
 

 
 
 

ใบสมคัรขอรับคูปองวทิย์เพือ่โอทอป (STI Coupon for OTOP Upgrade)   
ส่วนที ่1  ข้อมูลผู้ขอรับคูปองฯ   

ช่ือ นาย/นาง/นางสาว.................................................................นามสกลุ.................................................................อาย.ุ....................ปี    

      เลขท่ีบตัรประจ าตวัประชาชน...........................................................................................................................................................  

      ท่ีอยูปั่จจุบนั อาคาร/หมู่บา้น ..................................เลขท่ี.................หมู่ท่ี............ซอย..........................ถนน.................................... 

      แขวง/ต าบล.................................เขต/อ าเภอ....................................จงัหวดั............................รหสัไปรษณีย.์...................................         

      โทรศพัท.์....................................โทรสาร........................................ มือถือ.............................E-mail…………………...….….….. 

 

ส่วนที ่2 ข้อมูลการประกอบการ   

1) รูปแบบธุรกิจ   

(   )  เจา้ของคนเดียว                   (   )  หุน้ส่วน/หา้งหุน้ส่วนจ ากดั              (   )  บริษทัจ ากดั                      (   )  วิสาหกิจชุมชน            

      (   )  OTOP                                 (   )  สหกรณ์                                            (   )  อ่ืนๆ (โปรดระบุ)................................................... 

2)  ช่ือองคก์ร/หน่วยงาน......................................................................................................................................................................... 

3)  ท่ีตั้ง อาคาร/หมู่บา้น......................... เลขท่ี....................หมู่ท่ี.............ซอย.................................. ถนน............................................. 

 แขวง/ต าบล.......................................เขต/อ าเภอ................................จงัหวดั...............................รหสัไปรษณีย.์..............................          

     โทรศพัท.์..........................................โทรสาร.....................................มือถือ................................E-mail………………………..… 

      Website (ถา้มี).................................................................................................................................................................................. 

4) เลขทะเบียน OTOP ............................................................................................................................................................................ 

5) เลขทะเบียนนิติบุคคล ......................................................................................................................................................................... 

6) ทุนจดทะเบียน ...................................................................................................................................................................................    

7) ระยะเวลาในการด าเนินธุรกิจ  (   ) ไม่เกิน 1 ปี   (   ) มากกวา่ 1 ปี       เร่ิมด าเนินการกิจการตั้งแตปี่.................................................. 

8) สดัส่วนการถือหุน้ ไทย.......................%   ต่างชาติ (ถา้มี) ............................% 

9) ช่ือผลิตภณัฑ/์บริการ......................................................................................................................................................................... 

10) ยีห่อ้หรือตราผลิตภณัฑ/์บริการ......................................................................................................................................................... 

11) จ านวนพนกังาน/ลูกจา้ง/สมาชิก.........................................................คน 
12) ยอดจ าหน่ายผลิตภณัฑ/์บริการต่อเดือน..............................................บาท 
13) รายละเอียดผลิตภณัฑ ์/ บริการ ......................................................................................................................................................... 
…………………………………………………………………………………………………………………………........……….…               

……………………………………………………………………………………………………………………….........…………… 

……………………………………………………………………………………………………………………….........…………… 

 

หมายเลขใบสมคัร : วท./.......-59-.......... 

หมายเหตุ : ปีท่ีระบุในหมายเลขใบสมคัรใชเ้ป็นปีงบประมาณ (1 ตุลาคม – 30 กนัยายน) 



 

ส่วนที ่3 ข้อมูลการขอใช้บริการ 

1) ท่านเคยรับบริการของกระทรวงวทิยาศาสตร์และเทคโนโลยหีรือไม่  
    (   )  เคย กบัหน่วยงานใด โปรดระบุ 
               (   ) ส านกังานปลดักระทรวงวทิยาศาสตร์ และเทคโนโลยี (สป.)          
               (   ) สถาบนัวจิยัวทิยาศาสตร์และเทคโนโลยแีห่งประเทศไทย (วว.)   
              (   ) กรมวทิยาศาสตร์บริการ (วศ.)           
               (   ) ส านกังานพฒันาวทิยาศาสตร์และเทคโนโลยแีห่งชาติ (สวทช.) 

