีอนญุาตใĀ�อย้�ในรีาชอาณาจกัรีเปีน็การีชั�วัครีาวัตามืเĀตผุู้ลัที่่�รี�องข้อเปีลั่�ยนแปีลังไปี Āรีอืÿิ�นÿุด้ลังด้�วัยปีรีะการีใด้ๆ 
ยกเวั�นกรีณ่คนต�างด้�าวัยื�นข้ออย้�ในรีาชอาณาจักรีเป็ีนการีชั�วัครีาวัด้�วัยเĀตุผู้ลัเปี็นครีอบัครีัวัข้องผู้้�มื่ÿัญชาติไที่ย Āรีือข้องผู้้�มื่ถิ่ิ�นที่่�อย้� 
ในรีาชอาณาจักรีĀรืีอข้องคนต�างด้�าวั แลัะผู้้�มื่ÿัญชาติไที่ยĀรีือผู้้�มื่ถิิ่�นที่่�อย้�ในรีาชอาณาจักรี Āรีือคนต�างด้�าวัรีายนั�นเÿ่ยช่วัิต
 ๓. กรีณม่ืก่ารีเปีลั่�ยนแปีลังĀรีอืยบุัเลักินติิบัคุคลัĀรีอืองคก์รีซึ่่�งเปีน็นายจ�าง Āรีอืพ�นจากĀน�าที่่� Āรีอืใบัอนญุาตที่ำงานข้าด้ต�ออายุ  
Āรีือเปีลั่�ยนÿถิ่านศึ่กþา Āรืีอเปีลั่�ยนÿถิ่านที่่�ฝึึกงาน Āรีือเปีลั่�ยนÿถิ่าบัันวัิจัย
 ข้�าพเจ�าได้�รัีบัที่รีาบัĀลัักเกณฑ์แ์ลัะเงื�อนไข้ดั้งกลั�าวัแลั�วั แลัะข้อยืนยันวั�าĀากได้�รัีบัอนุญาตใĀ�อย้�ในรีาชอาณาจักรีเป็ีนการีชั�วัครีาวัแลั�วั  
ข้�าพเจ�าจะปีฏิบััติตามืĀลัักเกณฑ์์เงื�อนไข้ดั้งกลั�าวัโด้ยเครี�งครีัด้ จ่งได้�ลังลัายมืือชื�อต�อĀน�าพนักงานเจ�าĀน�าที่่�ไวั�เป็ีนĀลัักฐาน

ข้อแÿด้งควัามืนับัถืิ่อ

        ........................................................ ผู้้�ยื�นคำข้อ

THE ACKNOWLEDGEMENT OF CRITERIA AND CONDITIONS
FOR PERMIT OF TEMPORARY STAY IN THE KINGDOM OF THAILAND

 Date...............................................
To : Commissioner of Immigration Bureau
 I, (Mr./Mrs./Miss)....................................................Age..........................Years, Nationality................................................
have applied for permission to temporary stay in the Kingdom for the reason of...................................................................
 The competent official has informed me of the criteria and conditions for permit of temporary stay in the Kingdom 
and I acknowledge that the permission will be immediately terminated if any of the following situations arise:
 1. Change the reason for an extension of temporary stay in the Kingdom upon which this permit has been granted 
 2. The condition for granting a temporary stay in the Kingdom based on the permitted reason of necessity 
has changed or terminated under any circumstances, except in the case of the alien applying for an extension of 
temporary stay in the Kingdom with the reason of being a family member of a Thai national or a person taking up 
residence in the Kingdom or an alien, and the said Thai national or the person taking up residency in the Kingdom 
or the alien is deceased.
 3. In the event of any changes, such as the dissolution or alteration of the juristic person or organization 
acting as the employer, the termination of the alien’s employment, the expiration of the work permit, or changes 
to the educational institution or training place, or research institution
 I hereby acknowledge the aforementioned criteria and conditions and confirm that if granted permission 
to temporarily stay in the Kingdom, I will strictly comply with these criteria and conditions. I have signed my name 
in the presence of the competent official as proof of acknowledgement.

 Yours Sincerely,

          .........................................................Applicant

Srisakun Thienpradit
ทำงาน

Srisakun Thienpradit

Srisakun Thienpradit
WORKING

Srisakun Thienpradit

Srisakun Thienpradit
(ได้รับสำเนาไว้แล้ว / A copy recieved)

Signed ……………………………….….…… Applicant
Date ……..……./………..…./…………….

