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ค ำน ำ 
 

คู่มือมาตรฐานกระบวนงานระบบบริการดิจิทัล (Standard Operating Procedure: SOP) ฉบับนี้ เป็นผล
จากการด าเนินการยกระดับระบบธุรกิจบริการสุขภาพ สู่ระบบบริการดิจิทัล ระยะท่ี 1 ตามโครงการขับเคล่ือน
นวัตกรรมการยกระดับระบบธุรกิจบริการสุขภาพเข้าสู่ระบบบริการภาครัฐแบบครบวงจร ณ จุดเดียว โดยน า
แนวคิด ทฤษฎี การพลิกโฉมองค์กร (Digital Transformation) แนวนโยบายรัฐบาลดิจิทัล ในยุทธศาสตร์ท่ี 1 
digitalization ร่วมกับแนวคิด ลีน (Lean) และหลักการซิกส์ซิกมา (Six Sigma) เข้ามาวิเคราะห์ และท าการ
ปรับปรุงกระบวนงาน (Re-process) จนกระท่ังได้ต้นแบบกระบวนการดิจิทัล  มีวัตถุประสงค์เพื่อเพิ่มประสิทธิ
ระบบบริการธุรกิจบริการสุขภาพ เพื่อ ลดความซ้ าซ้อน ลดส าเนาเอกสาร กระชับข้ันตอนการให้บริการ ลดเวลารอ
คอย และเพิ่มความรวดเร็วระบบบริการ  รวมถึงมีมาตรฐานเดียวกันท้ังประเทศ  

คู่มือมาตรฐานกระบวนงานระบบบริการดิจิทัล (Standard Operating Procedure: SOP) ท่ีกลุ่ม
เทคโนโลยีสารสนเทศ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ จัดท าขึ้นนี้ เป็น Lean process ให้บริการ 2 ช่องทาง คือ 
ช่องทาง walk in และ online ประกอบด้วย แผนผังขั้นตอนการท างาน (workflow Diagram) รายละเอียด
กระบวนงานมาตรฐาน วิธีการปฏิบัติงานของกระบวนงานออกใบอนุญาตของส านักสถานพยาบาลและการประกอบ
โรคศิลปะ รายการปัญหาท่ีเกิดขึ้นบ่อย (Critical points)  รายการเอกสารหลักฐานประกอบการพิจารณา และ 
แบบฟอร์มใบอนุญาตใหม่  เพื่อน าไปใช้ประกอบการพัฒนาระบบสารสนเทศดิจิทัล และ แพลตฟอร์มกลางระบบ
สารสนเทศเพื่อการคุ้มครองผู้บริโภคดิจิทัล และ ควบคุมการท างานให้เป็นมาตรฐาน เป็นไปในทางเดี ยวกันท้ัง
ประเทศ รวมถึง สามารถน าไปปรับปรุงคู่มือประชาชนเพื่อเผยแพร่ข้อมูลให้มีประสิทธิภาพต่อไป 

กลุ่มเทคโนโลยีสารสนเทศ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หวังเป็นอย่างยิ่งว่าคู่มือมาตรฐานกระบวนงาน
ระบบบริการดิจิทัล (Standard Operating Procedure: SOP)  จะเป็นเครื่องมือท่ีเป็นประโยชน์ของผู้ปฏิบัติงาน 
ทุกระดับ ท้ังส่วนงานพัฒนาเทคโนโลยีสารสนเทศ และ ส านักสถานพยาบาลและการประกอบโรคศิลปะท้ัง
ส่วนกลางและภูมิภาค  ให้มีต้นแบบ มีความรู้ ความสามารถ เสริมสร้างศักยภาพและเพิ่มประสิทธิภาพในการ
ปฏิบัติงาน อันจะเกิดประโยชน์สูงสุดต่องานการคุ้มครองผู้บริโภคและการพัฒนาขับเคล่ือนองค์กรสู่องค์การดิจิทัล
ภาครัฐ ต่อไป 
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3.23 กำรขอใบแปลใบอนุญำตประกอบโรคศิลปะเป็นภำษำอังกฤษ แผนปัจจุบัน  804 
3.24 กำรขอแก้ไขหรือเพิ่มเติมรำยกำรในทะเบียนและใบอนุญำตประกอบโรคศิลปะ แผนทำงเลือก 815 
3.25 กำรขอใบแทนใบอนุญำตเป็นผู้ประกอบโรคศิลปะ แผนทำงเลือก 828 828 
3.26 กำรขอใบแปลใบอนุญำตประกอบโรคศิลปะเป็นภำษำอังกฤษ แผนทำงเลือก 839 
4. กลุ่มงำนคุ้มครองเด็กท่ีเกิดโดยอำศัยเทคโนโลยีช่วยกำรเจริญพันธุ์ทำงกำรแพทย์   
4.1 กำรขอรับรองมำตรฐำนกำรให้บริกำรด้ำนเทคโนโลยีช่วยกำรเจริญพันธุ์ทำงกำรแพทย์ 850 
4.2 กำรขออนุญำตให้ผู้ประกอบวิชำชีพเวชกรรมใช้ตัวอ่อนท่ีเหลือใช้จำกกำร   
บ ำบัดรักษำภำวะกำรมีบุตรยำกของสำมีและภริยำท่ีชอบด้วยกฎหมำยเพื่อกำรศึกษำวิจัย 872 
4.3 กำรขออนุญำตให้ผู้ให้บริกำรเกี่ยวกับเทคโนโลยีช่วยกำรเจริญพันธุ์ทำงกำรแพทย์ด ำเนินกำรให้มี
กำรตั้งครรภ์แทน 885 
4.4 กำรขอแก้ไขเปล่ียนแปลงรำยกำรหนังสือรับรองมำตรฐำนกำรให้บริกำรด้ำนเทคโนโลยีช่วยกำร
เจริญพันธุ์ทำงกำรแพทย ์ 907 
4.5 กำรขอเปล่ียนตัวผู้รับผิดชอบในกำรให้บริกำรเกี่ยวกับเทคโนโลยีช่วยกำรเจริญพันธุ์ 919 
4.6 กำรเปล่ียนแปลงบุคลำกรเทคโนโลยีช่วยกำรเจริญพันธุ์ทำงกำรแพทย์  933 
5. กลุ่มงำนกฎหมำย   
5.1 กำรขอโฆษณำสถำนพยำบำล (อยู่ในกลุ่มงำนโรงพยำบำล และกลุ่มงำนเฝ้ำระวังบริกำรสุขภำพ) 946 

 



บทนำ 

คูมือมาตรฐานกระบวนงานระบบดิจิทัล เลมน้ีเปนสวนหน่ึงของ รายงานสรุปผลการศึกษาและเก็บรวบรวม

ขอมูล โครงการขับเคลื่อนนวัตกรรมการยกระดับระบบธุรกิจบริการสุขภาพเขาสูระบบบริการภาครัฐแบบครบวงจร 

ณ จุดเดียว (Biz Portal) กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ โดยมวัีตถุประสงคเพ่ือสรุปข้ันตอนการทำงานมาตรฐาน 

(Standard Operating Procedures หรือ SOP) ของสำนักสถานพยาบาลและการประกอบโรคศลิปะ(สพรศ.) เพ่ือ

ใชในการควบคุมการทำงานใหเปนมาตรฐานและเปนไปในทางเดยีวกัน อีกท้ังยังเปนเครื่องมือในการปรับปรุงข้ันตอน