(   ) ส านกังานนวตักรรมแห่งชาติ (องคก์ารมหาชน) (สนช.) 
(   ) สถาบนัเทคโนโลยนิีวเคลียร์แห่งชาติ (องคก์ารมหาชน) (สทน.) 
(   ) อ่ืนๆ (โปรดระบุ).............................................................................................................................................................. 

    ช่ือโครงการท่ีเคยรับบริการ  
      1 ................................................................................................................................................ปี พ.ศ. ...................... 

            2 ................................................................................................................................................ปี พ.ศ. .......................     

    (   )  ไม่เคย 

2) ท่านสนใจขอรับบริการวทิยาศาสตร์เทคโนโลยแีละนวตักรรมในดา้นใด ดงัต่อไปน้ี    
    ความตอ้งการ รายละเอียดการพฒันาท่ีตอ้งการ 

(   )   1. พฒันานวตักรรม    
             ผลิตภณัฑ ์

 
 

 
 

(   )   2. พฒันาและออกแบบ
บรรจุภณัฑ ์

 
 
 
 

(   )   3. พฒันาและออกแบบ 

กระบวนการผลิต 

 
 
 
 

(   )  4. พฒันาระบบมาตรฐาน 

 

 
 
 
 

(   )  5. พฒันาและออกแบบ

เคร่ืองจกัร  

 
 
 
 

(   )  6. พฒันาคุณภาพวตัถุดิบ

ตน้น ้ า 

 
 
 
 



 

3) เป้าหมายการพฒันาผลติภณัฑ์ 
กลุ่มลูกคา้เป้าหมายท่ีคาดไว ้………………………………………………….………………………….….…………..………………… 

ตลาด/สถานท่ีจ าหน่ายท่ีจะรองรับ ……………………….………………..……………………………………………………….…… 

เป้าหมายอ่ืนๆ ........................................................................................................................................................................................ 

 

ส่วนที ่4  รายการเอกสาร/หลกัฐาน เพือ่ประกอบการยืน่ขอรับคูปองฯ  (โปรดแนบส าเนาพร้อมใบสมคัร) 

 * (   )  ส าเนาบตัรประชาชน พร้อมรับรองส าเนาถูกตอ้ง  
    (   )  หนงัสือรับรองการจดทะเบียนเป็นผูป้ระกอบการ OTOP รับรองโดยส านกังานพฒันาชุมชนอ าเภอ 
    (   )  ส าเนาบตัรประชาชน ของผูมี้อ านาจท าการแทนผูป้ระกอบการ OTOP พร้อมลงนามรับรองส าเนาถูกตอ้ง 
    (   )  หนงัสือรับรองการจดทะเบียนวสิาหกิจชุมชน 
    (   )  ส าเนาใบต่ออายกุารจดทะเบียนวสิาหกิจชุมชน จากกรมส่งเสริมการเกษตร 
    (   )  ส าเนาบตัรประชาชนของประธานวสิาหกิจชุมชนผูมี้อ านาจท าการแทนวสิาหกิจชุมชน พร้อมลงนามรับรองส าเนาถูกตอ้ง 
    (   )  หนงัสือรับรองการจดทะเบียนนิติบุคคล ท่ีกรมพฒันาธุรกิจการคา้ กระทรวงพาณิชยรั์บรองมาแลว้ไม่เกิน 3 เดือน 
    (   )  ส าเนาบตัรประชาชน ของผูมี้อ านาจท าการแทนนิติบุคคล พร้อมลงนามรับรองส าเนาถูกตอ้ง 
หมายเหตุ *เอกสารที่จ าเป็นต้องน ามายืน่วนัสมัคร 

 

ขา้พเจา้ขอรับรองวา่ขอ้ความทั้งหมดเป็นความจริงทุกประการ 
 
        ลงช่ือ ……………………………………………………………  ผูส้มคัร 

                   ( ………………………………………………………… ) 

    วนั/เดือน/ปี     ……....… /…....……/………….. 

 
 
เจา้หนา้ท่ีรับเร่ือง  .....................................................................................  วนั/เดือน/ปี ……......… /….....…..…/….……….. 

หน่วยงานท่ีรับเร่ือง.................................................................................................................................................................. 

 
 

ส่วนของผู้ขอรับคูปองฯ 
 

หมายเลขใบสมคัร ............................................ ผูรั้บเร่ือง.................................................หน่วยงาน.......................................... 

วนั/เดือน/ปี ……..../….....…/….…..          
                            

 


