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การขอใบอนญุาตประกอบกิจการท่ีเปน

อันตรายตอสุขภาพ 

 

คูมือสําหรับประชาชน  
ตาม พระราชบัญญัตกิารอํานวยความสะดวก 

ในการพิจารณาอนุญาตของทางราชการ พ.ศ.2558 

 
 

สํานักงานปลัด  องคการบริหารสวนตําบลกุดจอก 

ฉบบัยกเลิกขอสาํเนาเอกสาร 
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คูมือสําหรับประชาชน 
 
 

 

 

ชองทางการใหบริการ 
  
 สถานท่ีใหบริการ  

  ท่ีทําการองคการบริหารสวนตําบลกุดจอก อําเภอบัวใหญ จังหวัดนครราชสีมา 30120 
  เบอรโทรศัพท 0 4400 9825   
            โทรสาร 0 4408 1259 
           เว็บไซต : www.kudjok.go.th 

 

 ระยะเวลาเปดใหบริการ  
 
 เปดใหบริการ วันจันทร ถึง วันศุกร (ยกเวนวันหยุดท่ีทางราชการกําหนด)                                  

ตั้งแตเวลา 08:30 - 16:30 น. (มีพักเท่ียง) 
หมายเหตุ - 
 

หลักเกณฑ วิธีการ เง่ือนไข(ถามี) ในการย่ืนคําขอ และในการพิจารณาอนุญาต 
 หลักเกณฑ วิธีการ  
   .ผูใดประสงคขอใบอนุญาตประกอบกิจการท่ีเปนอันตรายตอสุขภาพในแตละประเภทกิจการ (ตามท่ี

องคกรปกครองสวนทองถ่ินกําหนดไวในขอกําหนดของทองถ่ินใหเปนกิจการท่ีตองควบคุมในเขตทองถ่ิน
นั้น) ตองยื่นขออนุญาตตอเจาพนักงานทองถ่ินหรือพนักงานเจาหนาท่ีท่ีรับผิดชอบ โดยยื่นคําขอตาม
แบบฟอรมท่ีกฎหมายกําหนด พรอมท้ังเอกสารประกอบการขออนุญาตตามขอกําหนดของทองถ่ิน  

 เง่ือนไขในการย่ืนคําขอ (ตามท่ีระบุไวในขอกําหนดของทองถิ่น) 

     (1) ผูประกอบการตองยื่นเอกสารท่ีถูกตองและครบถวน 

     (2) ใบอนุญาต หรือเอกสารหลักฐานตามกฎหมายอ่ืนท่ีเก่ียวของตามประเภทกิจการท่ีขออนุญาต 

     (3) สภาพสุขลักษณะของสถานประกอบกิจการแตละประเภทกิจการตองถูกตองตามหลักเกณฑ    
 หมายเหต:ุ ข้ันตอนการดําเนินงานตามคูมือจะเริ่มนับระยะเวลาตั้งแตเจาหนาท่ีไดรับเอกสารครบถวน
ตามท่ีระบุไวในคูมือประชาชนเรียบรอยแลว และแจงผลการพิจารณาภายใน 7 วันนับแตวันพิจารณาแลว
เสร็จ 

 

 

 

งานท่ีใหบริการ          การขออนุญาตประกอบกิจการท่ีเปนอันตรายตอสุขภาพ 

หนวยงานท่ีรับผิดชอบ สํานักงานปลัด องคการบริหารสวนตําบลกุดจอก 

http://www.kudjok.go.th/
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ข้ันตอน ระยะเวลา  
ระยะเวลาดําเนินการรวม   29  วัน 

ท่ี 
ประเภท

ข้ันตอน 
รายละเอียดของข้ันตอนการบริการ 

ระยะเวลา

ใหบริการ 

หมายเหตุ 

1) 

การตรวจสอบ

เอกสาร 

 

ผูขอรับใบอนุญาตยื่นคําขอรับใบอนุญาตประกอบกิจการ

ท่ีเปนอันตรายตอสุขภาพ     (แตละประเภทกิจการ) 