การทำงานเพ่ือเพ่ิมประสิทธิภาพในอนาคตตอไป 

วิธีการใชงาน คูมือมาตรฐานกระบวนงานระบบดิจิทัล 

กระบวนการในสำนักสถานพยาบาลและการประกอบโรคศิลปะ (สพรศ.) ประกอบดวย 67 กระบวนการ

หลัก โดยในแตละกระบวนการหลกัผูจัดทำไดแบงรายละเอียดของคูมือมาตรฐานเปน 3 สวนสำคญัดังน้ี 

สวนท่ี 1 – ผังขั้นตอนการทำงาน (Workflow Diagram) 

ผังข้ันตอนการทำงานในแตละกระบวนการหลักมีการใชสัญลักษณท่ีเปนมาตรฐานเดียวกัน โดยมีนิยามของ

สัญลักษณดังตอไปน้ี 

แสดงความเชื่อมโยง ของขั้นตอน หรือ กิจกรรม

จุดเชื่อมทั่วไป*
*ใชในกรณีที่มีการเชื่อมขั้นตอนในหนาอื่นๆที่ไมใชหนาถัดไป หรือ ใชเพื่อจัดรูปแบบผังใหดูงาย

สัญลักษณ นิยาม 

เอกสาร หรือ แบบฟอรม ที่ใชในกระบวนการ

จุดเชื่อมเพื่อไปยังขั้นตอนในหนาถัดไป

จุดเริ่มตน หรือ จุดสิ้นสุด ของกระบวนการ

ขั้นตอน หรือ กิจกรรมทั่วไป

ขั้นตอน หรือ กิจกรรมที่ตองมีการตัดสินใจ

เชน ขั้นตอน "ตรวจความถูกตองของเอกสาร" หากเอกสารไมถูกตองจะถูกสงกลับไปแกไข หากเอกสารถูกตองถึง

จะดําเนินการขั้นตอนตอไป เปนตน

1



ท้ังน้ี ตารางในสวนท่ี 1 ประกอบดวยหัวขอตางๆดังน้ี 

-สวนงาน:  ใชเพ่ือระบุวากิจกรรมมีความเก่ียวของกับเจาหนาท่ีสวนใด (Front Office หรือ Back Office) โดย

ใชเครื่องหมาย “-” ในกรณีกิจกรรมน้ันท่ีไมมีความเก่ียวของกับเจาหนาท่ีสวนใดเลย เชน กิจกรรม

เตรียมความพรอม ท่ีมีความเก่ียวของกับลูกคา หรือ ผูมาขอใชบริการ เพียงอยางเดียว เปนตน 

-ลำดับท่ี:  ใชเพ่ือระบุลำดับของกระบวนการยอย

-ผังขั้นตอนการทำงาน After (To Be Process): ใชเพ่ือแสดงผังข้ันตอนการทำงาน โดยมีการระบุผูเก่ียวของ

กับกระบวนการตางๆในคอลมันบนสุด 

-ระยะเวลา (วัน): ใชเพ่ือระบุเวลามาตรฐานท่ีใชในแตละกระบวนการยอย โดยใชเครื่องหมาย “N/A” ในกรณี

กระบวนการยอยน้ันไมมีการเก็บขอมูลเวลามาตรฐานไว 

-คำอธิบาย Workflow Diagram: ใชเพ่ือขยายความผังข้ันตอนการทำงานใหมีความชัดเจนมากยิ่งข้ึน เชน

อธิบายรายละเอียดเก่ียวกับการตรวจสอบ critical point เปนตน 

สวนท่ี 2 – รายการปญหาท่ีมักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) 

วัตถุประสงคของรายการดังกลาวมีเพ่ือใหผูใชงานสามารถตรวจสอบความผดิพลาดท่ีเกิดข้ึนบอย (Critical 

Point) ไดโดยงาย และลดความสญูเสยีท้ังในแงทรัพยากรและเวลาท่ีอาจเกิดข้ึนในกระบวนการทำงาน 

สวนท่ี 3 – ตารางเอกสารแนบท่ีใชหลังปรับปรุงกระบวนการ 

วัตถุประสงคของตารางเอกสารแนบนี้ ใชเพื่อแสดงรายละเอียดของเอกสารแนบที่สามารถลดไดหลังจาก
การปรับปรุงกระบวนการ โดยมีหลักในการลดเอกสารหากขอมูลท่ีตองใชในเอกสารน้ันเขาขายหลักการดังตอไปน้ี 

1.ขอมูลในเอกสารสามารถเช่ือมโยงจากฐานขอมูลหนวยงานรัฐ
2.ขอมูลในเอกสารมีความซ้ำซอน
3.ขอมูลในเอกสารไมจำเปนตอการพิจารณาคำขอหรือทวนสอบ

ซึ่งหากเปนเอกสารแนบท่ีเขาขายใน 3 ขอดังกลาวก็สามารถท่ีจะลดเอกสารแนบ ตัดออก หรือเช่ือมโยงไป
ยังฐานขอมูลได เพื่อลดภาระงานของเจาหนาที่ และผูรับบริการที่เขามาติดตอทำธุรกรรมดังกลาว รวมถึงลดการใช
ทรัพยากรกระดาษอีกดวย 

สวนท่ี 4 – แบบฟอรมท่ีใชหลงัปรับปรุงกระบวนการ 

สวนน้ีมีวัตถุประสงคเพ่ือรวบรวมแบบฟอรมเอกสารท่ีใชในแตละกระบวนการหลัก หลังจากการวิเคราะห

เอกสารท่ีสามารถลดไดในสวนท่ี 2 แลว เพ่ือใชประกอบการทำงานจริงหลังปรับปรุงกระบวนการ 
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0

0.1

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต

1

เจาหนาที่ฝายสนับสนุน (Back Office) ตรวจสอบวิธีการมารับเอกสารที่ผูขออนุญาตระบุไวผานระบบ มี 3 ชองทางดังนี้
1.การรับไฟลอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2.การรับเอกสารฉบับพิมพทางไปรษณีย
3.การรับเอกสารฉบับพิมพผานชองทาง Walk-in ณ OSS / สาธารณสุขจังหวัด
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เจาหนาที่เคานเตอรมีขั้นตอนการทํางานที่แตกตางตามรูปแบบการมารับเอกสารที่ผูขออนุญาตเลือกไว ดังนี้
1.กรณีผูขออนุญาตขอรับเอกสารฉบับพิมพทางไปรษณีย
เจาหนาที่ตรวจสอบที่อยูของผูขออนุญาตผานระบบ นําเอกสารตัวจริงใสซองปดผนึก และนําสงใหกับผูขออนุญาตผานทาง
ไปรษณีย
2.กรณีผูขออนุญาตขอรับเอกสารฉบับพิมพผานชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด
เจาหนาที่นําเอกสารฉบับพิมพเก็บเขาตูเอกสารเพื่อรอผูขออนุญาตมารับเอกสารผานชองทาง Walk-In ตอไป

กระบวนการบริหารจัดการกลาง

2

Ba
ck

 O
ff

ic
e

กระบวนการสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ทางอิเล็กทรอนิกสผานทาง e-mail / เอกสารฉบับพิมพทางไปรษณีย / มารับเอกสารฉบับพิมพที่ชองทาง Walk-In

Workflow Diagram

สวน
งาน

ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90 นาที)

ระยะ
เวลา 
(วัน)