Srisakun Thienpradit
(กิตติมา อังคะนาวิน)
รอง สว.ตม.จว.ปทุมธานี

Srisakun Thienpradit
ร.ต.อ.หญิง     

Srisakun Thienpradit



แบบ ÿตม.๙

STM.9

ĀนัังÿือรัับทรัาบแนัวทางปฏิิบัติการัĀ้ามเข้้ามาในัรัาชอาณาจัักรักรัณีคนัต่างด้้าวอยู่่่ในัรัาชอาณาจัักรัโด้ยู่การัอนัุญาตÿิ�นัÿุด้

ตามคำÿั�งรััฐมนัตรัีว่าการักรัะทรัวงมĀาด้ไทยู่ที� ๑/๒๕๕๘ เรัื�อง การัไม่อนัุญาตใĀ้คนัต่างด้้าวบางจัำพวก

เข้้ามาในัรัาชอาณาจัักรั ลงวันัที� ๒๗ พฤศจัิกายู่นั ๒๕๕๘

The Acknowledgement of penalties for visa overstay

in accordance with the order of Minister of Interior no.1/2558 dated 27 November 2015

regarding classes of aliens ineligible for admission to the Kingdom of Thailand

	 ที่่�ที่ำการ...................................................................

 Location
	 วันั.............เดือืน..................................พ.ศ.	................

 Date Month Year
	 ข้า้พเจ้า้	(นาย/นาง/นางÿาวั)	ชืื่�อÿกลุ............................................................ชืื่�อตัวัั..................................................................... 
	 I,	(Mr.,	Mrs.,	Ms.)	 Family	name	 Given	name

ชื่ื�อรอง..................................อายุ..................ปีี		ÿัญชื่าตัิ.........................................Āนังÿือเดืินที่างเลข้ที่่�.................................................

Middle	name	 Age	 Years	 Nationality	 Passport	no.

ไดื้รับที่ราบแนวัที่างปีฏิิบัตัิข้องÿำนักงานตัรวัจ้คนเข้้าเมืือง	 กรณี่การĀ้ามืคนตั่างดื้าวัที่่�จ้งใจ้ฝ่่าฝ่ืนกฎĀมืายวั่าดื้วัยคนเข้้าเมืือง 
อย่่ในราชื่อาณีาจ้ักรโดืยการอนุญาตัÿิ�นÿุดื	เข้้ามืาราชื่อาณีาจ้ักร	ดืังน่�

acknowledge	that	the	Immigration	Bureau	regulates	the	penalties	for	the	aliens	who	violate	the	Immigration	Act, 
B.E.	2522,	by	overstaying	the	permitted	duration	in	the	Kingdom	as	follows:

 กรัณีีคนัต่างด้้าวเข้้ามอบตัว

 In the case that the alien surrenders himself/herself.

	 	 อย่่เกินกำĀนดือนุญาตัเกินกวั่า	๙๐	วััน	 Ā้ามืเข้้าราชื่อาณีาจ้ักรเป็ีนเวัลา	๑	ปีี

	 	 Overstay	more	than	90	days	 prohibited	from	entering	the	Kingdom	for	1	year

	 	 อย่่เกินกำĀนดือนุญาตัเกินกวั่า	๑	ปีี	 Ā้ามืเข้้าราชื่อาณีาจ้ักรเป็ีนเวัลา	๓	ปีี

	 	 Overstay	more	than	1	year	 prohibited	from	entering	the	Kingdom	for	3	years

	 	 อย่่เกินกำĀนดือนุญาตัเกินกวั่า	๓	ปีี	 Ā้ามืเข้้าราชื่อาณีาจ้ักรเป็ีนเวัลา	๕	ปีี

	 	 Overstay	more	than	3	years	 prohibited	from	entering	the	Kingdom	for	5	years

	 	 อย่่เกินกำĀนดือนุญาตัเกินกวั่า	๕	ปีี	 Ā้ามืเข้้าราชื่อาณีาจ้ักรเป็ีนเวัลา	๑๐	ปีี

	 	 Overstay	more	than	5	years	 prohibited	from	entering	the	Kingdom	for	10	years

 กรัณีคนัต่างด้้าวถู่กจัับกุมด้ำเนัินัคด้ี

 In the case that the alien is apprehended.

	 	 อย่่เกินกำĀนดือนุญาตัน้อยกวั่า	๑	ปีี	 Ā้ามืเข้้าราชื่อาณีาจ้ักรเป็ีนเวัลา	๕	ปีี

	 	 Overstay	less	than	1	year	 prohibited	from	entering	the	Kingdom	for	5	years

	 	 อย่่เกินกำĀนดือนุญาตัเกินกวั่า	๑	ปีี	 Ā้ามืเข้้าราชื่อาณีาจ้ักรเป็ีนเวัลา	๑๐	ปีี

	 	 Overstay	more	than	1	year	 prohibited	from	entering	the	Kingdom	for	10	years

	 ลงชื่ื�อ...............................................................

	 Signature

Srisakun Thienpradit
ตม.จว.ปทุมธานี

Srisakun Thienpradit

Srisakun Thienpradit
(ได้รับสำเนาไว้แล้ว / A copy recieved)

Signed ……………………………….….…… Applicant
Date ……..……./………..…./…………….

