
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

คู่มือสำหรับประชาชน 
การขอใบอนุญาตประกอบกิจการที่เปน็อันตรายต่อสุขภาพ 

 
 
 
 
 
 

องค์การบริหารส่วนตำบลทุ่งสมอ อำเภอเขาค้อ จังหวัดเพชรบูรณ์ 
 
 
 



 

 

 
คู่มือสำหรับประชาชน: การขอใบอนุญาตประกอบกิจการที่เป็นอนัตรายต่อสุขภาพ 
หน่วยงานท่ีรับผิดชอบ : องค์การบริหารส่วนตำบลทุ่งสมอ 
กระทรวง :  มหาดไทย 
 
1. ชื่อกระบวนงาน: การขอใบอนุญาตประกอบกิจการท่ีเป็นอันตรายต่อสุขภาพ 
2. หน่วยงานเจ้าของกระบวนงาน : องค์การบริหารส่วนตำบลทุ่งสมอ 
3. ประเภทของงานบริการ: กระบวนงานบริการท่ีให้บริการในส่วนภูมิภาคและส่วนท้องถิ่น  

(กระบวนงานบริการท่ีเบ็ดเสร็จในหน่วยเดียว)  
4. หมวดหมู่ของงานบริการ: อนุญาต/ออกใบอนุญาต/รับรอง  
5. กฎหมายที่ให้อำนาจการอนุญาต หรือที่เก่ียวข้อง: 
     1. พระราชบัญญัติการสาธารณสุข พ.ศ. 2535  
     2. กฎกระทรวงกำหนดหลักเกณฑ์ วิธีการ และมาตรการในการควบคุมสถานประกอบกิจการท่ีเป็น
อันตรายต่อสุขภาพ พ.ศ. 2545 
     3. ประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง กิจการท่ีเป็นอันตรายต่อสุขภาพ  
     4. พระราชบัญญัติควบคุมอาคาร พ.ศ. 2522  
     5. กฎกระทรวงกำหนดประเภทอาคารควบคุมการใช้ พ.ศ. 2552 
     6. พระราชบัญญัติผังเมือง พ.ศ. 2518 
     7. ข้อบัญญัติองคืการบริหารส่วนตำบลทุ่งสมอ 
     8. กฎหมายอื่นๆ ท่ีเกี่ยวข้อง  
6. ระดับผลกระทบ: บริการท่ัวไป  
7. พื้นที่ใหบ้ริการ: ท้องถิ่น  
8. กฎหมายข้อบังคับ/ข้อตกลงที่กำหนดระยะเวลา พระราชบัญญัติการสาธารณสุข พ.ศ. 2535  

ระยะเวลาที่กำหนดตามกฎหมาย / ข้อกำหนด ฯลฯ  30 วัน  
9. ข้อมูลสถิติ 
 จำนวนเฉลี่ยต่อเดือน 0  
 จำนวนคำขอที่มากที่สุด 0  
 จำนวนคำขอที่น้อยที่สุด 0  
10. ชื่ออ้างอิงของคู่มือประชาชน [สำเนาคู่มือประชาชน] การขอใบอนุญาตประกอบกิจการท่ีเป็นอันตรายต่อ

สุขภาพ  
11. ช่องทางการให้บริการ 
          สถานที่ให้บริการ องค์การบริหารส่วนตำบลทุ่งสมอ สำนักปลัด งานสาธารณสุข /ติดต่อด้วยตนเอง ณ 
หน่วยงาน 
          ระยะเวลาเปิดให้บริการ   วันจันทร์ ถึง ศุกร์  (ยกเว้นวันหยุดท่ีทางราชการกำหนด) 



 

 