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90 นาที)
เจาหนาที่

เจาหนาที่ฝายสนับสนุน (Back Office) มีขั้นตอนการทํางานที่แตกตางตามรูปแบบการมารับเอกสารที่ผูขออนุญาตเลือกไว
 ดังนี้
1.กรณีผูขออนุญาตขอรับไฟลอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
ระบบจะดําเนินการสงไฟลอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail ใหผูขออนุญาตโดยอัตโนมัติ 
2.กรณีผูขออนุญาตขอรับเอกสารฉบับพิมพทางไปรษณีย
ระบบจะคัดกรองสถานะที่ชําระเงินแลว ใหเจาหนาที่พิมพใบอนุญาต/ใบสําคัญ และนําสงใหกับเจาหนาที่เคานเตอร
3.กรณีผูขออนุญาตขอรับเอกสารฉบับพิมพผานชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด
ระบบจะคัดกรองสถานะที่ชําระเงินแลว ใหเจาหนาที่พิมพใบอนุญาต/ใบสําคัญ และนําสงใหกับเจาหนาที่เคานเตอร

90 
นาที 

(ลําดับที่
1-5)

ตรวจสอบวธิกีารมารับ

เอกสารของผูขออนุญาตผาน

ระบบ

รูปแบบ
การมารับ
เอกสาร

3.Walk-In1.E-mail

2.ไปรษณีย

จัดพิมพใบอนุญาต/
ใบสําคัญ

ไดรับใบอนุญาต/

ใบสําคัญผาน E-mail

สงเอกสารฉบับพมิพให

ผูขออนุญาต

ทางไปรษณยี

จัดพิมพใบอนุญาต/
ใบสําคัญ

จัดเก็บเอกสารฉบับ
พิมพเขาตูเอกสาร

ตรวจสอบที่อยูจัด
สงผานระบบ
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0.1

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต

กระบวนการสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ทางอิเล็กทรอนิกสผานทาง e-mail / เอกสารฉบับพิมพทางไปรษณีย / มารับเอกสารฉบับพิมพที่ชองทาง Walk-In

สวน
งาน

ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90 นาที

ระยะ
เวลา 
(วัน)

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90 นาที)
เจาหนาที่

4

ผูขออนุญาตเดินทางมาในเวลาทําการ  ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงาน
สาธารณสุขจังหวัด (สสจ.) โดยกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขอรับเอกสาร โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่วัตถุประสงคจะตอง
ตรงกับกิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปนชาวตางชาติ ใหใช
สําเนาหนังสือเดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรสงมอบเอกสารฉบับพิมพใหกับผูขออนุญาต
2. ผูขออนุญาตเซ็นรับใบอนุญาตผานระบบ
3. เจาหนาที่เคานเตอรอัพเดทสถานะใบอนุญาตในระบบวาจําหนายออกและจัดทําทะเบียน
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ
*หมายเหต ุกรณีที่ผูขออนุญาตมารับเอกสารฉบับพิมพโดยที่พนักงานเคานเตอรตรวจสอบวายังคางการชําระคาธรรมเนียม
พนักงานเคานเตอรออกใบสั่งชําระคาธรรมเนียม เพื่อใหผูขออนุญาตชําระคาธรรมเนียม และมารับเอกสารฉบับพิมพใน

ภายหลัง

Fr
on

t 
O

ff
ic

e 90 
นาที 

(ลําดับที่
1-5)
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ผาน

ยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน
ปฏเิสธการรับคําขอ

ตรวจสอบระบบแจงเตือน
คําขอเสร็จส้ิน

เดินทางมา OSS / 
สํานักงานสาธารณสุข

จังหวัด

กดบัตรคิว

ยื่นหลักฐานเพื่อขอรับ

เอกสารฉบับพมิพ

อัพเดทสถานะ

ใบอนุญาตในระบบวา

จําหนายออกและ

จัดทําทะเบยีน

เซ็นรับใบอนุญาต
ผานระบบ

นําใบอนุญาต
ฉบับพิมพมา

มอบแกผูยื่นคําขอ

4

Workflow Diagram



0.2 การจัดทํารายงานสรุปผลการดําเนินงาน

คําอธิบาย Workflow Diagram

ระบบ

1

เจาหนาที่/หัวหนางานสามารถเลือกหัวขอที่ตองการสรุปผลการดําเนินงานที่ตองการผานระบบ 
   เชน สรุปผลการดําเนินงานประจําวันหัวขอ ขอขึ้นทะเบียนผูดําเนินการ สถานะรับคําขอฯ ณ OSS 
ประจําวันที่ 15 กุมภาพันธ 2563

2

ระบบจะแสดงผลการดําเนินงานตามหัวขอที่ตองการ เจาหนาที/่หัวหนางานสามารถดูผลการดําเนินงาน
ไดทั้งรูปแบบกราฟ และ จํานวนทางสถิติที่เกี่ยวของกับหัวขอนั้นๆ

3

เจาหนาที่/หัวหนางานสามารถเลือกสงตอรายงานใหผูที่เกี่ยวของผานระบบ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 30 นาที
เจาหนาที/่หัวหนางาน

- 30 นาที

Workflow Diagram

สวน
งาน

ลําดับที่
After (To Be Process)  ระยะเวลารวม 30 นาที

ระยะเวลา (วัน)

เลือกหัวขอท่ีตองการสรุปผล
การดําเนินงาน

ผานระบบ

ระบบจะแสดงผลการ
ดําเนินงานตามหัวขอท่ี

ตองการ

สงรายงานใหผุท่ีเกี่ยวของ
ผานระบบ 
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0.3 การจัดทําทะเบียน

คําอธิบาย Workflow Diagram

ระบบ

1

ระบบจะทําหนาที่รวบรวมขอมูลที่ไดจากขั้นตอนตางๆที่เกี่ยวของสําหรับคําขอนั้นๆ จัดทําเปนทะเบียน
ตามรูปแบบที่หนวยงานนั้นๆออกแบบไว

2

เจาหนาที่/หัวหนางานสามารถเลือกเรียกดูทะเบียนตามหัวขอที่ตองการผานระบบ

3

เจาหนาที่/หัวหนางานสามารถเลือกสงตอรายงานใหผูที่เกี่ยวของผานระบบ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 30 นาที
เจาหนาที/่หัวหนางาน

Ba
ck

 O
ff

ic
e

30 นาที

Workflow Diagram

สวน
งาน

ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 30 นาที

ระยะเวลา (วัน)

เรียกดูทะเบียนตามหัวขอท่ีตองการผาน
ระบบ

สงทะเบียนหัวขอท่ีตองการใหผุท่ี
เกี่ยวของผานระบบ 

ระบบจะรวบรวมขอมูลท่ีไดจากขั้นตอนการ
รับคําขอฯ,ผลการพิจารณาคําขอหรืออ่ืนๆท่ี
เกี่ยวของบันทึกในรูปแบบทะเบียนตามท่ี

หนวยงนานนั้นๆออกแบบไว
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0.4 การจัดทําหนังสือราชการ เพื่อแจงผลพิจารณา

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูมีอํานาจลงนาม ระบบ

1

เจาหนาที่เลือกหัวขอหนังสือราชการที่ตองการเพื่อแจงผลพิจารณาผานระบบ

2

ระบบจะดําเนินการจัดทําหนังสือราชการตามหัวขอที่ตองการ เจาหนาที่สามารถ
ตรวจสอบความถูกตองและแกไขผานระบบกอนดําเนินการสงตอใหผูมีอํานาจลง
นามในเอกสารได