Srisakun Thienpradit

Srisakun Thienpradit
(กิตติมา อังคะนาวิน)
รอง สว.ตม.จว.ปทุมธานี

Srisakun Thienpradit
ร.ต.อ.หญิง     
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บันทึึกความยิินยิอมการตรวจÿอบข้้อเทึ็จจริง การข้อรับการตรวจลงตรา Āรือการเปล่�ยินประเภทึการตรวจลงตรา
Āรือการข้ออนุญาตอย่ิ�ในราชอาณาจักรเป็นการชั�วคราว

	 วันัที่่�	............	เดือืน	.......................	พ.ศ.	................
เรี่ยน		ผู้้�บััญชาการีÿำนักงานตรีวัจคนเข้�าเมืือง
	 ดื�วัยข้�าพเจ�า	นาย/นาง/นางÿาวั........................................................................................................................อายุ.............................ปี ี
ÿญัชาติ.............................................Āมืายเลข้Āนังÿือเดิืนที่าง......................................................เบัอร์ีตดิืต่อ................................................ 
ไดื�ยื�นคำข้อ
  	 การีข้อรีับัการีตรีวัจลงตรีา
  	 การีเปีล่�ยนปีรีะเภที่การีตรีวัจลงตรีา
  	 การีข้ออนุญาตอย้่ในรีาชอาณาจักรีเปี็นการีชั�วัครีาวั	ปีีที่่�.....................
เĀตุผู้ล..................................................................................................................................ในตำแĀน่ง.............................................................. 
ใĀ�กบัับัรีษิัทัี่/Ā�างĀุ�นÿว่ัน............................................................................................................................................................................. 
ผู้้�ปีรีะÿานงานชื�อ..................................................................................................เบัอรี์ติดืต่อ....................................................................
	 ข้�าพเจ�ายินยอมืใĀ�พนกังานเจ�าĀน�าที่่�ตรีวัจคนเข้�าเมือืง	ตรีวัจÿอบัข้�อเท็ี่จจรีงิการีข้อรีบััการีตรีวัจลงตรีา	Āรีอืการีเปีล่�ยนปีรีะเภที่ 
การีตรีวัจลงตรีา	 Āรีือการีข้ออนุญาตอย้่ในรีาชอาณาจักรีเปี็นการีชั�วัครีาวั	 ตามืที่่�ข้�าพเจ�าไดื�ยื�นคำข้อไวั�	 และยินดื่ใĀ�ควัามืร่ีวัมืมืือ 
แก่เจ�าĀน�าที่่�ในการีตรีวัจÿอบัข้�อเที่็จจรีิง	รีวัมืที่ั�งเปี็นผู้้�ตอบัข้�อซัักถามืและใĀ�รีายละเอ่ยดืข้�อมื้ลต่าง	ๆ	ที่่�เก่�ยวัข้�องกับัการียื�นคำรี�อง

ข้อแÿดืงควัามืนับัถือ

	 							........................................................	ผู้้�ยื�นคำข้อ

Consent Form for Fact-Checking and Information Verification of Application for Visa
or Change of Visa Type or Extension of Temporary Stay in the Kingdom

Date...............................................
To : Commissioner of Immigration Bureau
	 I,	Mr./Mrs./Miss...........................................................................................................................Age...........................Years 
Nationality..........................................Passport	no..................................................................Telephone	no................................... 
have	submitted;
 	 Application	for	visa
 	 Application	for	change	of	visa	type
 	 Application	for	extension	of	temporary	stay	in	the	Kingdom	for..............................year(s)
Reason...........................................................................................................................Position................................................................. 
Name	of	company/partnership............................................................................................................................................................................. 
Coordinator	name..................................................................................................Telephone	no...................................................
	 I	 hereby	 give	my	 consent	 for	 a	 competent	 official	 of	 Immigration	 Bureau	 to	 fact-check	 and	 verify 
information	 of	 application	 for	 visa	 or	 change	 of	 visa	 type	 or	 extension	 of	 temporary	 stay	 in	 the	 Kingdom 
which	 I	have	submitted	and	 I	voluntarily	agree	 to	cooperate	with	 the	competent	official	 in	 the	 fact-checking 
and	 information	 verification	 as	well	 as	 answer	 all	 required	questions	 and	provide	 any	 additional	 information 
concerning	my	application.

Yours	sincerely,

Signature.......................................................Applicant
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Srisakun Thienpradit

Srisakun Thienpradit
ทำงาน

Srisakun Thienpradit

Srisakun Thienpradit
(ได้รับสำเนาไว้แล้ว / A copy recieved)

Signed …………………..….…… Applicant
Date ……..……./………..…./…………….

Srisakun Thienpradit

Srisakun Thienpradit

Srisakun Thienpradit
WORKING

Srisakun Thienpradit

Srisakun Thienpradit
(กิตติมา อังคะนาวิน)
รอง สว.ตม.จว.ปทุมธานี

Srisakun Thienpradit
ร.ต.อ.หญิง     