ต้ังแต่เวลา 08.30 – 16.30 น. (มีพักเท่ียง) (ระบุตามวันเวลาท่ีท้องถิ่นเปิดให้บริการ) 
12. หลักเกณฑ์ วิธีการ เง่ือนไข (ถ้ามี) ในการยื่นคำขอ และในการพิจารณาอนุญาต 
     1. หลักเกณฑ์ วิธีการ 
         ผู้ใดประสงค์ขอใบอนุญาตประกอบกิจการท่ีเป็นอันตรายต่อสุขภาพในแต่ละประเภทกิจการ (ตามท่ี
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นกำหนดไว้ในข้อกำหนดของท้องถิ่นให้เป็นกิจการท่ีต้องควบคุมในเขตท้องถิ่นนั้น) 
ต้องยื่นขออนุญาตต่อเจ้าพนักงานท้องถิ่นหรือพนกังานเจ้าหน้าท่ีท่ีรับผิดชอบ โดยยื่นคำขอตามแบบฟอร์มท่ี
กฎหมายกำหนด พร้อมท้ังเอกสารประกอบการขออนุญาตตามข้อกำหนดของท้องถิ่น ณ องค์การบริหารส่วน
ตำบลทุ่งสมอ สำนักปลัด งานสาธารณสุข 
      2. เง่ือนไขในการยื่นคำขอ (ตามที่ระบุไว้ในข้อกำหนดของท้องถ่ิน) 
          (1) ผู้ประกอบการต้องยื่นเอกสารท่ีถูกต้องและครบถ้วน  
    (2) แนบสำเนาใบอนุญาต หรือเอกสารหลักฐานตามกฎหมายอื่นท่ีเกี่ยวข้องตามประเภทกิจการท่ี    
ขออนุญาต 
          (3) สภาพสุขลักษณะของสถานประกอบกิจการแต่ละประเภทกิจการต้องถูกต้องตามหลักเกณฑ์  
          หมายเหตุ: ขั้นตอนการดำเนินงานตามคู่มือจะเริ่มนับระยะเวลาต้ังแต่เจ้าหน้าท่ีได้รับเอกสารครบถ้วน
ตามท่ีระบุไว้ในคู่มือประชาชนเรียบร้อยแล้ว และแจ้งผลการพิจารณาภายใน 7 วันนับแต่วันพิจารณาแล้วเสร็จ 
13. ขั้นตอน ระยะเวลา และส่วนงานที่รับผิดชอบ  

ที่ ประเภท
ขั้นตอน 

รายละเอียดของขั้นตอนการบริการ ระยะเวลา ส่วนงาน/หน่วยงาน
ที่รับผิดชอบ 

หมายเหต ุ

1) การตรวจสอบ
เอกสาร 
 

    ผู้ขอรับใบอนุญาตยื่นคำขอรับ
ใบอนุญาตประกอบกิจการท่ีเป็น
อันตรายต่อสุขภาพ (แต่ละประเภท
ของกิจการ) พร้อมหลักฐานท่ีท้องถ่ิน
กำหนด 

15 นาที 
 

เจ้าหน้าท่ีสำนักปลัด  

2) การตรวจสอบ
เอกสาร 
 

    เจ้าหน้าท่ีตรวจสอบความถูกต้อง
ของคำขอ และความครบถ้วนของ
เอกสารหลักฐานทันที 
    กรณีไม่ถูกต้อง/ครบถ้วน 
เจ้าหน้าท่ีแจ้งต่อผู้ยืน่คำขอให้แก้ไข/
เพิ่มเติมเพื่อดำเนินการ หากไม่
สามารถดำเนินการได้ในขณะนั้น ให้
จัดทำบันทึกความบกพร่องและ
รายการเอกสารหรือหลักฐานยื่น
เพิ่มเติมภายในระยะเวลาท่ีกำหนด 
โดยให้เจ้าหน้าท่ีและผู้ยืน่คำขอลง

1 ชั่วโมง 
 

สำนักปลัด เจ้าหน้าท่ี
สาธารณสุข 

หากผู้ขอใบอนุญาตไม่
แก้ไขคำขอหรือไม่ส่ง
เอกสารเพิ่มเติมให้
ครบถ้วน ตามท่ีกำหนดใน
แบบบันทึกความบกพร่อง
ให้เจ้าหน้าท่ีส่งคืนคำขอ
และเอกสาร พร้อมแจ้ง
เป็นหนังสือถึงเหตุแห่งการ
คืนด้วย และแจ้งสิทธิใน
การอุทธรณ์ (อุทธรณ์ตาม 
พ.ร.บ. วิธีปฏิบัติราชการ



 

 

