
ឈ ម្ ោះក្រុមហ ៊ុន 

អាសយដ្ឋា ន និងលេខទូរសព័្ទទំនាក់ទំនង 

 
     ថ្ងៃ.......................ខែ............ឆ្ន ាំ..........នព្វស័ក ព្.ស ២៥...... 

លេែ.....................                                 រាជធានីភ្នាំលព្ញ ថ្ងៃទី.......ខែ..............ឆ្ន ាំ២០..... 
 
 

សមូឈោរពជូន 
ឯរឧត្តម រដ្ឋមន្រនតកី្រសងួពាណិជជរមម 

 
លខិិត្ក្រគលស់ទិ្ធ ិ

 
 ខ្ញុំបាទ-នាងែ្ញ ាំល ម្ ោះ......................................ជាប្រធានប្កុមហ ញន......................................... 
..................................................................................................................................................។ 
 សូមប្រគេ់សិទធជូិនល ម្ ោះ....................................លភ្ទ................កានអ់ត្តសញ្ញា ណរណ័ណ  ឬ 
លសៀវលៅស្នន កល់ៅលេែ...........................................ចញោះថ្ងៃទ.ី..............ខែ..............ឆ្ន ាំ.............ល ើមបរីត្ក់ារលសនើសញាំចញោះ
ល ម្ ោះចូេរមួអនញវត្តគលប្ោងការលសនើសញាំវញិ្ា រនរប្ត្រញ្ញា កប់្រភ្ព្ល ើមទាំនិញតាមប្រព្ន័ធលអឡិកប្ត្ូនិកព្ីប្កសួងពាណិជាកមម
សប្ោរប់្កុមហ ញន................................................................................................។ 
 ែ្ញ ាំបាទ-នាងែ្ញ ាំសូមទទួេែញសប្ត្ូវទាំងប្សុង នូវរាេ់ទលងវើែញសឆ្គងផ្ទញយព្ីចារថ់្នប្ព្ោះរាជាណាចប្កកមពញជា ររស់
ល ម្ ោះ............................................................................ផ្ងខ រ។ 
រញ្ញា ក៖់ រាេ់រញគគេិកខ េបានប្រគេ់សិទធកនលងមក អស់សញព្េភាព្ចារព់្ីថ្ងៃចញោះហត្ថលេខា លនោះត្លៅ។ 

អាប្ស័យ ូចបានជាំរារជូនខាងលេើសូម ឯកឧត្តម លមតាត អនញញ្ញា ត្នងិទទួេស្នគ េ់លោយអនញលប្រោះ។ 
សូម ឯកឧត្តម ទទួេនូវការលររព្រារអ់ាន ែ៏ពងែ់ពស់អាំព្ីែ្ញ ាំបាទ-នាងែ្ញ ាំ។ 
(េិែិត្ប្រគេ់សិទធិលនោះោនត្ថ្មលលប្រើប្បាស់ េ់ថ្ងៃទី៣១ ខែធ្នូ ឆ្ន ាំ២០.....) 

 
 
 
 
 
 

 

 

បិទរបូថត និង 
ប ោះត្រាត្ររុមហ ញនពីប ើ 

ក្រធានក្រុមហ ៊ុន 
(ហត្ថលេខា នងិ លបាោះប្តា) 

 

 

 

 

 

 

ល ម្ ោះ............................................. 



ឈ ម្ ោះក្រុមហ ៊ុន 

អាសយដ្ឋា ន និងលេខទូរសព័្ទទំនាក់ទំនង 

    ថ្ងៃ.......................ខែ............ឆ្ន ាំ..........នព្វស័ក ព្.ស ២៥...... 
លេែ.....................                               រាជធានីភ្នាំលព្ញ ថ្ងៃទី.......ខែ..............ឆ្ន ាំ២០..... 
 