2

เจาหนาที่สงหนังสือราชการใหผูมีอํานาจลงนามผานระบบ

3

ผูมีอํานาจลงนามลงนามในหนังสือราชการผานระบบ

4

เจาหนาที่ปริ้นทหนังสือราชการที่ผานการลงนามแลวและดําเนินการจัดสง
หนังสือราชการทางชองทางไปรษณีย

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 30 นาที
เจาหนาที่

Ba
ck

 O
ff

ic
e

30 

นาที

Workflow Diagram

สวน
งาน

ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 30 นาที

ระยะเวลา

ระบบจะดําเนินการจัดทํา
หนังสือราชการตามหัวขอท่ี

ตองการ

เจาหนาท่ีดําเนินการจัดสงหนังสือ
ราชการทางชองทางไปรษณีย

เจาหนาท่ีเลือกหัวขอหนังสือราชการเพ่ือ
แจงผลพิจารณาผานระบบ

เจาหนาท่ีสงตอใหผูมีอํานาจลงนามใน
หนังสือราชการ

ผูมีอํานาจลงนามลงนาม
ในหนังสือราชการ
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1.1 การขออนุญาตการประกอบกิจการและดําเนินการคลินิก 

1.1.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขออนุญาตการประกอบกิจการและดําเนินการคลินิก 

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการยื่นขออนุญาต

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการขออนุญาตการประกอบกิจการและดําเนินการคลินิก 
ผานชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- ลักษณะคลินิกตรงตามมาตรฐานของประเภทคลินิกที่จัดตั้ง และเปนไปตามเงื่อนไขของบันทึกการตรวจมาตรฐานคลินิก
- ลักษณะสถานที่ตั้งของคลินิกที่กรอกในแบบฟอรมตองตรงตามสถานที่จริง
- มีภาพถายคลินิกเปนไปตามที่กําหนด กรณีไมตรวจสถานที่มี Flash Drive ถายภาพ และ VDO ซึ่งสามารถเปดดูได
- รายละเอียดในแบบฟอรม และ เอกสารแนบถูกตองตรงกัน
- สัญญาเชาที่ มีอายุมากกวา 1 ป และเนื้อหาตรงกันกับคําขอ
- เงื่อนไขของผูดําเนินการเปนไปตามที่กําหนด

>ไมสามารถดําเนินการเกิน 2 แหง
>เวลาปฏิบัติงานไมซอนทับกัน
>แจงสถานะการเปนผูรับราชการ
>ตองมาแสดงตน ในวันยื่นคําขอ

- เงื่อนไขของผูประกอบวิชาชีพเปนไปตามที่กําหนด
>เวลาปฏิบัติงานไมซอนทับกัน
>แจงสถานะการเปนผูรับราชการ

* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ

พรอมการย่ืนขออนุญาต

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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1.1.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขออนุญาตการประกอบกิจการและดําเนินการคลินิก 

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร

9



1.1.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต / คณะอนุกรรมการ

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ 
สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

2

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมการขออนุญาตการประกอบกิจการและดําเนินการคลินิก  (สพ.1, สพ.2, สพ.5, สพ.6, สพ.
18) และเอกสารที่เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบในหัวขอ 1.1.5 จากนั้นใหผูขอ
อนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน email เบอรโทร เปนตน รวมถึง
เลือกรูปแบบใบอนุญาตที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมีรายละเอียด ดังนี้
1. รับใบอนุญาตอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับใบอนุญาตฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจ
สุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่วัตถุประสงค
จะตองตรงกับกิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปนชาวตางชาติ ใหใช
สําเนาหนังสือเดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ

การขออนุญาตการประกอบกิจการและดําเนินการคลินิก  : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90 วัน

ระยะ
เวลา 
(วัน)

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90 วัน
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e 90 
นาที 

(ลําดับที่
1-9)

3 ผาน

ยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

แบบฟอรมและ

เอกสารแนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

หนังสือใบอนุญาตการ

ประกอบกิจการ

กดบัตรควิ
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1.1.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต / คณะอนุกรรมการ

การขออนุญาตการประกอบกิจการและดําเนินการคลินิก  : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90 วัน

ระยะ
เวลา 
(วัน)

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90 วัน

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียดจาก 1.1.1 การ
เตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 1.1.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผู
ขออนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

4

90 
นาที 

(ลําดับที่
1-9)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (รายละเอียดเอกสารแนบทายกระบวนการ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร
กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรถายภาพผูดําเนินการของตลินิก เพื่อยืนยันตัวตนการมาแสดงตัว และบันทึกขอมูลภาพถายของ
ผูดําเนินการเขาสูฐานขอมูลธุรกรรมคําขอ และไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผู
ขออนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน

5
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ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

ผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เงื่อนไขการ

รับคําขอ

ครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมครบถวน

ถูกตองกลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน

ถายภาพ

ผูดําเนนิการ

ของคลนิกิ
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1.1.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต / คณะอนุกรรมการ

การขออนุญาตการประกอบกิจการและดําเนินการคลินิก  : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90 วัน

ระยะ
เวลา 
(วัน)

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90 วัน
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จากนั้นเจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการดังตอไปนี้
1.สรางแผนการออกตรวจ ดวยการจัดแผนการออกตรวจวันเดียวกันใหอยูในพื้นที่เดียวกัน และแจงวันตรวจสถานที่แก
ผูยื่นคําขอ
2.ทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
3.ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบ และและใบนัดตรวจสถานที่ผานทาง Email
หรือ SMS (ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัติ)
4.พิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)

7

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ
จากนั้นทําการกดสงงานผานระบบใหหัวหนางานเคานเตอร

8

หัวหนางานเคานเตอรทวนสอบคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังเจาหนาที่
เคานเตอรเพื่อติดตอกับผูขออนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหครบถวน
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หนวยงานสนับสนุน (Back Office) (ไดแก หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน) รับงานผานระบบ
* หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานของหนวยงานสนับสนุนและเจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน
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90 
นาที 

(ลําดับที่
1-9)

ออกเลขที่รับ

นําคําขอเขาระบบ

รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

กดสงงานผานระบบ

รับงานผานระบบ

หัวหนา

ตรวจสอบ

รายการคําขอ

ผานระบบ

ไมถูกตอง

ถูกตอง

หัวหนากดสงคําขอผานระบบ

ใหหนวยงานสนับสนุน

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไข

เอกสาร

สรางแผนการออก
ตรวจ เลือกวันและ

เวลาออกตรวจ
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1.1.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต / คณะอนุกรรมการ

การขออนุญาตการประกอบกิจการและดําเนินการคลินิก  : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90 วัน

ระยะ
เวลา 
(วัน)

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90 วัน

10

ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุนดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารผานระบบ ซึ่งเอกสารดังกลาวจะเปน
เอกสารที่นอกเหนือจากรายการที่เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินตรวจสอบความถูกตอง เชน ความถูกตองของรูปแบบ 
ความถูกตองของเอกสารสวนบุคคล ความถูกตองของเอกสารอื่นที่ตองใชประกอบการคิดคาธรรมเนียม
กรณีเอกสารถูกตอง 
1. ผูปฏิบัติงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. ผูปฏิบัติงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขออนุญาตใหกลับไปแกไข
เอกสารใหถูกตอง

11

1.เจาหนาที่กลุมงานคลินิก ออกหนังสือเชิญทีมตรวจคลินิกผานระบบ ประกอบดวยเจาหนาที่กลุมงาน (ขาราชการ)
สบส. 2 ทาน และ ผูเชี่ยวชาญสาขาวิชาชีพที่เกี่ยวของ สาขาละ 1 ทาน โดยมีรายละเอียดดังนี้