พรอมหลักฐานท่ีทองถ่ินกําหนด 

15 นาที  

2) 

การตรวจสอบ

เอกสาร 

 

เจาหนาท่ีตรวจสอบความถูกตองของคําขอ และความ

ครบถวนของเอกสารหลักฐานทันที 

    กรณีไมถูกตอง/ครบถวน เจาหนาท่ีแจงตอผูยื่นคํา

ขอใหแกไข/เพ่ิมเติมเพ่ือดําเนินการ     หากไมสามารถ

ดําเนินการไดในขณะนั้น ใหจัดทําบันทึกความบกพรอง

และรายการเอกสารหรือหลักฐานยื่นเพ่ิมเติมภายใน

ระยะเวลาท่ีกําหนด โดยใหเจาหนาท่ีและผูยื่นคําขอลง

นามไวในบันทึกนั้นดวย 

1 ชั่วโมง - 

3) 

การพิจารณา 

 

เจาหนาท่ีตรวจสถานท่ีดานสุขลักษณะ 

-กรณีถูกตองตามหลักเกณฑดานสุขลักษณะ เสนอ

พิจารณาออกใบอนุญาต                                    -

กรณีไมถูกตองตามหลักเกณฑดานสุขลักษณะ แนะนําให

ปรับปรุงแกไขดานสุขลักษณะ 

20 วัน - 

4) 

การแจงคําสั่ง

ออก

ใบอนุญาต/

คําสั่งไม

อนุญาต 
 

การแจงคําสั่งออกใบอนุญาต/คําสั่งไมอนุญาต 

    1. กรณีอนุญาต 

        มีหนังสือแจงการอนุญาตแกผูขออนุญาตทราบ เพ่ือ

มารับใบอนุญาตภายในระยะเวลาท่ีทองถ่ินกําหนด หาก

พนกําหนดถือวาไมประสงคจะรับใบอนุญาต เวนแตจะมี

เหตุหรือขอแกตัวอันสมควร 

    2. กรณีไมอนุญาต 

        แจงคําสั่งไมออกใบอนุญาตประกอบกิจการท่ีเปน

อันตรายตอสุขภาพ (ในแตละประเภทกิจการ) แกผูขอ

อนุญาตทราบ พรอมแจงสิทธิในการอุทธรณ 

7 วัน - 

5) 

ชําระ

คาธรรมเนียม 

(กรณีมีคําสั่ง

อนุญาต) 

ชําระคาธรรมเนียม (กรณีมีคําสั่งอนุญาต) 

    แจงใหผูขออนุญาตมาชําระคาธรรมเนียมตามอัตรา

และระยะเวลาท่ีทองถ่ินกําหนด (ตามประเภทกิจการท่ี

เปนอันตรายตอสุขภาพท่ีมีขอกําหนดของทองถ่ิน)  

1 วัน - 
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รายการเอกสารหลักฐานประกอบการย่ืนคําขอ 

เอกสารยืนยันตัวตนท่ีออกโดยหนวยงานภาครัฐ 

ท่ี รายการเอกสารยืนยันตัวตน 
จํานวนเอกสาร 

ฉบับจริง 

จํานวน
เอกสาร 
สําเนา 

หนวยนับ
เอกสาร  

หมายเหตุ 

1) บัตรประจําตัวประชาชน 1 0 ฉบับ  

2) ทะเบียนบาน 1 0 ฉบับ - 

3) หนังสือรับรองนิติบุคคล 1 0 ฉบับ  

4) 
ใบมอบอํานาจ (ในกรณีท่ีมีการ

มอบอํานาจ) 

1 0 ฉบับ  

5) 
หลักฐานท่ีแสดงการเปนผูมี

อํานาจลงนามแทนนิติบุคคล 

1 0 ฉบับ  

 
เอกสารอ่ืน ๆ สําหรับย่ืนเพ่ิมเติม 

ท่ี รายการเอกสารย่ืนเพ่ิมเติม 
จํานวน
เอกสาร 
ฉบับจริง 

จํานวน
เอกสาร 
สําเนา 

หนวยนับ
เอกสาร  

หมายเหตุ 

1) 