សមូឈោរពជូន 
ឯរឧត្តម រដ្ឋមន្រនតកី្រសងួពាណិជជរមម 

 
លខិិត្ក្រគលស់ទិ្ធ ិ

 
 ែ្ញ ាំបាទ-នាងែ្ញ ាំ........................................ជាប្រធានប្កុមហ ញន................................................. 
............................................................................... លោយសាំអាងសិទធិកនញងការចាត្ខ់ចងការងារ នងិ 
ជាត្ាំណាងប្សរចាររ់រស់ប្កមុហ ញនលេើរាេ់កិចចការបានសាំលរច ូចត្លៅ: 
 ១. ខត្ងតាាំងប្រគេ់ភារកិចចជូន: 
     - លោក............................................កានេិ់ែិត្ឆ្លងខ នលេែ..................................... 
  ចញោះថ្ងៃទ.ី.........................................ជា...................................................................។ 
 - លោក............................................កានេិ់ែិត្ឆ្លងខ នលេែ..................................... 
  ចញោះថ្ងៃទ.ី.........................................ជា...................................................................។ 
 ២. អនញញ្ញា ត្លអាយលោក...........................................ជានីត្ិជន ត្ាំណាងឲ្យប្កុមហ ញន និងោនសិទធចិញោះហត្ថ
លេខាលេើរាេ់ឯកស្នរលសនើសញាំនានាររស់ប្កុមហ ញនខ េទកទ់ងជាមយួសមត្ថកិចចពាកព់្ន័ធទាំងឡាយ កនញងប្ព្ោះរាជាណាចប្ក 
កមពញជាជាផ្លូវការ។ 
 ប្កុមហ ញន............................................................................................................................. 
ខ េោនប្រធានប្កុមហ ញនជាត្ាំណាងប្សរចារ ់ សូមលធ្វើការប្រកាសទទួេែញសប្ត្ូវលេើរាេ់សកមមភាព្ ការងារនិង ចញោះហត្ថ
លេខាររស់អនកទទួេសិទធិ ខ េបានលធ្វើការងារកនញងនាមអាជវីកមមររស់ប្កមុហ ញន ជាមយួស្នថ រន័រាជរោា ភ្បិាេ និងភាគីទរី ី
ខ េពាកព់្ន័ធ។ 
រញ្ញា ក៖់ រាេ់រញគគេិកខ េបានប្រគេ់សិទធកនលងមក អស់សញព្េភាព្ចារព់្ីថ្ងៃចញោះហត្ថលេខា លនោះត្លៅ។ 

អាប្ស័យ ូចបានជាំរារជូនខាងលេើសូម ឯកឧត្តម លមតាត អនញញ្ញា ត្នងិទទួេស្នគ េ់លោយអនញលប្រោះ។ 
សូម ឯកឧត្តម ទទួេនូវការលររព្រារអ់ាន ែ៏ពងែ់ពស់អាំព្ីែ្ញ ាំបាទ-នាងែ្ញ ាំ។ 
(េិែិត្ប្រគេ់សិទធិលនោះោនត្ថ្មលលប្រើប្បាស់ េ់ថ្ងៃទី៣១ ខែធ្នូ ឆ្ន ាំ២០.....) 

 
                                             
 
 
 

 

 

រិទររូងត្ និង 
លបាោះប្តាប្កុមហ ញនពី្លេើ 

ហត្ថលេខា អនកទទេួសិទធ 
 

 

 

 

 
 

 

ល ម្ ោះ......................... 

ក្រធានក្រុមហ ៊ុន 
(ហត្ថលេខា នងិ លបាោះប្តា) 

 

 

 

 

 

ល ម្ ោះ............................................. 



ឈ ម្ ោះក្រុមហ ៊ុន 

អាសយដ្ឋា ន និងលេខទូរសព័្ទទំនាក់ទំនង 

    ថ្ងៃ.......................ខែ............ឆ្ន ាំ..........នព្វស័ក ព្.ស ២៥...... 
លេែ.....................                              រាជធានីភ្នាំលព្ញ ថ្ងៃទ.ី......ខែ..............ឆ្ន ាំ២០..... 
 