ที่ ประเภท
ขั้นตอน 

รายละเอียดของขั้นตอนการบริการ ระยะเวลา ส่วนงาน/หน่วยงาน
ที่รับผิดชอบ 

หมายเหต ุ

นามไว้ในบันทึกนัน้ด้วย ทางปกครอง พ.ศ. 2539)) 
3) การพิจารณา 

 
เจ้าหน้าท่ีตรวจด้านสุขลักษณะ 
    กรณีถูกต้องตามหลักเกณฑ์ด้าน
สุขลักษณะ เสนอพจิารณาออก
ใบอนุญาต 
     กรณีไม่ถูกต้องตามหลักเกณฑ์
ด้านสุขลักษณะ แนะนำให้ปรับปรุง
แก้ไขด้านสุขลักษณะ 
 

20 วัน สำนักปลัด 
คณะกรรมการ
ตรวจสอบฯ 

กฎหมายกำหนดภายใน 
30 วัน นับแต่วันท่ีเอกสาร
ถูกต้องและครบถ้วน (ตาม 
พ.ร.บ. การสาธารณสุข 
พ.ศ. 2535 มาตรา 56 
และ พ.ร.บ. วิธีปฏิบัติ
ราชการทางปกครอง 
(ฉบับท่ี 2) พ.ศ. 2557)) 

4) การแจ้งผล 
การพิจารณา 
 

    การแจ้งคำสั่งออกใบอนุญาต/
คำสั่งไม่อนุญาต 
    1. กรณีอนุญาต 
        มีหนังสือแจ้งการอนุญาตแก่   
ผู้ขออนุญาตทราบเพื่อมารับ
ใบอนุญาตภายในระยะเวลาท่ีท้องถ่ิน
กำหนด หากพน้กำหนดถือว่าไม่
ประสงค์จะรับใบอนุญาต เว้นแต่จะมี
เหตุหรือข้อแก้ตัวอันสมควร 
    2. กรณีไม่อนุญาต 
        แจ้งคำสั่งไม่ออกใบอนุญาต
ประกอบกิจการท่ีเป็นอันตรายต่อ
สุขภาพ (ในแต่ละประเภทกิจการ) 
แก่ผู้ขออนุญาตทราบ พร้อมแจ้งสิทธิ
ในการอุทธรณ์ 

7 วัน 
 

เจ้าหน้าท่ี
สาธารณสุข 

ในกรณีที่เจ้าพนักงาน
ท้องถ่ิน ไม่อาจออก
ใบอนุญาตหรือยังไม่อาจมี
คำสั่งไม่อนุญาตได้ภายใน 
30 วัน นับแต่วันท่ีเอกสาร
ถูกต้องและครบถ้วน ให้
ขยายเวลาออกไปได้อีกไม่
เกิน 2 ครั้งๆ ละไม่เกนิ 15 
วัน และแจ้งให้ผู้ยื่นคำขอ
ทราบภายใน 7 วันนับแต่
วันท่ีพิจารณาแล้วเสร็จ 
ท้ังนี้หากเจ้าพนักงาน
ท้องถ่ินพิจารณายังไม่แล้ว
เสร็จ ให้แจ้งเป็นหนังสือให้
ผู้ยื่นคำขอทราบถึงเหตุ
แห่งความล่าช้าทุก 7 วัน
จนกว่าจะพจิารณาแล้ว
เสร็จ พร้อมสำเนาแจ้ง
ก.พ.ร. ทราบทุกครัง้ 



 

 

ที่ ประเภท
ขั้นตอน 

รายละเอียดของขั้นตอนการบริการ ระยะเวลา ส่วนงาน/หน่วยงาน
ที่รับผิดชอบ 

หมายเหต ุ

5) - 
 

    ชำระค่าธรรมเนียม (กรณีมีคำสั่ง
อนุญาต) 
    ผู้ขออนุญาตมาชำระ
ค่าธรรมเนียมตามอัตราและ
ระยะเวลาท่ีท้องถ่ินกำหนด (ตาม
ประเภทกิจการท่ีเป็นอันตรายต่อ
สุขภาพท่ีมีข้อกำหนดของท้องถ่ิน) 
พร้อมรับใบอนุญาต  

1 วัน 
 

กองคลัง เจ้าหน้าท่ี
จัดเก็บฯ 

กรณีไม่ชำระตาม
ระยะเวลาท่ีกำหนด 
จะต้องเสียค่าปรับเพิ่มข้ึน
อีกร้อยละ 20 ของจำนวน
เงินท่ีค้างชำระ) 