- รายชื่อ
- ตําแหนง
- ที่อยูของผูรวมตรวจคลินิก

2.เจาหนาที่กลุมงานคลินิก สงหนังสือเชิญรวมตรวจคลินิกเสนอ ผอ.สพรศ. เพื่อลงนามผานระบบ

12

หนาหอง ผอ.สพรศ. ตรวจสอบเอกสารคําขอ เพื่อให ผอ.สพรศ.ลงนาม เมื่อ ผอ.สพรศ.ลงนามผานระบบบริหารจัดการ
คําขอแลว ระบบจะสงหนังสือเชิญตรวจคลินิกที่อนุมัติแลวไปใหยังเจาหนาที่กลุมงานคลินิกโดยอัตโนมัติ

13
81 วัน
(ลําดับที่
13-17)

เจาหนาที่กลุมงานคลินิก พิมพ และสงหนังสือเชิญทีมตรวจคลินิกตามที่กําหนดในธุรกรรม โดยมีรายละเอียดดังนี้ 
1.พิมพชื่อและที่อยู ของผูรวมตรวจ ตามที่กําหนดทางระบบบริหารจัดการคําขอ
2.พิมพจดหมายเชิญรวมตรวจซึ่งอนุมัติแลว และบรรจุลงซอง
3.นําสงไปรษณีย
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3 วัน 
(ลําดับที่
10-12)

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

ออกหนังสือเชญิทมี

ตรวจคลนิกิผานระบบ 

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

เสนอ ผอ.สพรศ. 

ลงนามผานระบบ

ผอ.สพรศ. ลงนาม

ผานระบบ

พมิพหนังสือเชญิ

ตรวจคลนิกิ Online 

ที่อนุมัตแิลว

สงหนังสือแจงไปยัง

ทมีตรวจคลนิกิ
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1.1.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต / คณะอนุกรรมการ

การขออนุญาตการประกอบกิจการและดําเนินการคลินิก  : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90 วัน

ระยะ
เวลา 
(วัน)

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90 วัน

14

ทีมตรวจคลินิกออกตรวจสถานที่ตามวันและเวลาที่กําหนด อางอิงตามบันทึกการตรวจมาตรฐานคลินิกเวชกรรม และ
บันทึกภาพถายในการตรวจสถานที่ลงในระบบ เพื่อเตรียมนําเสนอคณะอนุกรรมการพิจารณาอนุญาต

15

เจาหนาที่กลุมงานคลินิก จัดทํารายงานสรุปรายงานตรวจคลินิก โดยสามารถดึงขอมูลออกมาจากระบบตรวจคลินิกได

คณะอนุกรรมการประชุมสถานพยาบาลประเภทที่ไมรับผูปวยไว
  โ    กรณีผลการพิจารณาผาน

1. คณะอนุกรรมการประชุมลงมติรับรอง
กรณีผลการพิจารณาผานแบบมีเงื่อนไข
1. คณะอนุกรรมการสงผลการพิจารณาใหผูขออนุญาตโดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น  เพื่อใหผู
ขออนุญาตดําเนินการแกไขตามมติ และแจงผลการแกไขกลับมายังผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุน
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. คณะอนุกรรมการสงผลการพิจารณาใหผูขออนุญาตโดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น เพื่อ
รับทราบ

16
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81 วัน
(ลําดับที่
13-17)

ตรวจประเมนิสถานที่

พิจารณาการ
ประกอบกิจการ

และการ
ดําเนินงานคลินิก

ผาน

ผานแบบมี

เงื่อนไขไดรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ

จัดทําสรุปรายงานการตรวจ

สถานพยาบาล

รับทราบผล

การพจิารณา
ไมผาน

14
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การขออนุญาตการประกอบกิจการและดําเนินการคลินิก  : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90 วัน

ระยะ
เวลา 
(วัน)

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90 วัน
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หนาหอง ผอ.สพรศ.ตรวจสอบความถูกตองของเอกสาร เพื่อนําเสนอ ผอ.สพรศ. ลงนามผานระบบ โดยระบบจะสง
หนังสือแจงไปยังเจาหนาที่กลุมงานคลินิกโดยอัตโนมัติ
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เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนการสงมอบ
ใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)
* สําเนาใบอนุญาตการประกอบกิจการอยูในระบบออนไลน

- 20

ผูขออนุญาตรับใบอนุญาตตามรูปแบบที่ไดเลือกไว

3 วัน

เจาหนาที่กลุมงานคลินิก ดําเนินการออกใบอนุญาตประกอบกิจการและดําเนินการคลินิกตามรายละเอียดดังนี้

1.ออกเลขอนุญาตประกอบกิจการ และเลขผูดําเนินการ

2.ตรวจสอบขอมูลและจัดทําใบอนุญาตผานระบบบริหารจัดการคําขอออนไลน ตามรายการดังนี้
2.1 ใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล (ส.พ.7)
2.2 ใบอนุญาตใหดําเนินการสถานพยาบาล (ส.พ.19)
2.3 สมุดทะเบียนสถานพยาบาล (ส.พ.8)
2.4 หลักฐานการชําระคาธรรมเนียมการประกอบกิจการสถานพยาบาล (ส.พ.12)
2.5 แบบแสดงรูปถายและรายละเอียดเกี่ยวกับผูประกอบวิชาชีพหรือผูประกอบโรคศิลปะ (แบบ ส.พ.6) ใน

สถานพยาบาลประเภทคลินิก

3.ออกหนังสือแจงผูประกอบกิจการ และจัดทําบันทึกขอความออนไลน เพื่อสงให ผอ.สพรศ. ลงนามผานระบบ
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81 วัน

(ลําดับ

ที่ 

13-

17)

17

รับเอกสารตามรูปแบบที่

ตองการ

สงเอกสารใบอนุญาตตาม

ชองทางท่ีถูกเลือก

ตรวจสอบขอมูลและจัดทํา
ใบอนุญาตผานระบบ

ออกเลขอนุญาต
ประกอบกิจการ 

และเลขผูดําเนินการ 

ออกหนังสือแจงผูประกอบ
กิจการ ทําบันทึกขอความ 

ออนไลน เพ่ือเสนอ ผอ.สพรศ. 
ลงนามผานระบบ

ผอ.สพรศ. ลงนาม

ผานระบบ

15



1.1.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ / หัวหนา ผูอนุญาต / คณะอนุกรรมการ

1 N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน (Log
 in) เพื่อดําเนินการสงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมการขออนุญาตการประกอบ
กิจการและดําเนินการคลินิก (สพ.1, สพ.2, สพ.5, สพ.6, สพ.18)
2. เลือกรูปแบบใบอนุญาตและชองทางการรับใบอนุญาตที่ตองการ เปนฉบับอิเล็กทรอนิกส หรือ
ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 1.1.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่มัก
เกิดขึ้นบอย (Critical Point)  ในหัวขอ 1.1.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 
1.1.4 รายการ Critical Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไข
ขอบกพรองของเอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตอง
ดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบ
ออนไลนอีกครั้ง

3

เจาหนาที่นําคําขอเขาระบบ โดยการแนบไฟลเอกสารเขาระบบ
จากนั้นทําการกดสงงานผานระบบใหหนวยงานสนับสนุน