 

 
សមូឈោរពជូន 

ឯរឧត្តម រដ្ឋមន្រនតកី្រសងួពាណិជជរមម 
 

លខិិត្ក្រគលស់ទិ្ធ ិ
 
 

 ែ្ញ ាំបាទ-នាងែ្ញ ាំ........................................ជាប្រធានប្កុមហ ញន............................................................. 
..................................................................................................................................................។ 
 សូមប្រគេ់សិទធជូិនល ម្ ោះ....................................លភ្ទ.............កានអ់ត្តសញ្ញា ណរណ័ណ  ឬលសៀវលៅស្នន កល់ៅ
លេែ .............................................. ចញោះថ្ងៃទ ី............ ខែ................ឆ្ន ាំ.............. ល ើមបរីត្ក់ារ នងិចញោះហត្ថលេខាលេើវ ិ
កយ័រប័្ត្(Invoice) រញ្ា ីលវចែចរ(់Packing List) ររស់ប្កុមហ ញន និងលេើវញិ្ញា រនរប្ត្រញ្ញា កប់្រភ្ព្ល ើមទាំនិញ(C/O) ព្ី
ប្កសួងពាណិជាកមមសាំរារប់្កុមហ ញន........................................................................................................។ 

ែ្ញ ាំបាទ-នាងែ្ញ ាំសូមទទួេែញសប្ត្ូវទាំងប្សុង នូវរាេ់ទលងវើែញសឆ្គងផ្ទញយព្ីចារថ់្នប្ព្ោះរាជាណាចប្កកមពញជា ររស់
ល ម្ ោះ.............................................................................................ផ្ងខ រ។ 
រញ្ញា ក៖់ រាេ់រញគគេិកខ េបានប្រគេ់សិទធកនលងមកអស់សញព្េភាព្ចារព់្ីថ្ងៃចញោះហត្ថលេខាលនោះត្លៅ។ 

អាប្ស័យ ូចបានជាំរារជូនខាងលេើសូម ឯកឧត្តម លមតាត អនញញ្ញា ត្ិនងិទទួេស្នគ េ់លោយអនញលប្រោះ។ 
សូម ឯកឧត្តម ទទួេនូវការលររព្រារអ់ាន ែ៏ពងែ់ពស់អាំព្ីែ្ញ ាំបាទ-នាងែ្ញ ាំ ។ 
(េិែិត្ប្រគេ់សិទធិលនោះោនត្ថ្មលលប្រើប្បាស់ េ់ថ្ងៃទី៣១ ខែធ្នូ ឆ្ន ាំ២០.....) 

 
 
 
 
 
 
 
 

ក្រធានក្រុមហ ៊ុន 
      (ហត្ថលេខា នងិ លបាោះប្តា) 

 
 

 
 

ល ម្ ោះ................................. 

គាំរបូ្តាររស់ប្កុមហ ញន 
ខ េប្កសួងលចញលអាយ 

គាំរហូត្ថលេខាអនកទទួេសិទធ ិ
 
 
 
 

ល ម្ ោះ......................................... 
 

 

 
 

រិទររូងត្ និង 
លបាោះប្តាប្កុមហ ញនពី្លេើ 



ឈ ម្ ោះក្រុមហ ៊ុន 

អាសយដ្ឋា ន និងលេខទូរសព័្ទទំនាក់ទំនង 

                          ថ្ងៃ.......................ខែ............ឆ្ន ាំ..........នព្វស័ក ព្.ស ២៥...... 
លេែ.....................                               រាជធានីភ្នាំលព្ញ ថ្ងៃទី.......ខែ..............ឆ្ន ាំ២០..... 

 
 

សមូឈោរពជូន 
ឯរឧត្តមរដ្ឋមន្រនតកី្រសងួពាណិជជរមម 

 
 លខិិត្ក្រគលស់ទិ្ធ ិ  

 
ខ្ញុំបាទ-នាងែ្ញ ាំល ម្ ោះ ....................................................... ជាប្រធានប្កុមហ ញន .............................................................................................សូម

ប្រគេ់សិទធិជូនល ម្ ោះ ............................................. លភ្ទ.................  កានអ់ត្តសញ្ញា ណរណ័ណ  ឬ លសៀវលៅស្នន កល់ៅលេែ...................
ចញោះថ្ងៃទ ី ........ ខែ.......ឆ្ន ាំ......... ល ើមបរីត្ក់ារនិងចញោះហត្ថលេខាលេើវកិយ័រប័្ត្(Invoice) រញ្ា ីវចិែចរ(់Packing List) ររស់
ប្កុមហ ញននងិលេើវញិ្ញា រនរប័្ត្រញ្ញា កប់្រភ្ព្ល ើមទាំនិញ (C/O) ព្ីប្កសួងពាណិជាកមមសាំរារប់្កុមហ ញន .......................................

