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1. คู่มือส าหรับประชาชน : การขอใบอนุญาตประกอบกิจการที่เป็นอันตรายต่อสุขภาพ 
หน่วยงานที่ให้บริการ : องค์การบริหารส่วนต าบลตาวัง อ าเภอบัวเชด จังหวัดสุรินทร์  
(งานจัดเก็บรายได้)   
 
หลักเกณฑ์ วิธีการ เง่ือนไข (ถ้ามี) ในการยื่นค าขอ และในการพิจารณาอนุญาต 
1. หลักเกณฑ์ วิธีการ 

ผู้ใดประสงค์ขอใบอนุญาตประกอบกิจการที่เป็นอันตรายต่อสุขภาพในแต่ละ
ประเภทกิจการ (ตามท่ีองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ินก าหนดไว้ในข้อก าหนดของท้องถ่ินให้เป็น
กิจการที่ต้องควบคุมในเขตท้องถ่ินน้ัน) ต้องย่ืนขออนุญาตต่อเจ้าพนักงานท้องถ่ินหรือพนักงาน
เจ้าหน้าที่ที่รับผิดชอบ โดยย่ืนค าขอตามแบบฟอร์มที่กฎหมายก าหนด พร้อมทั้งเอกสาร
ประกอบการขออนุญาตตามข้อก าหนดของท้องถ่ิน ณ กองคลัง องค์การบริหารส่วนต าบล 
ตาวัง  
 2. เงื่อนไขในการย่ืนค าขอ 
    1) ผู้ประกอบการต้องย่ืนเอกสารที่ถูกต้องและครบถ้วน 
   (2) ส าเนาใบอนุญาต หรือเอกสารหลักฐานตามกฎหมายอื่นที่เกี่ยวข้องตามประเภท
กิจการที่ขออนุญาต 
  (3) สภาพสุขลักษณะของสถานประกอบกิจการแต่ละประเภทกิจการต้องถูกต้อง
ตามหลักเกณฑ์ 
  หมายเหตุ: ข้ันตอนการด าเนินงานตามคู่มือจะเริ่มนับระยะเวลาต้ังแต่เจ้าหน้าที่ได้รับ
เอกสารครบถ้วนตามท่ีระบุไว้ในคู่มือประชาชนเรียบร้อยแล้ว และแจ้งผลการพิจารณาภายใน 
7 วันนับแต่วันพิจารณาแล้วเสร็จ 

ช่องทางการให้บริการ 
 สถานที่ให้บริการ 
ที่ท าการองค์การบริหารส่วนต าบลตาวัง 
อ าเภอบัวเชด จังหวัดสุรินทร์ 
โทร. 044-558967 โทรสาร 044-

ติดต่อด้วยตนเอง ณ หน่วยงาน
 

ระยะเวลาเปิดให้บริการ เปิด
ให้บริการวัน จันทร์ ถึง วันศุกร์ 
(ยกเว้นวันหยุดที่ทางราชการก าหนด) 
ต้ังแต่เวลา 08:30 - 16:30 น. 

 

558967
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ขั้นตอน ระยะเวลา และส่วนงานที่รับผิดชอบ 
ระยะเวลาในการด าเนินการรวม : 15 วัน 
 
ล าดับ ขั้นตอน ระยะเวลา ส่วนที่รับผิดชอบ 

1) การตรวจสอบเอกสาร 
ผู้ขอรับใบอนุญาตย่ืนค าขอรับ
ใบอนุญาตประกอบกิจการที่เป็น
อันตรายต่อสุขภาพ (แต่ละประเภท
กิจการ) พร้อมหลักฐานที่ท้องถ่ิน
ก าหนด 

15 นาที องค์การบริหารส่วน
ต าบลตาวัง อ าเภอ
บัวเชด จังหวัดสุรินทร์ 

 

2) การตรวจสอบเอกสาร 
เจ้าหน้าท่ีตรวจสอบความถูกต้องของ
ค าขอ และความครบถ้วนของเอกสาร
หลักฐานทันที 
    กรณีไม่ถูกต้อง/ครบถ้วน เจ้าหน้าท่ี
แจ้งต่อผู้ย่ืนค าขอให้แก้ไข/เพ่ิมเติม
เพ่ือด าเนินการ หากไม่สามารถ
ด าเนินการได้ในขณะน้ัน ให้จัดท า
บันทึกความบกพร่องและรายการ
เอกสารหรือหลักฐานย่ืนเพ่ิมเติม
ภายในระยะเวลาท่ีก าหนด โดยให้
เจ้าหน้าท่ีและผู้ย่ืนค าขอลงนามไว้ใน
บันทึกน้ันด้วย 

1 ชั่วโมง องค์การบริหารส่วน
ต าบลตาวัง อ าเภอ
บัวเชด จังหวัดสุรินทร์ 

 

3) การพิจารณา 
เจ้าหน้าท่ีตรวจสถานที่ด้านสุขลักษณะ 
    กรณีถูกต้องตามหลักเกณฑ์ด้าน
สุขลักษณะ เสนอพิจารณาออก
ใบอนุญาต 
     กรณีไม่ถูกต้องตามหลักเกณฑ์ด้าน
สุขลักษณะ แนะน าให้ปรับปรุงแก้ไข
ด้านสุขลักษณะ 
 