สําเนาเอกสารสิทธิ์ หรือสัญญาเชา หรือ

สิทธิอ่ืนใด ตามกฎหมายในการใช

ประโยชนสถานท่ีท่ีใชประกอบกิจการใน

แตละประเภทกิจการ 

0 1 ฉบับ  

2) 

หลักฐานการอนุญาตตามกฎหมายวาดวย

การควบคุมอาคารท่ีแสดงวาอาคาร

ดังกลาวสามารถใชประกอบกิจการตามท่ี

ขออนุญาตได 

0 1 ฉบับ  

3) 

สําเนาใบอนุญาตตามกฎหมายอ่ืนท่ี

เก่ียวของในแตละประเภทกิจการ เชน 

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. การ

เดินเรือในนานน้ําไทย พ.ศ. 2546 เปนตน 

0 1 ฉบับ  

4) เอกสารหรือหลักฐานเฉพาะกิจการท่ี

กฎหมายกําหนดใหมีการประเมินผล

0 1 ฉบับ  
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ท่ี รายการเอกสารย่ืนเพ่ิมเติม 
จํานวน
เอกสาร 
ฉบับจริง 

จํานวน
เอกสาร 
สําเนา 

หนวยนับ
เอกสาร  

หมายเหตุ 

กระทบ เชน รายงานการวิเคราะห

ผลกระทบสิ่งแวดลอม (EIA) รายงานการ

ประเมินผลกระทบตอสุขภาพ (HIA) 

5) 
ผลการตรวจวัดคุณภาพดานสิ่งแวดลอม 

(ในแตละประเภทกิจการท่ีกําหนด) 

1 1 ฉบับ  

6) 

ใบรับรองแพทยและหลักฐานแสดงวาผาน

การอบรมเรื่องสุขาภิบาลอาหาร (กรณียื่น

ขออนุญาตกิจการท่ีเก่ียวของกับอาหาร) 

1 0 ฉบับ  

 
หมายเหตุ –ไมเรียกสําเนาเอกสารท่ีทางราชการออกให จากประชาชน ตามประกาศองคการบริหารสวน
ตําบลกุดจอก ณ วันท่ี 22 เมษายน 2563 เรื่อง  ยกเลิกการใชสําเนาบัตรประจําตัวประชาชนและสําเนา
ทะเบียนบาน หรือสําเนาหนังสือรับรอง นิติบุคคลเพ่ือการติดตอทําธุรกรรมการขออนุญาตประกอบกิจการท่ี
เปนอันตรายตอสุขภาพในพ้ืนท่ีองคการบริหารสวนตําบลกุดจอก 
 

 
คาธรรมเนียม 

1) อัตราคาธรรมเนียมใบอนุญาตประกอบกิจการท่ีเปนอันตรายตอสุขภาพ ฉบับละไมเกิน 10,000 บาทตอป      

(คิดตามประเภทและขนาดของกิจการ) 

หมายเหตุ – 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



  
 

คูมื่อสาํหรบัประชาชน องคก์ารบรหิารสว่นตาํบลกดุจอก  อาํเภอบวัใหญ่ จงัหวดันครราชสีมา โทร.0 4400 9825 www.kudjok.go.th หนา้ 5 
 

ชองทางการรองเรียน 
ถาการใหบริการไมเปนไปตามขอตกลงท่ีระบุไวขางตนสามารถติดตอเพ่ือรองเรียนไดท่ี 

ลําดับ ชองทางการรองเรียน  /แนะน าบริการ  
1) 1.ทางไปรษณีย  

ท่ีทําการองคการบริหารสวนตําบลกุดจอก 57/1 หมูท่ี 9 ตําบลกุดจอก อําเภอบัวใหญ             
จังหวัดนครราชสีมา 30120 
2. ทางอินเทอรเน็ต เว็ปไซค Uhttp://www.kudjok.go.th/ 

3. ทางโทรศัพท :0 4400 9825 โทรสาร: 0 4408 1259  
4. รองเรียนดวยตนเอง ณ องคการบริหารสวนตําบลกุดจอก 
5. ตูรับฟงความคิดเห็น ณ องคการบริหารสวนตําบลกุดจอก 
 