ระยะเวลาดำเนินการรวม   30 วัน 
14. งานบริการนี้ ผ่านการดำเนินการลดขั้นตอน และระยะเวลาปฏิบัติราชการมาแล้ว  

ยังไม่ผ่านการดำเนินการลดขั้นตอน 
15. รายการเอกสารหลักฐานประกอบการยื่นคำขอ 

15.1) เอกสารยืนยันตัวตนที่ออกโดยหน่วยงานภาครัฐ  

ท่ี 
รายการเอกสาร
ยืนยันตัวตน 

หน่วยงานภาครัฐ 
ผู้ออกเอกสาร 

จำนวนเอกสาร 
ฉบับจริง 

จำนวนเอกสาร 
สำเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร  

หมายเหตุ 

1) บัตรประจำตัว
ประชาชน 

- 0 1 ฉบับ - 

2) สำเนาทะเบียน
บ้าน 

- 0 1 ฉบับ - 

15.2) เอกสารอื่น ๆ สำหรับยืน่เพิ่มเติม (พร้อมระบุจำนวนเอกสารท่ีต้องมายื่น) 

ท่ี รายการเอกสาร 
ยื่นเพิ่มเติม 

หน่วยงานภาครัฐ
ผูอ้อกเอกสาร 

จำนวนเอกสาร 
ฉบับจริง 

จำนวนเอกสาร 
สำเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร 

หมายเหตุ 

1) สำเนาเอกสารสิทธิ์ 
หรือสัญญาเช่า หรือ
สิทธิอืน่ใด ตาม
กฎหมายในการใช้
ประโยชน์สถานท่ีท่ี
ใช้ประกอบกิจการ
ในแต่ละประเภท
กิจการ (กรณีเช่า
สถานท่ี) 

- 0 1 ฉบับ (เอกสารและ
หลักฐานอื่นๆ 
ตามท่ีราชการส่วน
ท้องถิ่นกำหนด) 



 

 

ท่ี รายการเอกสาร 
ยื่นเพิ่มเติม 

หน่วยงานภาครัฐ
ผูอ้อกเอกสาร 

จำนวนเอกสาร 
ฉบับจริง 

จำนวนเอกสาร 
สำเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร 

หมายเหตุ 

2) หลักฐานการ
อนุญาตตาม
กฎหมายว่าด้วยการ
ควบคุมอาคารท่ี
แสดงว่าอาคาร
ดังกล่าวสามารถใช้
ประกอบกิจการ
ตามท่ีขออนุญาตได้ 

- 0 1 ฉบับ ( เอกสารและ
หลักฐานอื่นๆ 
ตามท่ีราชการส่วน
ท้องถิ่นกำหนด) 

3) สำเนาใบอนุญาต
ตามกฎหมายอื่นท่ี
เกีย่วข้องในแต่ละ
ประเภทกิจการ เช่น 
ใบอนุญาตตาม 
พ.ร.บ. โรงงาน พ.ศ. 
2535  พ.ร.บ. 
ควบคุมอาคาร พ.ศ. 
2522 พ.ร.บ. 
โรงแรม พ.ศ. 2547 
พ.ร.บ. การเดินเรือ
ในน่านน้ำไทย พ.ศ. 
2546 เป็นต้น 

- 0 1 ฉบับ ( เอกสารและ
หลักฐานอื่นๆ 
ตามท่ีราชการส่วน
ท้องถิ่นกำหนด) 

4) เอกสารหรือ
หลักฐานเฉพาะ
กิจการท่ีกฎหมาย
กำหนดให้มีการ
ประเมินผลกระทบ 
เช่น รายงานการ
วิเคราะห์ผลกระทบ
ส่ิงแวดล้อม (EIA) 
รายงานการ
ประเมินผลกระทบ

- 0 1 ฉบับ ( เอกสารและ
หลักฐานอื่นๆ 
ตามท่ีราชการส่วน
ท้องถิ่นกำหนด) 



 

 

