
 

 แบบฟอร์มการขึ้นทะเบียนสุนัขและแมว 
องค์การบริหารส่วนต าบลห้วยชมภู ต าบลห้วยชมภู อ าเภอเมือง จังหวัดเชียงราย 

 
ชื่อ - สกุล……………………………………………….เลขบัตรประชาชน………………………………………………….. 

ที่อยู่ เลขที่………หมู่ที่………บ้าน………………………………..ต าบลห้วยชมภู อ าเภอเมือง จังหวัดเชียงราย 

เบอร์โทรศัพท์………………………………………………………. 

จ านวนสัตว์ (รวมทั้งหมด)……………….ตัว 

สุนัข………..ตัว                                                                                      (กรณีไม่เคยฉีดวัคซีนไม่ต้องกรอก) 

ตัวท่ี 1.ชื่อ……………………..เพศ………….สี…………………..อายุ……….ปี…………..เดือน เคยฉีดวัคซีนครั้งล่าสุด……/……/……. 

ตัวท่ี 2.ชื่อ……………………..เพศ………….สี…………………..อายุ……….ปี…………..เดือน เคยฉีดวัคซีนครั้งล่าสุด……/……/……. 

ตัวท่ี 3.ชื่อ……………………..เพศ………….สี…………………..อายุ……….ปี…………..เดือน เคยฉีดวัคซีนครั้งล่าสุด……/……/……. 

ตัวท่ี 4.ชื่อ……………………..เพศ………….สี…………………..อายุ……….ปี…………..เดือน เคยฉีดวัคซีนครั้งล่าสุด……/……/……. 

ตัวท่ี 5.ชื่อ……………………..เพศ………….สี…………………..อายุ……….ปี…………..เดือน เคยฉีดวัคซีนครั้งล่าสุด……/……/……. 

แมว………..ตัว                                                                                   (กรณีไม่เคยฉีดวัคซีนไม่ต้องกรอก) 

ตัวท่ี 1.ชื่อ……………………..เพศ………….สี…………………..อายุ……….ปี…………..เดือน เคยฉีดวัคซีนครั้งล่าสุด……/……/……. 

ตัวท่ี 2.ชื่อ……………………..เพศ………….สี…………………..อายุ……….ปี…………..เดือน เคยฉีดวัคซีนครั้งล่าสุด……/……/……. 

ตัวท่ี 3.ชื่อ……………………..เพศ………….สี…………………..อายุ……….ปี…………..เดือน เคยฉีดวัคซีนครั้งล่าสุด……/……/……. 

ตัวท่ี 4.ชื่อ……………………..เพศ………….สี…………………..อายุ……….ปี…………..เดือน เคยฉีดวัคซีนครั้งล่าสุด……/……/……. 

***กรุณาส่งคืนแบบฟอร์มได้ที่*** 

งานสาธารณสุข องค์การบริหารส่วนต าบลห้วยชมภู 

ติดต่อสอบถาม : 053-6011454 

ผู้รับผิดชอบงาน นายจุมพล  ลี้โชตินนท์ (หมอบาส)  085-7131026  

ปีงบประมาณ พ.ศ.2564 


