
ค ำร้องขอขยำยระยะเวลำกำรช ำระค่ำธรรมเนยีมรำยปีและค่ำธรรมเนียมเพิ่ม 
สิทธิบัตรกำรประดิษฐ ์สิทธิบัตรกำรออกแบบผลติภัณฑ์ อนุสิทธิบัตร 
 
เรียน คณะกรรมการสิทธิบัตร 
 

 ช่ือ-นามสกุล ผู้ทรงสิทธิบัตร/อนุสิทธิบัตร/ตัวแทนสิทธิบัตร        
 ท่ีอยู่ปัจจุบันท่ีสามารถติดต่อได้          
ต าบล/แขวง    อ าเภอ/เขต    จังหวัด     
รหัสไปรษณีย์   โทรศัพท์    อีเมล (e-mail)      
 

 คณะกรรมการสิทธิบัตรได้มีมติในการประชุมคร้ังท่ี  เมื่อวันท่ี     ให้เพิกถอน 
  สิทธิบัตรการประดิษฐ์ เลขท่ี     ค าขอเลขท่ี     
  สิทธิบัตรการออกแบบผลิตภัณฑ์ เลขท่ี    ค าขอเลขท่ี     
  อนุสิทธิบัตร เลขท่ี     ค าขอเลขท่ี     
 เนื่องจากไม่ได้ช าระค่าธรรมเนียมรายปีและค่าธรรมเนยีมเพ่ิม ปีท่ี  ตามมาตรา 43 แห่งพระราชบัญญัติ
สิทธิบัตร พ.ศ. 2522 และท่ีแก้ไขเพ่ิมเติม โดยข้าพเจ้ามีความประสงค์ร้องขอขยายระยะเวลาการช าระค่าธรรมเนียมรายปีและ
ค่าธรรมเนียมเพ่ิม ต่อคณะกรรมการสิทธิบัตรภายใน 60 วันนับแต่ วันทราบค าส่ังเพิกถอน ว่ามีเหตุจ าเป็นท่ีไม่อาจช าระ
ค่าธรรมเนียมดังกล่าวภายในก าหนดเวลาได้ ดังมีรายละเอียดและพยานหลักฐานประกอบการพิจารณา ดังนี้ 

             
             
             
             
             
             
             
              
( มีรายละเอียดเพ่ิมเติมแนบท้ายค าร้อง) 

 ขอรับรองว่าข้อความและพยานหลักฐานท่ีระบุในค าร้องมคีวามถูกต้องและเป็นความจริงทุกประการ และยินยอมให้รายละเอียด
ของท่ีอยู่กับเจ้าหน้าท่ีเพ่ือใช้ประโยชน์ในการติดต่อราชการ จึงขอน าเรียนคณะกรรมการสิทธิบัตรพิจารณาต่อไป 

        ลายมือช่ือ             ผู้ทรงสิทธิบัตร/อนุสิทธิบัตร/ตัวแทนสิทธิบัตร 
            (          ) 
 

 

ส ำหรับเจ้ำหน้ำท่ี : รับค าร้องวันท่ี      เลขค าร้องท่ี     
เอกสำรประกอบกำรย่ืนค ำร้อง 
       ส าเนาหนังสือแจ้งเพิกถอน (แบบ ตค.9)     ลายมือช่ือเจ้าหน้าท่ี    
       เอกสารอ่ืนๆ (ระบุ)   
 

เอกสำรประกอบกำรพิจำรณำเหตุจ ำเป็น 
       พยานหลักฐานประกอบการพิจารณาของคณะกรรมการสิทธิบัตรจ านวน  ชุด 
 

(หน้า /        ) 

– 
– 

– 