ท่ี รายการเอกสาร 
ยื่นเพิ่มเติม 

หน่วยงานภาครัฐ
ผูอ้อกเอกสาร 

จำนวนเอกสาร 
ฉบับจริง 

จำนวนเอกสาร 
สำเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร 

หมายเหตุ 

ต่อสุขภาพ (HIA) 
กรณีปรกกอบ
กิจการท่ีต้องใช้
เอกสารประกอบ 

5) ผลการตรวจวัด
คุณภาพด้าน
ส่ิงแวดล้อม (ในแต่
ละประเภทกิจการท่ี
กำหนด) 

- 0 1 ฉบับ (เอกสารและ
หลักฐานอื่นๆ 
ตามท่ีราชการส่วน
ท้องถิ่นกำหนด) 

6) ใบรับรองแพทย์และ
หลักฐานแสดงว่า
ผ่านการอบรมเรื่อง
สุขาภิบาลอาหาร 
(กรณียื่นขออนุญาต
กิจการท่ีเกี่ยวข้อง
กับอาหาร) 

- 0 1 ฉบับ (เอกสารและ
หลักฐานอื่นๆ 
ตามท่ีราชการส่วน
ท้องถิ่นกำหนด) 

16. ค่าธรรมเนียม 
         อัตราค่าธรรมเนียมใบอนุญาตประกอบกิจการท่ีเป็นอันตรายต่อสุขภาพ ฉบับละไม่เกิน 10,000 บาท
ต่อปี (คิดตามประเภทและขนาดของกิจการ) ตามข้อบัญญัติองค์การบริหารส่วนตำบลทุ่งสมอ เรื่อง การจัด
กิจการท่ีเป็นอันตรายต่อสุขภาพ พ.ศ. 2556 
17. ช่องทางการร้องเรียน 

1) ช่องทางการร้องเรียน แจ้งผ่านศูนย์รับเรื่องร้องเรยีน ตามช่องทางการให้บริการของส่วนราชการนั้นๆ 
หมายเหตุ งานท่ัวไป สำนักปลัด องค์การบริหารส่นตำบลทุ่งสมอ 

2) ช่องทางการร้องเรียน ศูนย์บริการประชาชน สำนักปลัดสำนักนายกรัฐมนตรี 
หมายเหตุ (เลขท่ี 96 ม.1 ตำบลทุ่งสมอ อำเภอเขาค้อ จังหวัดเพชรบูรณ์ 67270/ โทรศัพท์ 056 – 705914 / 
www.thungsamo.go.th / ตู้ ปณ.67270 เลขท่ี 96 ม.1 ตำบลทุ่งสมอ อำเภอเขาค้อ จังหวัดเพชรบูรณ์ 67270) 

 
 
 
 
 



 

 

 
18. ตัวอย่างแบบฟอร์ม ตัวอย่าง และคู่มือการกรอก  (ตัวอย่าง) 

1) แบบคำขอรับใบอนุญาต/ต่ออายุใบอนุญาต 

2) แบบ นส.3/1 หนังสือแจ้งความบกพร่องและรายการเอกสารหรือหลักฐานท่ีต้องนำมายื่นเพิ่มเติม ตามมาตรา 8 
แห่งพระราชบัญญัติการอำนวยความสะดวกในการพิจารณาอนุญาตของทางราชการ พ.ศ. 2558 ซึ่งต้องจัดทำ
หนังสือแจ้งภายในวันท่ีมายื่นคำขอใบอนุญาตหรือขอต่ออายุใบอนุญาต 

 
19. หมายเหตุ :  
     การแจ้งผลการพิจารณา 
     19.1 ในกรณีท่ีเจ้าพนักงานท้องถิ่น ไม่อาจออกใบอนุญาตหรือยังไม่อาจมีคำส่ังไม่อนุญาตได้ภายใน 30 วัน 
นับแต่วันท่ีเอกสารถูกต้องและครบถ้วน ให้ขยายเวลาออกไปได้อีกไม่เกิน 2 ครั้งๆ ละไม่เกิน 15 วัน และให้
แจ้งต่อผู้ยื่นคำขอทราบภายใน 7 วันนับแต่วันท่ีพิจารณาแล้วเสร็จ  
     19.2 ในกรณีท่ีเจ้าพนักงานท้องถิ่นพิจารณายังไม่แล้วเสร็จภายในระยะเวลาตามข้อ 19.1  ให้แจ้งเป็น
หนังสือให้ผู้ยื่นคำขอทราบถึงเหตุแห่งความล่าช้าทุก 7 วันจนกว่าจะพิจารณาแล้วเสร็จ พร้อมสำเนาแจ้ง 
ก.พ.ร. ทราบทุกครั้ง 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

เอกสารหมายเลข 1 

แบบคำขอรับใบอนุญาต/ต่ออายุใบอนุญาต 
ประกอบกิจการ .......................................................................... 