2) ศูนยดํารงธรรมจังหวัด,ศูนยดํารงธรรมอําเภอ หรือสายดวน 1567 
 

3) ศูนยบริการประชาชน สํานักปลัดสํานักนายกรัฐมนตรี (หมายเหตุ  ) :เลขท่ี 1 ถ .พิษณุโลก เขตดุสิต 
กทม . 10300 / สายดวน 1111 / www.1111.go.th / ตู ปณ.1111 เลขท่ี 1 ถ .พิษณุโลก เขตดุสิต 

กทม . 10300)) 
4) ศูนยรับเรื่องรองเรียนการทุจริตในภาครัฐ 

(หมายเหตุ: (สํานักงานคณะกรรมการปองกันและปราบปรามการทุจริตในภาครัฐ (สํานักงาน ป.ป.ท.)  
- 99 หมู 4 อาคารซอฟตแวรปารค ชั้น 2 ถนนแจงวัฒนะ ตําบลคลองเกลือ อําเภอปากเกร็ด จังหวัด
นนทบุรี 11120 

- สายดวน 1206 / โทรศัพท 0 2502 6670-80 ตอ 1900 , 1904- 7 / โทรสาร 0 2502 6132 
- www.pacc.go.th / www.facebook.com/PACC.GO.TH 

 
 
 
 
 

http://www.kudjok.go.th/
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แบบ อภ.๔ 
คําขอเปล่ียนแปลง ขยาย หรือลดการประกอบกิจการ สถานที่หรอืเครื่องจักร ของกิจการที่เปนอนัตรายตอสุขภาพ 

เขียนที…่…………………………………………………………….. 
วันที…่………….…เดือน……………………………………………....พ.ศ….…………….. 

ขาพเจา (นาย/นาง/นางสาว)………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
                    เปนบุคคลธรรมดา อายุ………..........…..ป สัญชาต…ิ……………………. 

เลขหมายประจําตัวประชาชนเลขที ่                                                              อยูบานเลขที…่………..……….… 
หมูที…่…………………………ตรอก/ซอก………………..ถนน……………………………..………..ตําบล/แขวง..………………….………………….... 
อําเภอ/เขต………………………………………………..จังหวัด………………………โทรศัพท……………..............โทรสาร…………..……………… 
                  เปนนิติบุคคลประเภท………….…………..………………………………จดทะเบียนเมือ่…………..………………………………… 
มีสํานกังานอยูที…่……………..หมูที…่………………….ตรอก/ซอย………………………………………..….ถนน………………………………………. 
ตําบล/แขวง…………….…………………….อําเภอ/เขต………………………………จังหวัด………………………………………………………………… 
โทรศัพท………………..................โทรสาร………………………………ผูมีอํานาจลงชื่อแทนนิติบุคคลผูอนุญาตมีดังนี ้

1. (นาย/นาง/นางสาว)..……………………………………อยูบานเลขที…่…..…….หมูที…่……….ตรอก/ซอย……………………………. 
ถนน…………..…………..ตําบล/แขวง………………….………………….อําเภอ/เขต……………….………..…….จังหวัด…………………………….. 
โทรศัพท……………………….โทรสาร…………………………………… 
      ๒.  (นาย/นาง/นางสาว)………………….………….…........อยูบานเลขที…่…..…หมูที…่….……….ตรอก/ซอย……………………………. 
ถนน…………….…………..ตําบลแขวง………………………………….อําเภอ/เขต…………………………………..จังหวัด…………………………….. 
โทรศัพท………………………โทรสาร……………………………………. 
ไดรับใบอนุญาตประกอบกจิการตามขอบัญญัติกรุงเทพมหานครวาดวยกิจการที่เปนอนัตายตอสุขภาพแลว ดังมีรายละเอียดตอไปนี้ 

๑. ใบอนุญาตเลมที…่………เลขที…่…….ป……….………….ออกวนัที…่……………เดือน…………………………………………..พ.ศ………………….………….… 
๒. ชื่อสถานประกอบการ………………………………………………………………….ประกอบกจิการ…………………………………………..…………………………… 