การขออนุญาตการประกอบกิจการและดําเนินการคลินิก  : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 85 วัน ระยะ

เวลา (วัน)
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 85 วัน
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2

1 วัน 
(ตั้งแต

ลําดับที่ 
2-3)

นําคําขอเขาระบบ

กดสงงานผานระบบ

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และ

เลือกรูปแบบใบอนุญาต

ออกเลขที่รับ
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1.1.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ / หัวหนา ผูอนุญาต / คณะอนุกรรมการ

การขออนุญาตการประกอบกิจการและดําเนินการคลินิก  : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 85 วัน ระยะ

เวลา (วัน)
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 85 วัน

4

หนวยงานสนับสนุน (Back Office) (ไดแก หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน) รับงาน
ผานระบบ
* หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานของหนวยงานสนับสนุนและ
เจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน

5

ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุนดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารผานระบบ ไดแก
 รายละเอียดหลักสูตรดานการบริการเพื่อสุขภาพ ซึ่งเอกสารดังกลาวจะเปนเอกสารที่
นอกเหนือจากรายการที่เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินตรวจสอบความถูกตอง เชน ความถูกตองของ
รูปแบบ ความถูกตองของเอกสารสวนบุคคล ความถูกตองของเอกสารอื่นที่ตองใชประกอบการคิด
คาธรรมเนียม
กรณีเอกสารถูกตอง 
1. ผูปฏิบัติงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. ผูปฏิบัติงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขอ
อนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง

6

1.เจาหนาที่กลุมงานคลินิก ออกหนังสือเชิญทีมตรวจคลินิกผานระบบ ประกอบดวยเจาหนาที่กลุม
งาน (ขาราชการ) สบส. 2 ทาน และ ผูเชี่ยวชาญสาขาวิชาชีพที่เกี่ยวของ สาขาละ 1 ทาน โดยมี
รายละเอียดดังนี้

- รายชื่อ
- ตําแหนง
- ที่อยูของผูรวมตรวจคลินิก

2.เจาหนาที่กลุมงานคลินิก สงหนังสือเชิญรวมตรวจคลินิกเสนอ ผอ.สพรศ. เพื่อลงนามผานระบบ

7

หนาหอง ผอ.สพรศ. ตรวจสอบเอกสารคําขอ เพื่อให ผอ.สพรศ.ลงนาม เมื่อ ผอ.สพรศ.ลงนามผาน
ระบบบริหารจัดการคําขอแลว ระบบจะสงหนังสือเชิญตรวจคลินิกที่อนุมัติแลวไปใหยังเจาหนาที่
กลุมงานคลินิกโดยอัตโนมัติ

81 วัน
(ลําดับที่ 
4-12)Ba
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รับงานผานระบบ

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ออกหนังสือเชญิทมี

ตรวจคลนิกิผานระบบ 

เสนอ ผอ.สพรศ. 

ลงนามผานระบบ

ผอ.สพรศ. ลงนาม

ผานระบบ
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1.1.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ / หัวหนา ผูอนุญาต / คณะอนุกรรมการ

การขออนุญาตการประกอบกิจการและดําเนินการคลินิก  : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 85 วัน ระยะ

เวลา (วัน)
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 85 วัน

8
81 วัน

(ลําดับที่ 
4-12)

เจาหนาที่กลุมงานคลินิก พิมพ และสงหนังสือเชิญทีมตรวจคลินิกตามที่กําหนดในธุรกรรม โดยมี
รายละเอียดดังนี้ 
1.พิมพชื่อและที่อยู ของผูรวมตรวจ ตามที่กําหนดทางระบบบริหารจัดการคําขอ
2.พิมพจดหมายเชิญรวมตรวจซึ่งอนุมัติแลว และบรรจุลงซอง
3.นําสงไปรษณีย

9

ทีมตรวจคลินิกออกตรวจสถานที่ตามวันและเวลาที่กําหนด อางอิงตามบันทึกการตรวจมาตรฐาน
คลินิกเวชกรรม และบันทึกภาพถายในการตรวจสถานที่ลงในระบบ เพื่อเตรียมนําเสนอ
คณะอนุกรรมการพิจารณาอนุญาต

10

เจาหนาที่กลุมงานคลินิก จัดทํารายงานสรุปรายงานตรวจคลินิก โดยสามารถดึงขอมูลออกมาจาก
ระบบตรวจคลินิกได

คณะอนุกรรมการประชุมสถานพยาบาลประเภทที่ไมรับผูปวยไว
    กรณีผลการพิจารณาผาน

1. คณะอนุกรรมการประชุมลงมติรับรอง
กรณีผลการพิจารณาผานแบบมีเงื่อนไข 
1. คณะอนุกรรมการสงผลการพิจารณาใหผูขออนุญาตโดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการ
ประชุมเสร็จสิ้น  เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตามมติ และแจงผลการแกไขกลับมายัง
ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุน
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. คณะอนุกรรมการสงผลการพิจารณาใหผูขออนุญาตโดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการ
ประชุมเสร็จสิ้น เพื่อรับทราบ
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81 วัน
(ลําดับที่ 
4-12)

11

ตรวจประเมนิสถานที่

พิจารณาการ
ประกอบกิจการ

และการ
ดําเนินงานคลินิก

ผาน

ผานแบบมี

เงื่อนไขไดรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ

พมิพหนังสือเชญิ

ตรวจคลนิกิ Online 

ที่อนุมัตแิลว

สงหนังสือแจงไปยัง

ทมีตรวจคลนิกิ

จัดทําสรุปรายงานการตรวจ

สถานพยาบาล

รับทราบผล

การพจิารณา
ไมผาน

18



1.1.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ / หัวหนา ผูอนุญาต / คณะอนุกรรมการ

การขออนุญาตการประกอบกิจการและดําเนินการคลินิก  : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 85 วัน ระยะ

เวลา (วัน)
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 85 วัน
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หนาหอง ผอ.สพรศ.ตรวจสอบความถูกตองของเอกสาร เพื่อนําเสนอ ผอ.สพรศ. ลงนามผานระบบ 
โดยระบบจะสงหนังสือแจงไปยังเจาหนาที่กลุมงานคลินิกโดยอัตโนมัติ
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เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1
 กระบวนการสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)
* สําเนาใบอนุญาตการประกอบกิจการอยูในระบบออนไลน
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ผูขออนุญาตรับใบอนุญาตตามรูปแบบที่ไดเลือกไว

81 วัน

(ลําดับที่

4-12)

เจาหนาที่กลุมงานคลินิก ดําเนินการออกใบอนุญาตประกอบกิจการและดําเนินการคลินิกตาม
รายละเอียดดังนี้

1.ออกเลขอนุญาตประกอบกิจการ และเลขผูดําเนินการ

2.ตรวจสอบขอมูลและจัดทําใบอนุญาตผานระบบบริหารจัดการคําขอออนไลน ตามรายการดังนี้
2.1 ใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล (ส.พ.7)
2.2 ใบอนุญาตใหดําเนินการสถานพยาบาล (ส.พ.19)
2.3 สมุดทะเบียนสถานพยาบาล (ส.พ.8)
2.4 หลักฐานการชําระคาธรรมเนียมการประกอบกิจการสถานพยาบาล (ส.พ.12)
2.5 แบบแสดงรูปถายและรายละเอียดเกี่ยวกับผูประกอบวิชาชีพหรือผูประกอบโรคศิลปะ