.......................។ 
 ែ្ញ ាំបាទ-នាងែ្ញ ាំសូមទទួេែញសប្ត្ូវទាំងប្សុង នូវរាេ់ទលងវើែញសឆ្គងផ្ទញយព្ីចារថ់្នប្ព្ោះរាជាណាចប្កកមពញជា ររស់ 
ល ម្ ោះ ............................................................. ផ្ងខ រ។ 
រញ្ញា ក៖់ រាេ់រញគគេិកខ េបានប្រគេ់សិទធកនលងមក អស់សញព្េភាព្ចារព់្ីថ្ងៃចញោះហត្ថលេខា លនោះត្លៅ។ 

អាប្ស័យ ូចបានជាំរារជូនខាងលេើសូម ឯកឧត្តម លមតាត អនញញ្ញា ត្នងិទទួេស្នគ េ់លោយអនញលប្រោះ។ 
សូម ឯកឧត្តម ទទួេនូវការលររព្រារអ់ាន ែ៏ពងែ់ពស់អាំព្ីែ្ញ ាំបាទ-នាងែ្ញ ាំ។ 
(េិែិត្ប្រគេ់សិទធិលនោះោនត្ថ្មលលប្រើប្បាស់ េ់ថ្ងៃទី៣១ ខែធ្នូ ឆ្ន ាំ២០.....) 

 
ហត្ថលេខាអនកទទួេសិទធ ិ          គាំរបូ្តាររស់ប្កុមហ ញន 

 
 
 
 
 
 
 

 
បិទរបូថត ត្របធានត្ររុម
ហ ញន និងប ោះត្រា ត្ររុម

ហ ញនពីប ើ 

ក្រធានក្រុមហ ៊ុន 
 

 

 

 

 

 

ប ម្ ោះ............................................. 

 

បិទរបូថត អ្នររត់ការ 
និងប ោះត្រា ត្ររុមហ ញន

ពីប ើ 



 

ឈ ម្ ោះក្រុមហ ៊ុន 

អាសយដ្ឋា ន និងលេខទូរសព័្ទទំនាក់ទំនង 

 
BREAKDOWN COST OF FINISHED PRODUCTS 

 

NO. DESCRIPTIONS 
COUNTRY OF 

ORIGIN 
UNIT/PC UNIT COST TOTAL COST REMARKS 

       
       
       
       
       
       
       
       
       
       
       
 

- វត្ថុធាតុ្ដ ើមនាំចូលគឺ ...................................... 
- ការដ្រើ្ាស់ក្នុងស្សុក្គី ...................................... 

 

           នយកត្កុមហ នុ 

 



 

ឈ ម្ ោះក្រុមហ ៊ុន 

អាសយដ្ឋា ន និងលេខទូរសព័្ទទំនាក់ទំនង 

គំរ ូ
SUGGESTED FORMAT OF BREAKDOWN OF EX-FACTORY 

COST, EX-FACTORY PRICE AND F.O.B PRICE OF 

....................................................... 

(ច ម្ ោះ នមិិរតសញ្ញា  នងិ អាសយ័ដ្ឋា នត្កមុហ នុ) 
 
 

1- Imported/ Foreign/ Cosigned Raw Materials, or Parts or Components 

   (Including those locally purchased but foreign origin) 

(1) 
Description 

(2) 
Country of Origin 

(3) 
Quantity / No of Price Consumed 

Per Unit of Finished Product 

(4) 
Unit Cost of 

in Col (1) 

(5) 
Total Cost  

Col (3) x Col (4) 

(6) 
Ref No. of Supp  

Invoice / Evidence 

      

      

      
TOTAL COST of the imported / foreign / consigned Raw Materials Components              US$........................ 