 
   
       เขียนท่ี …………………………………….. 
       วันท่ี ………. เดือน…………………..พ.ศ………… 
 1. ข้าพเจ้า ………………………………………..อายุ……………….. ปี  สัญชาติ ……………………………..…….……. 
โดย......................................................................................................................ผู้มีอำนาจลงนามแทนนิติบุคคล 
ปรากฏตาม........................................................................................................................................................... 
อยู่บ้านเลขท่ี ………..……. หมู่ท่ี ………….. ตรอก/ซอย …………..…………………. ถนน ………………….…………….….. 
แขวง/ตำบล ………………………. เขต/อำเภอ ………..………..……… เทศบาล/อบต. …………….….………………………. 
จังหวัด ………………………… หมายเลขโทรศัพท์ ……………………………………………………………………………………... 

2. พร้อมคำขอนี้ ข้าพเจ้าได้แนบเอกสารหลักฐานต่างๆ มาด้วยแล้วดังนี้ 
 สำเนาบัตรประจำตัว …………..………….. (ประชาชน/ข้าราชการ/พนักงานรัฐวิสาหกิจ) 
 สำเนาใบอนุญาตตามกฎหมายว่าด้วยควบคุมอาคาร หนังสือให้ความเห็นชอบการประเมินผล

  กระทบต่อส่ิงแวดล้อม หรือใบอนุญาตตามกฎหมายอื่นท่ีจำเป็น 
 ใบมอบอำนาจ (ในกรณีท่ีมีการมอบอำนาจ) 
 สำเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนเป็นนิติบุคคล 
 หลักฐานท่ีแสดงการเป็นผู้มีอำนาจลงนามแทนนิติบุคคล 
 เอกสารหลักฐานอื่นๆ ตามท่ีราชการส่วนท้องถิ่นประกาศกำหนด คือ 
 1) ........................................................................................... 
 2) .......................................................................................... 

 

 ขอรับรองว่าข้อความในคำขอนี้เป็นความจริงทุกประการ 
 
 
 
 

      (ลงช่ือ) ………………………………. ผู้ขออนุญาต 
              ( ………………………………. ) 
 
 
 

คำขอเลขท่ี ........../............ 

(เจ้าหน้าท่ีกรอก) 

 



 

 

ส่วนของเจ้าหน้าท่ี 
ใบรับคำขอรับใบอนุญาต/ต่ออายุใบอนุญาต 

 
เลขท่ี ...................................................ได้รับเรื่องเมื่อวันท่ี .................... เดือน ......................พ.ศ. .................... 
ตรวจสอบแล้ว เอกสารหลักฐาน  ครบ 
     ไม่ครบ 
     1) ..................................................................................... 
     2)..................................................................................... 
     3) ..................................................................................... 
 
     (ลงช่ือ) ……………………………………………. 
                         (..............................................) 
                                                     ตำแหน่ง ............................................... 
 
 
 

ส่วนของผู้ขอรับใบอนุญาต 
ใบรับคำขอรับใบอนุญาต/ต่ออายุใบอนุญาต 

 
เลขท่ี ...................................................ได้รับเรื่องเมื่อวันท่ี .................... เดือน ......................พ.ศ. .................... 
ตรวจสอบแล้ว เอกสารหลักฐาน  ครบ 
     ไม่ครบ 
     1) ..................................................................................... 
     2)..................................................................................... 
     3) ..................................................................................... 
 
     (ลงช่ือ) ……………………………………………. 
                         (..............................................) 
                                                     ตำแหน่ง ............................................... 
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หนังสอืแจ้งความบกพรอ่งและรายการเอกสารหรอืหลักฐานทีต่้องมาย่ืนเพิม่เตมิ 
ตามมาตรา 8 แห่งพระราชบัญญัติการอำนวยความสะดวกในการพิจารณาอนุญาตของทางราชการ พ.ศ. 2558 

ซึ่งต้องจดัทำหนงัสือแจ้งภายในวันที่มาย่ืนคำขอใบอนญุาตหรือขอตอ่ใบอนุญาต 
 
 
          (แบบ นส.3/1) 
 
ที่............/................      สำนักงาน............................................... 
      วันที่.........เดือน..............................พ.ศ. ........................... 
 