(แบบ ส.พ.6) ในสถานพยาบาลประเภทคลินิก

3.ออกหนังสือแจงผูประกอบกิจการ และจัดทําบันทึกขอความออนไลน เพื่อสงให ผอ.สพรศ. ลง
นามผานระบบ

3 วัน

Ba
ck

 O
ff

ic
e

12

รับเอกสารตามรูปแบบที่

ตองการ

สงเอกสารใบอนุญาตตาม

ชองทางท่ีถูกเลือก

ตรวจสอบขอมูลและจัดทํา
ใบอนุญาตผานระบบ

ออกเลขอนุญาต
ประกอบกิจการ 

และเลขผูดําเนินการ 

ออกหนังสือแจงผูประกอบ
กิจการ ทําบันทึกขอความ 

ออนไลน เพ่ือเสนอ ผอ.สพรศ. 
ลงนามผานระบบ

ผอ.สพรศ. ลงนาม

ผานระบบ
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1.1.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การขออนุญาตการประกอบกิจการและ

ดําเนินการคลินิก

- ลักษณะคลินิกตรงตามมาตรฐานของประเภทคลินิกที่จัดตั้ง และเปนไปตามเงื่อนไขของบันทึก

การตรวจมาตรฐานคลินิก

- ลักษณะสถานที่ตั้งของคลินิกที่กรอกในแบบฟอรมตองตรงตามสถานที่จริง

- มีภาพถายคลินิกเปนไปตามที่กําหนด กรณีไมตรวจสถานที่มี Flash Drive ถายภาพ และ VDO

 ซึ่งสามารถเปดดูได

- รายละเอียดในแบบฟอรม และ เอกสารแนบถูกตองตรงกัน

- สัญญาเชาที่ มีอายุมากกวา 1 ป และเนื้อหาตรงกันกับคําขอ

- เงื่อนไขของผูดําเนินการเปนไปตามที่กําหนด 

   >ไมสามารถดําเนินการเกิน 2 แหง 

   >เวลาปฏิบัติงานไมซอนทับกัน 

   >แจงสถานะการเปนผูรับราชการ

   >ตองมาแสดงตน ในวันยื่นคําขอ

- เงื่อนไขของผูประกอบวิชาชีพเปนไปตามที่กําหนด  

   >เวลาปฏิบัติงานไมซอนทับกัน 

   >แจงสถานะการเปนผูรับราชการ
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1.1.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การขออนุญาตการประกอบ

กิจการและดำเนินการคลินิก 
ลำดับ รายการเอกสาร 

1 

คำขออนุมัติแผนงานการจัดตั้งสถานพยาบาลประเภทท่ีไมรับ 
ผูปวยไวคางคืน (แบบ สพ.1) 

2 

แผนงานการจัดตั้งสถานพยาบาลประเภทท่ีไมรับผูปวยไวคางคืน 
(แบบ สพ.2) 

3 
คำขออนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล (แบบ สพ.5) 

4 

หนังสือแสดงเจตจำนงเปนปฏิบัติงานในสถานพยาบาลของ 
ผูประกอบวิชาชีพ (แบบ สพ.6) 

5 

คำขอรับใบอนุญาตใหดำเนินการสถานพยาบาล / คำขออนุญาต 
เปลี่ยนตัวผูดำเนินการสถานพยาบาล (แบบ สพ.18) 

6 สำเนาบัตรประจำตัวประชาชน (สำหรับกรณียื่น ส.พ.6) 

7 
ใบรับรองแพทยผูขอประกอบกิจการ และผูดำเนินการ 

8 
รูปถายขนาด 2.5 x 3 ซม.จำนวน 3 รูป 

9 
รูปถายขนาด 8 x 13 ซม. จำนวน 1 รูป 

10 
แผนผังในสถานพยาบาล 

11 
แผนผังแสดงท่ีตั้งสถานพยาบาลตองชัดเจน 

12 
เอกสารแสดงกรรมสิทธิ ์(โฉนดท่ีดิน) 

13 
สำเนาทะเบียนบานท่ีตั้งสถานพยาบาล 
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ลำดับ รายการเอกสาร 

14 

1.มีการเก็บและกำจัดขยะติดเชื้อ โดยมีหนังสือตอบรับจาก 
หนวยงานท่ีกำจัดขยะ หรือหนวยงานท่ีเก่ียวของ 
2.ตองมีเอกสาร/หนังสือรับการตรวจสอบมาตฐานครื่องเอกซเรย 
และตองมีใบอนุญาตการครอบครองรังสีจากหนวยงานท่ี 
รับผิดชอบ 
3.ตองไดรับความยินยอมใหใชชื่อสถานพยาบาลจากผูไดรับ 
ใบอนุญาตกอน หากชื่อสถานพยาบาลในเขตเดียวกันมีชื่อซ้ำกัน 
4.แสดงอัตราคาบริการและคารักษาพยาบาลใหครอบคลุมลักษณะใหบริการ 
5.มีเบอรโทรศัพทฉุกเฉินติดตอโรงพยาบาลหรือสถานพยาบาลท่ี 
มีศักยภาพสูงกวาในการชวยฟนคืนชีพ ติดไวในท่ีเห็นไดชัดเจน 
และมีแผนและข้ันตอนการชวยชีวิตเบื้องตนท่ีไดมาตรฐาน และข้ันตอนการสงตอผูปวย 

15 

มีแผนแสดงระบบการควบคุมทำความสะอาดเครื่องมือเครื่องใชใน 
คลินิกท่ีเหมาะสม 
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1.1.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การขออนุญาตการประกอบกิจการและดำเนินการ

คลินิก  

คำขออนุมัติแผนงานการจัดต้ังสถานพยาบาล 
ประเภทท่ีไมรับผูปวยไวคางคืน 

1.ขาพเจา

� 1.1 ช่ือ……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

เลขประจำตัว ������������� สัญชาติ………………………………… อาย…ุ………………………………ป 

� 1.2 นิติบุคคล……………………………………………………………………………………………………………………………………… 

โดย (1) ………………………………………………………………………………………เลขประจำตัว ������������� 

และ (2) ………………………………………………………………………………………เลขประจำตัว ������������� 
เลขทะเบียน………………………………………………โทรศัพท…………………………………E-mail……………………………………….. 

2. ขออนุมัติแผนงานการจัดตั้งสถานพยาบาลประเภทท่ีไมรับผูปวยไวคางคืน

� 2.1 สถานพยาบาลมีลักษณะเปน

� คลนิิกเวชกรรม � คลินิกเวชกรรมเฉพาะทาง……………………………………………….. � คลินิกทันตกรรม 

�  คลินิทันตกรรมเฉพาะทาง…………………………….    � คลินิกการพยาบาลและการผดุง
ครรภ 

� คลินิกกายภาพบำบัด         � คลินิกเทคนิคการแพทย  � คลินิกการแพทยแผนไทย 

� คลนิิกการแพทยแผนไทยประยกุต 

� สหคลินิก
ประกอบดวย………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

� 2.2 ขอเปลี่ยนแปลงการประกอบกิจการสถานพยาบาล โดย …………………………………………………………………………….. 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

3. ณ สถานพยาบาลตั้งอยูเลขท่ี…………………. ซอย/ตรอก………………………………………… ถนน……………………………………. 
ตำบล/แขวง……………………………………….. อำเภอ/เขต……………………………………….. จังหวัด……………………………………….. 
รหัสไปรษณีย…………………………………………… โทรศัพท……………………………………………. ไปรษณีย………………………….
อิเล็กทรอนิกส…………………………………………………………………………………………………………………………………………………... 