(Including those locally purchased but foreign origin) 

2- Materials, Parts or Components made by the Manufacturer / Exporter and or other Cambodians 

(1) 
Description 

(2) 
Name of Supplier in 
Cambodia (Where) 

(3) 
Quantity / No of Price 

Consumed Per Unit of Finished 
Product 

(4) 
Unit Cost of in 

Col (1) 

(5) 
Total Cost  

Col (3) x Col (4) 

(6) 
Ref No. of Supp  

Invoice / Evidence 

      

      

      
Materials, Parts or Components made by the Manufacturer / Exporter    US$........................ 

and or other Cambodian Supplier     

3- COST OF DIRECT LABOUR in Cambodia ( Labour Cost directly attributable to the Manufacture of the finished produce ) 

(1) 
Description 

(2) 
Name of Supplier in 
Cambodia (Where) 

(3) 
Quantity / No of Price 

Consumed Per Unit of Finished 
Product 

(4) 
Unit Cost of in 

Col (1) 

(5) 
Total Cost  

Col (3) x Col (4) 

(6) 
Ref No. of Supp  

Invoice / Evidence 

      

      

      
TOTAL OF DIRECT LABOUR in Cambodia                                                                                        US$........................ 

( Labour Cost directly attributable to the Manufacture of the finished produce ) 

4- Other direct cost of processing operations 

carried out in Cambodia which can reasonably be allocated to the manufacture  

of the finished product...................................................................................................................      US$........................ 

5- Overhead or general expenses not directly attributable to the export product                                US$........................ 

6- EX-FACTORY COST of the finished product (sum of item (1) to (4))                                 US$........................ 

7- EX-FACTORY PRICE of the finished product (sum of item (1) to (5) (plus profit)            US$........................ 

8- Cost of transportation / Trucking from the factory to the pier of fronting 

including brokerage service and port handing expenses     US$........................ 

9- FOB PRICE [ SUM of (7) and (8) FOB]                US$........................ 
 

           នយកត្កុមហ នុ 



 

ឈ ម្ ោះក្រុមហ ៊ុន 

អាសយដ្ឋា ន និងលេខទូរសព័្ទទំនាក់ទំនង 

 

តារាងមខុទំនិញត្រូវនំចេញ 
 

NO. 
NAME OF 
GOODS 

CO 
FORM 

DESTINATION 
HS 

CODE 
CAT 

EMF 
PER UNIT 

RAW MATERIAL ORIGIN 
CRITERIA KIND SOURCE 

          
          
          
          

 
 នយកត្កុមហ នុ 

  



ឈ ម្ ោះក្រុមហ ៊ុន 

អាសយដ្ឋា ន និងលេខទូរសព័្ទទំនាក់ទំនង 

                       

 ថ្ងៃ.......................ខែ............ឆ្ន ាំ..........នព្វស័ក ព្.ស ២៥...... 
លេែ.....................                         រាជធានីភ្នាំលព្ញ ថ្ងៃទ.ី......ខែ..............ឆ្ន ាំ២០..... 
                       

 

សមូគោរពជនូ 

ឯកឧត្តមរដ្ឋមន្តនតីក្កសងួពាណិជជកមម 
 

កមមវត្ថុ៖   សាំល ើ ស ាំ ចូេរមួអន វត្តគលរោងការលសនើស ាំវញិ្ញា បនបរត្បញ្ញា ករ់បភ្ព្ល ើមទាំនិញតាមរបព្ន័ធលអឡិចរត្ូនិក ។ 

ជនូភ្ជជ ប៖់ ឯកសារពាកព់្ន័ធលសេងៗ ោន ូចខាងលរកាម៖ 
 - វញិ្ញា បនបរត្ច ុះបញ្ា ីពា ិជាកមម និងេិែិត្បញ្ញា ករ់បស់រកសួងពា ិជាកមម (ចាបច់មលង)  
 - វញិ្ញា បនបរត្បញ្ញា កក់ារច ុះបញ្ា ីកន ងរបព្ន័ធអន លររុះពា ិជាកមម (ចាបច់មលង) 