7 วัน องค์การบริหารส่วน
ต าบลตาวัง อ าเภอ
บัวเชด จังหวัดสุรินทร์ 
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ล าดับ ขั้นตอน ระยะเวลา ส่วนที่รับผิดชอบ 

4) การแจ้งค าสัง่ออกใบอนุญาต/ค าสัง่ไม่
อนุญาต 
    1. กรณีอนุญาต 
        มีหนังสือแจ้งการอนุญาตแก่ผู้
ขออนุญาตทราบเพ่ือมารับใบอนุญาต
ภายในระยะเวลาท่ีท้องถ่ินก าหนด 
หากพ้นก าหนดถือว่าไม่ประสงค์จะรับ
ใบอนุญาต เว้นแต่จะมีเหตุหรือข้อแก้
ตัวอันสมควร 
    2. กรณีไม่อนุญาต 
        แจ้งค าสัง่ไม่ออกใบอนุญาต
ประกอบกิจการที่เป็นอันตรายต่อ
สุขภาพ (ในแต่ละประเภทกิจการ) แก่
ผู้ขออนุญาตทราบ พร้อมแจ้งสิทธิใน
การอุทธรณ์ 
 

6 วัน องค์การบริหารส่วน
ต าบลตาวัง อ าเภอ
บัวเชด จังหวัดสุรินทร์ 

 

5) ช าระค่าธรรมเนียม (กรณีมีค าสัง่
อนุญาต) 
    แจ้งให้ผู้ขออนุญาตมาช าระ
ค่าธรรมเนียมตามอัตราและระยะเวลา
ที่ท้องถ่ินก าหนด (ตามประเภทกิจการ
ที่เป็นอันตรายต่อสุขภาพที่มี
ข้อก าหนดของท้องถ่ิน)  
 
 

1 วัน องค์การบริหารส่วน
ต าบลตาวัง อ าเภอ
บัวเชด จังหวัดสุรินทร์ 
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รายการเอกสาร หลักฐานประกอบ 
ล าดับ ชื่อเอกสาร จ านวน และรายละเอียด

เพิ่มเติม (ถ้ามี) 
หน่วยงานภาครัฐผู้ออกเอกสาร 

1) 
 

บัตรประจ าตัวประชาชน 
ฉบับจริง 0 ฉบับ 
ส าเนา 1 ฉบับ 
หมายเหตุ - 

- 

2) 
 

ส าเนาทะเบียนบ้าน 
ฉบับจริง 0 ฉบับ 
ส าเนา 1 ฉบับ 
หมายเหตุ - 

- 

3) 
 

หนังสือรับรองนิติบุคคล 
ฉบับจริง 1 ฉบับ 
ส าเนา 1 ฉบับ 
หมายเหตุ - 

- 

4) 
 

ใบมอบอ านาจ (ในกรณีที่มีการมอบ
อ านาจ) 
ฉบับจริง 1 ฉบับ 
ส าเนา 1 ฉบับ 
หมายเหตุ - 

- 

5) 
 

หลักฐานที่แสดงการเป็นผู้มีอ านาจลงนาม
แทนนิติบุคคล 
ฉบับจริง 1 ฉบับ 
ส าเนา 1 ฉบับ 
หมายเหตุ - 

- 

6) 
 

ส าเนาเอกสารสทิธิ์ หรือสัญญาเชา่ หรอื
สิทธิอื่นใด ตามกฎหมายในการใช้
ประโยชน์สถานที่ที่ใช้ประกอบกิจการใน
แต่ละประเภทกิจการ 
ฉบับจริง 0 ฉบับ 
ส าเนา 1 ฉบับ 
 

- 
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ล าดับ ชื่อเอกสาร จ านวน และรายละเอียด

เพิ่มเติม (ถ้ามี) 
หน่วยงานภาครัฐผู้ออกเอกสาร 

7) 
 

หลักฐานการอนุญาตตามกฎหมายว่าด้วย
การควบคุมอาคารที่แสดงว่าอาคาร
ดังกล่าวสามารถใช้ประกอบกิจการตามที่
ขออนุญาตได้ 
ฉบับจริง 0 ฉบับ 
ส าเนา 1 ฉบับ 
หมายเหตุ - 

- 

8) 
 

ส าเนาใบอนุญาตตามกฎหมายอื่นที่
เก่ียวข้องในแต่ละประเภทกิจการ 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. การเดินเรือในน่านน้ าไทย พ.ศ. 
2546 เป็นต้น 
ฉบับจริง 0 ฉบับ 
ส าเนา 1 ฉบับ 
หมายเหตุ - 

- 

9) 
 

เอกสารหรอืหลักฐานเฉพาะกิจการที่
กฎหมายก าหนดให้มีการประเมินผล
กระทบ เช่น รายงานการวเิคราะห์
ผลกระทบสิ่งแวดล้อม (EIA) รายงานการ
ประเมินผลกระทบต่อสุขภาพ (HIA) 
ฉบับจริง 0 ฉบับ 
ส าเนา 1 ฉบับ 
หมายเหตุ - 