เรื่อง ขอแก้ไขความไม่ถูกต้องหรือไม่สมบูรณ์ของคำขอรับใบอนุญาต/คำขอต่ออายุใบอนุญาต ส่งเอกสารหรือหลักฐาน 
 เพ่ิมเติม 
เรียน ......................................................................... 
  ตามท่ีท่านได้ย่ืนคำขอรับใบอนุญาตต่อเจ้าพนักงานท้องถ่ินเพ่ือประกอบกิจการ........................................... 
.....................................................................เมื่อวันที่........................................................ น้ัน 
  เจ้าพนักงานท้องถ่ินได้ตรวจคำขอของท่านแล้วพบว่าคำขอไม่ถูกต้องหรือไม่สมบูรณ์ดังน้ี 
   1) ............................................................................... 
   2) ............................................................................... 
   3) ............................................................................... 
   4) ............................................................................... 
   5) ............................................................................... 
  จึงขอแจ้งให้ท่านทราบเพ่ือดำเนินการแก้ไขให้ถูกต้องหรือสมบูรณ์ และส่งเอกสารหรือหลักฐานเพ่ิมเติม
ภายใน ........ วันนับแต่วันที่ได้ได้ลงนามรับทราบในบันทึกข้อความน้ี  หากท่านไม่ดำเนินการแก้ไขคำขอหรือส่งเอกสารหรือ
หลักฐานเพ่ิมเติมให้ครบถ้วนภายในเวลาดังกล่าว จะถือว่าท่านไม่ประสงค์ที่จะให้เจ้าหน้าที่ดำเนินการตามคำขอต่อไปและ    
จะส่งคืนคำขอพร้อมเอกสารหรือหลักฐานให้แก่ท่าน 

  จึงเรียนมาเพ่ือทราบและดำเนินการต่อไปด้วย 
 
 
 
 

 
 
 
 

(ลงชื่อ)............................................รับทราบ 
        (............................................) 
ผู้ย่ืนคำขอใบอนุญาต/คำขอต่ออายุใบอนุญาต 
  วันที่.............เดือน.................พ.ศ. ........... 

      (ลงชื่อ)............................................รับทราบ 
              (............................................) 
      ตำแหน่ง........................................................ 
เจ้าหน้าท่ีผู้ซึ่งได้รับมอบหมายจากเจ้าพนักงานท้องถ่ิน 



 

 

แผนภูมิ แสดงขั้นตอนการยื่นขอใบอนุญาต 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

  (5) ผู้ประกอบการเสียค่าธรรมเนียมตามอัตรา
และระยะเวลาท่ีราชการส่วนท้องถิ่นกำหนด 
* กรณีไม่ชำระตามระยะเวลาที่กำหนด จะต้องเสีย

ค่าปรับเพิ่มข้ึนอีกร้อยละ 20 ของจำนวนเงินที่ค้างชำระ 

(4)  เจ้าพนักงานท้องถ่ิน   
    ออกใบอนุญาต 
 

(1) ผู้ประกอบการย่ืนคำขอพร้อม
หลักฐานตามท่ีระบุในคู่มือประชาชนต่อ
เจ้าหน้าท่ี  

(2)  เจ้าหน้าทีต่รวจสอบความถูกต้องของ
คำขอและความถูกต้องครบถ้วนของ
เอกสารหลักฐาน 

(3) เจ้าพนักงานท้องถ่ิน มอบให้เจ้าพนักงาน
สาธารณสุขตรวจด้านสุขลักษณะ 

(4)  เจ้าพนักงานท้องถ่ิน   
    มีคำสั่งไม่อนุญาต 
(พร้อมแจ้งสิทธิอุทธรณ์ 4) 
 

แนะนำต่อผู้ยืน่คำขอให้แก้ไข 
/แจ้งให้เพิ่มเติมทันที นับแต่วันท่ี
ได้รับคำขอ 
 

กรณีไม่ถูกต้อง/
ครบถ้วน 

กรณีถูกต้องและครบถ้วน 1 กรณีที่สามารถแก้ไข/
เพิ่มเติมได้ในขณะนั้น    
ให้แจ้งเพื่อดำเนินการ 