 - េិែិត្របគេ់ - លសេរសិទធិ ព្ីរបធាន ឬនាយករកុមហ  ន ឲ្យច ុះហត្ថលេខាលេើពាកយស ាំវញិ្ញា បនបរត្បញ្ញា ករ់បភ្ព្ល ើម
ទាំនិញ (មនិលេើសព្ី ០៦ នាក)់ 

 - អត្តសញ្ញា  ប ណ  ឬេិែិត្ឆ្លងខ ន (ចាបច់មលង) និងរបូងត្ ៤X៦ ចាំនួន ០១សនលឹក 
 - ឯកសារលសេងៗលទៀត្តាមការចាំបាច ់  
 ត្បតាមកមមវត្ថ  និងលោងខាងលេើលនុះ ែ្ ាំបាទ/នាងែ្ ាំសូមលររព្ជាំរាបជូន ឯកឧត្តមរដ្ឋមន្តនតី លមតាត រាបថា រកុមហ  នែ្ ាំ
បាទ/នាងែ្ ាំ រត្ូវនាាំលចញនូវម ែទាំនិញ.............................................និង ស ាំចូេរមួអន វត្តការលសនើស ាំវញិ្ញា បនបរត្បញ្ញា ករ់បភ្ព្ល ើម
ទាំនិញតាមរបព្ន័ធលអឡិចរត្ូនិក របស់រកសួងពា ិជាកមម។ 
 ែ្ ាំបាទ/នាងែ្ ាំស ាំបនដ ការចូេរមួអន វត្តគលរោងការលសនើស ាំវញិ្ញា បនបរត្បញ្ញា ករ់បភ្ព្ល ើមទាំនិញតាមរបព្ន័ធលអឡិចរត្ូនិក និង
សូមធានាថាការរបកាសព្ត័្៌ោន និងឯកសារភ្ជា បជូ់នខាងលេើព្ិត្ារត្ឹមរត្ូវរបាក ខមន លហើយសូមទទួេែ សរត្ូវទាំងរសុងចាំលពាុះម ែ
ចាប។់ ករ ីោនការផ្លល ស់បតូរព្័ត្ោ៌ន ូចោនជូនភ្ជា ប់ខាងលេើ ែ្ ាំបាទ/នាងែ្ ាំនឹងជូន ាំ ឹងមករកសួងពា ិជាកមមាលាយេកខ ៍
អកេរ។ 
 លសចកតី ូចបានលររព្ជាំរាបជូនខាងលេើ សូម ឯកឧត្តមរដ្ឋមន្តនតី លមតាត ព្ិនិត្យ និងសលរមចលោយកតីអន លររុះ។ 

 សូម ឯកឧត្តមរដ្ឋមន្តនតី លមតាត ទទួេនូវការលររព្ ែ៏ពងែ់ពស់អាំព្ីែ្ ាំបាទ/នាងែ្ ាំ។ 

         នាយកក្កុមហ នុ 

 

 



ឈ ម្ ោះក្រុមហ ៊ុន 

អាសយដ្ឋា ន និងលេខទូរសព័្ទទំនាក់ទំនង 

 

ថ្ងៃ.......................ខែ............ឆ្ន ាំ..........នព្វស័ក ព្.ស ២៥...... 
លេែ.....................                          រាជធានីភ្នាំលព្ញ ថ្ងៃទ.ី......ខែ..............ឆ្ន ាំ២០..... 

 

 

AUTHORISED SIGNATURE SPECIMEN OF THE COMPANY 

 

 

 

No 

 

 

Name 

 

Position 

 

Phone No 

 

Signature 

 

Email 

 

1 

 

 
 

 
DIRECTOR 

   

 

2 

 

 

 
 

 
   

 

3 

 

     

 

4 

 

     

 

5 

 

 

COMPANY STAMP 

 

 

 

 

                                                              VALIDITY: .................................... 
 

                                         

                                                       DIRECTOR 

 

 

                      

                                             

                                                                       (Name, Signature and Stamp) 
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