- 

10) 
 

ผลการตรวจวัดคุณภาพด้านสิ่งแวดล้อม 
(ในแต่ละประเภทกิจการที่ก าหนด) 
ฉบับจริง 1 ฉบับ 
ส าเนา 1 ฉบับ 
หมายเหตุ - 

- 
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ล าดับ ชื่อเอกสาร จ านวน และรายละเอียด

เพิ่มเติม (ถ้ามี) 
หน่วยงานภาครัฐผู้ออกเอกสาร 

11) 
 

ใบรับรองแพทย์และหลักฐานแสดงว่าผ่าน
การอบรมเรื่องสุขาภิบาลอาหาร (กรณียื่น
ขออนุญาตกิจการที่เก่ียวขอ้งกับอาหาร) 
ฉบับจริง 1 ฉบับ 
ส าเนา 0 ฉบับ 
หมายเหตุ (เอกสารและหลักฐานอื่นๆ 
ตามท่ีราชการส่วนท้องถ่ินประกาศก าหนด
ในแต่ละประเภทกิจการ) 

- 

 
ค่าธรรมเนียม 
ล าดับ รายละเอียดค่าธรรมเนียม ค่าธรรมเนียม (บาท / ร้อยละ) 

1) อัตราค่าธรรมเนียมใบอนุญาตประกอบ
กิจการที่เป็นอันตรายต่อสุขภาพ ฉบับละไม่
เกิน 10,000 บาทต่อปี (คิดตามประเภท
และขนาดของกิจการ) 
(หมายเหตุ: ระบุตามข้อก าหนดของท้องถ่ิน)  

 ตามข้อบังคับการควบคุมกิจการที่
เป็นอันตรายต่อสุขภาพ  
พ.ศ. 2540 องค์การบริหารส่วน
ต าบลตาวัง  
  
 

 
ช่องทางการร้องเรียน แนะน าบริการ 
ล าดับ ช่องทางการร้องเรียน / แนะน าบริการ 

1) ที่ท าการองค์การบริหารส่วนต าบลตาวัง  อ าเภอบัวเชด  จังหวัดสุรินทร์ 
1. จดหมาย ส่งมาท่ี 68 หมู่ที่ 3  ต าบลตาวัง  อ าเภอบัวเชด  จังหวัดสุรินทร์  
2. โทรศัพท/์โทรสาร 044-558967  
3. สายด่วนผู้บริหาร 081-8765920 
4. เว็บไซด์  www.tawang.go.th  
5. ตู้รับฟังความคิดเห็น (ณ ท่ีท าการองค์การบริหารส่วนต าบลตาวัง)   

2) ศูนย์บริการประชาชน ส านักปลัดส านักนายกรัฐมนตรี 
เลขที่ 1 ถ.พิษณุโลก เขตดุสิต กทม. 10300 / สายด่วน 1111 / 
www.1111.go.th / ตู้ ปณ.1111 เลขที่ 1 ถ.พิษณุโลก เขตดุสิต กทม. 10300 
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แบบฟอร์ม ตัวอย่างและคู่มือการกรอก 
ล าดับ ชื่อแบบฟอร์ม 

1) แบบค าขอรับใบอนุญาต/ต่ออายุใบอนุญาต 
(เอกสาร/แบบฟอร์ม เป็นไปตามข้อก าหนดของท้องถ่ิน)  

 

ชื่อกระบวนงาน: การขอใบอนุญาตประกอบกิจการที่เป็นอันตรายต่อสุขภาพ  
หน่วยงานกลางเจ้าของกระบวนงาน: กรมอนามัย กรมอนามัย กรมอนามัย 
ประเภทของงานบริการ: กระบวนงานบริการที่ให้บริการในส่วนภูมิภาคและส่วนท้องถ่ิน 
(กระบวนงานบริการที่เบ็ดเสร็จในหน่วยเดียว) 
หมวดหมู่ของงานบริการ: อนุญาต/ออกใบอนุญาต/รับรอง 
กฎหมายที่ใหอ้ านาจการอนุญาต หรอืทีเ่ก่ียวข้อง: 

 1) พ.ร.บ. การสาธารณสุข พ.ศ. 2535 และที่แก้ไขเพ่ิมเติม พ.ศ. 2550  
2) กฎกระทรวงก าหนดหลักเกณฑ์ วิธีการ และมาตรการในการควบคุมสถานประกอบกิจการ  
    ที่เป็นอันตรายต่อสุขภาพ พ.ศ. 2545  
ระดับผลกระทบ: บริการทั่วไป 
พื้นที่ให้บริการ: ท้องถ่ิน 
กฎหมายข้อบังคับ/ข้อตกลงที่ก าหนดระยะเวลา: พระราชบัญญัติการสาธารณสุข  
พ.ศ. 2535 
ระยะเวลาที่ก าหนดตามกฎหมาย / ข้อก าหนด ฯลฯ : 30  วัน 
 
 
 
 
 
 

ขอ้มูลส ำหรบัเจำ้หนำ้ที ่
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