ซ่ึงเปนกิจการทีเ่ปนอนัตรายตอสุขภาพประเภท…………..……………………….………………................…….ลําดับที…่…………………………………….……...……กําลัง
เครื่องจักร……………….…….…แรงมา )กรณทีีเ่ปนกจิการทีเ่กี่ยวกับการบรกิาร ใหระบุจํานวนหอง……………………………………….….…..……หอง หรอืจํานวนที่
นั่ง………………………ที่นั่ง กรณทีี่เปนกิจการเกี่ยวกับการเล้ียงสัตยใหระบุจํานวนกี่ตัว………………....ตัว (จํานวนคนงาน …………….คน 

๓. สถานประกอบการตั้งอยูเลขที…่……………ตรอก/ซอย…………………………………ถนน…………………………………แขวง……………….…………….
เขต……………………………องคการบริหารสวนตําบลกุดจอก โทรศัพท…………………………………….โทรสาร………………...………………………. 

อาคารประกอบมีเนื้อที…่..…………ตารางเมตร บริเวณสถานประกอบการ (รวมทั้งอาคารประกอบการ)มีเนื้อที…่….….……ตารางเมตร 
ที่ดินบรเิวณสถานประกอบการเปนของ……………………………………………………อาคารประกอบเปนของ………………………………………………………….. 
อาคารประกอบการ       มอียูเดิม       กอสรางใหม ลักษณะอาคารประกอบการ………………………..(เปนไม หรือหองแถว ตกึแถว 
คอนกรีตเสรมิเหล็ก ฯลฯ) ไดรับใบอนุญาตปลูกสรางอาคารประเภท………………………………………………………………………………….…………………….สถาน
ประกอบการอยูใกลเคียงกับ…………………………………...การพักคางของผูปฏิบัติงานในสถานประกอบการ       มี       ไมมี   
บริเวณสถานประกอบการมีเขตติดตอ  ดานเหนือ………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
                                              ดานใต………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
                                              ดานตะวันออก………………………………………………………………………………………………………………………………… 
                                              ดานตะวันตก……………………………………………………………………………………………………………………………………          
 

๔. ทํางานปกติตั้งแตเวลา………………………………….น. จนถึงเวลา……………………………..น. รวมวนัละ…………………ชั่วโมง………………………. 
วันหยุดประจําสัปดาห……………………………………………………………………. 

๕. ขาพเจาขอย่ืนคําขออนุญาตเปล่ียนแปลง ขยาย หรือลดการประกอบกิจการ สถานที่ หรือเครื่องจักรของกจิการที ่
เปนอนัตรายตอสุขภาพตอเจาพนกังานทองถิ่น ดังตอไปนี ้
            ๕ .๑ เพ่ิมหรอืลดพ้ืนที่ประกอบกจิการ  
                  ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
                       ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
                       ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
               ๕ .๒ เปล่ียนแปลงขนาดของกจิการ (กําลังเครื่องจกัร/หอง/ทีน่ั่ง/ตัว) 
                       ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
                       ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
                       ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………                       
 
  ๕ .๓ เปล่ียนแปลงกระบวนการผลิต  
                       ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
                       ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
                       ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………     
 