กรณีทีไ่ม่อาจดำเนินการได้ใน
ขณะนั้น ให้บันทึกความบกพร่อง

และเอกสารท่ีต้องยื่นเพิ่มเติม  
ตามแบบ น.ส 3/1 

(ขยายได้ 2 ครั้งๆ ละไม่เกิน 15 วัน) 

 

ภายใน 30 วัน 2 

ถูกต้องตามหลักเกณฑ์  
ด้านสุขลักษณะ 

ไม่ถูกต้องตามหลักเกณฑ์  
ด้านสุขลักษณะ 

แนะนำให้ปรับปรุง 
ด้านสุขลักษณะ 

ไม่ถูกต้อง 
ตามหลักเกณฑ์ด้านสุขลักษณะ 

เจ้าหน้าท่ีจะปฏิเสธไม่ดำเนินการตามคำขอ  
เพราะเหตุยังขาดเอกสารอีกมิได้ 

แก้ไขคำขอ/จัดส่ง
เอกสารตามท่ีระบุใน
การแจ้งครบถ้วนแล้ว 

กรณีไม่แก้ไขคำขอ/ 
ส่งเอกสารเพิ่มเติมให้

ครบถ้วน 

ให้เจ้าหน้าท่ีส่งคืนคำขอ 
และเอกสารหลักฐาน 

พร้อมแจ้งสิทธิในการอุทธรณ์ 3  
และบันทึกการดำเนนิการดังกล่าวไว ้



 

 

  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  

วันที่พิมพ ์ 27/01/2566 
สถานะ เผยแพร่คู่มือบนเว็บไซต์แล้ว 
จัดทำโดย พัชรี  พรหมลัทธิ์ 
อนุมัติโดย เอกพงศ์  ทรัพย์เมฆ 
เผยแพร่โดย จารุวรรณ นันตา 

 

1 หมายถึง คำขอถูกต้องและเอกสารครบถ้วนตามท่ีระบุไว้ในคู่มือประชาชน 
2 หมายถึง เจ้าพนักงานท้องถ่ินต้องดำเนินการให้แล้วเสร็จภายใน 30 วันนับแต่วันได้รับคำขอถูกต้องและครบถ้วน ในกรณีที่เจ้าพนักงานท้องถ่ินไม่
อาจออกใบอนุญาตหรือ ยังไม่อาจมีคำสั่งไม่อนุญาตได้ภายในระยะเวลาท่ีกฎหมายกำหนดให้ขยายเวลาออกไปได้อีกไม่เกิน 2 ครั้งๆ ละไม่เกิน 15 วัน 
และแจ้งให้ผู้ย่ืนคำขอทราบภายใน 7 วันนับแต่วันที่พิจารณาแล้วเสร็จ ทั้งน้ีหากเจ้าพนักงานท้องถ่ินพิจารณาไมแ่ล้วเสร็จให้แจ้งเป็นหนังสือให้ผู้ย่ืน
คำขอทราบถึงเหตุแห่งความล่าช้าทุก 7 วัน จนกว่าจะพิจารณาแล้วเสร็จ พร้อมสำเนาแจ้ง ก.พ.ร. ทราบทุกครั้ง ตาม พ.ร.บ. การอำนวยความสะดวก
ในการพิจารณาอนุญาตของทางราชการ พ.ศ. 2558 
3 หมายถึง ผู้น้ันมีสิทธิอุทธรณ์คำสั่งคืนคำขอต่อเจ้าพนักงานท้องถ่ินผู้ออกคำสั่ง ภายใน 15 วัน นับแต่วันที่รับทราบคำสั่ง ตามกฎหมายว่าด้วยวิธี
ปฏิบัติราชการทางปกครอง 
4 หมายถึง ผู้น้ันมีสิทธิอุทธรณ์คำสั่งไม่ออกใบอนุญาตหรือไม่อนุญาตให้ต่ออายุใบอนุญาตต่อรัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข ภายใน 30 วัน นับ
แต่วันรับทราบคำสั่ง  
ตามกฎหมายว่าด้วยการสาธารณสุข 
 
 