£ £ 
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-๒- 
 ๕ .๔ เปล่ียนแปลงรายการอื่น  
                       ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
                       ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
                       ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………  
๖ . หลักฐานทีน่ํามาประกอบพิจารณาดังนี ้
                  ๖ .๑ ใบอนญุาตประกอบกิจการที่เปนอันตรายตอสุขภาพ  
                  ๖ .๒ สําเนาบัตรประจําตัวประชาชนและสําเนาทะเบียนบานเจาของกจิการ (ผูประกอบการ/ผูถือใบอนญุาต) 
                       ๖ .๓ สําเนาบัตรประจําตัวประชาชนและสําเนาทะเบียนบานของผูจัดการ  
                  ๖ .๔ สําเนาทะเบียนบานของบานที่ใชเปนสถานที่ประกอบการ  
                  ๖ .๕ สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนนิติบุคคลพรอมสําเนาบัตรประจําตัวประชาชนของผูแทนนิติบุคคล  
                               (กรณีผูรับใบอนญุาตเปนนิติบุคคล) 
                       ๖ .๖ หลักฐานการแสดงวาอาคารที่ใชเปนสถานประกอบการสามารถใชประกอบกจิการนัน้ได โดยถกูตองตาม  
                        กฎหมายวาดวยเรื่องการควบคุมอาคาร 
                  ๖ .๗ หนังสือยินย อมใหใชอาคารหรือสัญญาเชาจากเจาของอาคาร (กรณีผูรับใบอนญุาตไมมกีรรมสิทธิ์ในอาคาร 
                        ที่ใชเปนสถานประกอบการ) 
                      ๖ .๘ หนังสือมอบอํานาจที่ถกูตองตามกฎหมาย พรอมสําเนาบัตรประจําตัวประชาชนของผูมอบอํานาจและผู  
                         รับมอบอํานาจ (กรณเีจาไมสามารถมาย่ืนคําขอดวยตนเอง) 
                      ๖ .๙ ใบอนุญาตใหประกอบกิจการจากสวนราชการอื่นที่เกี่ยวของ  
                    ๖ .๑๐ อื่นๆ (ระบุ) …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
รับรองวาขอความในแบบคําขอนี้เปนความจริงทกุประการ 
                                                     
                                                             (ลงชื่อ)………………………………………………………………………..……………………ผูรบัใบอนุญาต 
                                                                            (……………………………………………………………………..……………)                                         
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ขอมูลสําหรับเจาหนาท่ี 
 

• ช่ือกระบวนงาน: การขอใบอนุญาตประกอบกิจการท่ีเปนอันตรายตอสุขภาพ 

• หนวยงานเจาของกระบวนงาน: สํานักงานปลัด องคการบริหารสวนตําบลกุดจอก อําเภอบัวใหญ 
จังหวัดนครราชสีมา 

• ประเภทของงานบริการ: กระบวนงานบริการท่ีใหบริการในสวนภูมิภาคและสวนทองถ่ิน (กระบวนงาน
บริการท่ีเบ็ดเสร็จในหนวยเดียว)  

• หมวดหมูของงานบริการ: อนุญาต/ออกใบอนุญาต/รับรอง  

• กฎหมายท่ีใหอํานาจการอนุญาต หรือท่ีเกี่ยวของ: 
1.พ.ร.บ.การสาธารณสุข พ.ศ. 2535 และท่ีแกไขเพ่ิมเติม พ.ศ.2550 
2.กฏกระทรวงกําหนดหลักเกณฑ วิธีการ และมาตรการในการควบคุมสถานประกอบกิจการท่ีเปน
อันตรายตอสุขภาพ พ.ศ.2545 
3.ขอบัญญัติองคการบริหารสวนตําบลกุดจอก เรื่องการควบคุมกิจการท่ีเปนอันตรายตอสุขภาพ พ.ศ.
2561 

 

• ระดับผลกระทบ: บริการท่ัวไป  

• พ้ืนท่ีใหบริการ: ทองถ่ิน  

• กฎหมายขอบังคับ/ขอตกลงท่ีกําหนดระยะเวลา พระราชบัญญัติการสาธารณสุข พ.ศ. 2535  
ระยะเวลาท่ีกําหนดตามกฎหมาย / ขอกําหนด ฯลฯ     วัน  

• ขอมูลสถิติ 
 จํานวนเฉล่ียตอเดือน 0  
 จํานวนคําขอท่ีมากท่ีสุด 0  
 จํานวนคําขอท่ีนอยท่ีสุด 0  
• ช่ืออางอิงของคูมือประชาชน การขอใบอนุญาตประกอบกิจการท่ีเปนอันตรายตอสุขภาพ  อบต.กุดจอก 

อ.บัวใหญ จ.นครราชสีมา สําเนาคูมือประชาชน 24/07/2015 10:16 

 

 

 

 

 

 

 