ผูขออนุญาต (ผูยื่นคำขอ) กรอกขอมูลสถานท่ีตั้งของสถานพยาบาล (ทศนิยมอยางนอย 5 ตำแหนง) 
ตำแหนงละติจูด .……………………….....................…………….…. ตำแหนงลองจิจูด …………............................……………………. 

แบบ ส.พ.๑ 
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พรอมกับคำขอน้ีขาพเจาไดแนบเอกสารหลักฐานตางๆ มาดวยจำนวน ……………… ฉบับ คือ 

� แผนงานการจัดตั้งสถานพยาบาล                � แผนท่ีแสดงท่ีตั้งของสถานพยาบาลและสิ่งปลูกสรางในบริเวณ
ใกลเคียง 

� แผนผังภายในบริเวณสถานพยาบาล 

� สำเนาทะเบียนบานของท่ีตั้งสถานพยาบาล 

� ใบรับรองแพทย 

� สำเนาเอกสารแสดงกรรมสิทธ์ิในสถานพยาบาล 

� อ่ืนๆ …………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 

ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรับใบอนุญาต/หนังสือรับรอง/ใบรับรอง หรือ หนังสือสำคัญตาง ๆ 

 รูปแบบอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail 
 รูปแบบฉบับพิมพ (Hard Copy) 

ผูขออนุญาต (ผูยื่นคำขอ) กรอกขอมูลการติดตอ เพ่ือประสานงานในระหวางการพิจารณาคำขอ 

โทรศัพทท่ีสามารถตดิตอได............................................................. ID Line ....................................................................... 
E-mail ................................................................................................................................................................... 

 
ขาพเจาขอรับรองวา  

1. ไมเคยไดรับโทษจำคุกโดยคำพิพากษาถึงท่ีสุดหรือท่ีชอบดวยกฎหมายถึงท่ีสุดใหจำคุก เวนแตเปนโทษสำหรับ
ความผิดท่ีกระทำโดยประมาทหรอืความผิดลหุโทษ 

2. ไมเปนโรคตามท่ีรัฐมนตรีประกาศกำหนดโดยประกาศในราชกิจจานุเบกษา 
3. ไมเปนบุคคลลมละลาย 
4. ไมเปนบุคคลวิกลจรติ คนไรความสามารถ หรือคนเสมือนไรความสามารถ 

(ลงมือช่ือ)…………………………… ผูยื่นคำขอ 
(………………………………………………………..) 

 
 
 
 
 

หมายเหต ุ1. ใสเครื่องหมาย  ในชอง � หนาขอความท่ีตองการ 
  2. กรณีมอบอำนาจใหผูอ่ืนดำเนินการแทนตองมีหนังสือมอบอำนาจติดอากรแสตมป พรอมสำเนาบัตรประชาชน
ของผูรับมอบอำนาจ และบัตรประชาชนของผูมอบอำนาจ 
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แบบ ส.พ. ๒ 

แผนงานการจัดตั้งสถานพยาบาล 
ประเภทท่ีไมรับผูปวยไวคางคืน 

 
1.ลักษณะสถานพยาบาลเปน 

  คลินิกเวชกรรม  
  คลินิกทันตกรรม 
 คลินิกเฉพาะทาง     ดานเวชกรรม       ดานทันตกรรม     ดานการพยาบาลและการผดุงครรภ  
 คลินิกการพยาบาลและการผดุงครรภ    
  คลินิกกายภาพบำบัด 
  คลินิกเทคนิคการแพทย 
 คลินิกการแพทยแผนไทย       การแพทยแผนไทย     การแพทยแผนไทยประยกุต 
  คลินิกการประกอบโรคศิลปะ   กิจกรรมบำบัด     การแกไขความผิดปกติของการส่ือความหมาย          
       เทคโนโลยีหวัใจและทรวงอก     รังสีเทคนิค   จิตวิทยาคลินิก  กายอุปกรณ  
       การแพทยแผนจีน           อื่นๆ 

         สหคลินิก ประกอบดวย………………………………………………………………………………..……………………………… 
………………………………………………………………………………..……………………………………………………………………..……………………… 
 ๒. บริการที่จัดใหมีเพิ่มเติม 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

๓. ลักษณะอาคารซ่ึงใชเปนที่ต้ังสถานพยาบาล 
       เปนอาคารสถานพยาบาลโดยเฉพาะ      เปนอาคารอยูอาศัย         เปนหองแถว     เปนตึกแถว  
       เปนบานแถว        เปนบานแฝด       เปนอาคารพาณิชย         ต้ังอยูในศูนยการคา            
       อื่น ๆ …………………………………………………………………………….………  มี……………………..……คูหา………..………ชัน้ 
๔. พื้นที่………………………………ตารางเมตร  กวาง………………………เมตร  ยาว……………………..เมตร  สูง……………….เมตร  
๕. จำนวนของผูประกอบวิชาชีพ.................................คน 
๖. ผูดำเนินการสถานพยาบาลชื่อ …………………………………………. เลขที่ใบอนุญาตประกอบวิชาชพี……………....…………….. 

 ๗. ระยะเวลาในการดำเนินการตามแผนงานการจัดต้ังสถานพยาบาล ……….……………………… วันนับแตวันยื่นแบบ ส.พ.๑ 
 

ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรับใบอนุญาต/หนังสือรับรอง/ใบรับรอง หรือ หนังสือสำคัญตาง ๆ 
 รูปแบบอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail  รูปแบบฉบับพิมพ (Hard Copy) 
ผูขออนุญาต (ผูยื่นคำขอ) กรอกขอมูลการติดตอ เพื่อประสานงานในระหวางการพิจารณาคำขอ 

โทรศัพทที่สามารถติดตอได..................................................... ID Line ...................................E-mail .............................................. 
 
 

(ลายมือชื่อ) ……………….………………………………………………… ผูยื่นคำขอ 
                 ( …..…………..………………………………………..) 

                       อนุมัติ 
(ลายมือชื่อ) ……………….………………………………………………… ผูอนุญาต 

             วันที่……………………………………………………………………… 

หมายเหตุ ใสเคร่ืองหมาย √ ในชอง    หนาขอความที่ตองการ 
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 แบบ ส.พ. ๕ 
 

 
 
 

            คำขออนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล 
 

 

๑. ขาพเจา 
     ๑.๑ ช่ือ …………………………………………………………………………….....……………………………………………..  
 

 

เลขประจำตัว                                                                  

 

     ๑.๒ นิติ
บุคคล…….……………………………………………………………………………………………….………………………………………………. 
โดย (๑) ……………………..………………………………………….….....….. เลขประจำตัว 
 

และ (๒) ………………………………………………………………………….….เลขประจำตัว 
เลขทะเบียน ……………….…………………………………..โทรศัพท…………………………………E-mail………………………………………..           
 

๒. ขออนุมัติแผนงานการจัดตั้งสถานพยาบาลประเภทท่ีไมรับผูปวยไวคางคืน 
      ๒.๑ สถานพยาบาลมีลักษณะเปน 

  คลินิกเวชกรรม  
  คลินิกทันตกรรม 
 คลินิกเฉพาะทาง     ดานเวชกรรม       ดานทันตกรรม     ดานการพยาบาลและการผดุง

ครรภ  
 คลินิกการพยาบาลและการผดุงครรภ    
  คลินิกกายภาพบำบัด 
  คลินิกเทคนิคการแพทย 
 คลินิกการแพทยแผนไทย       การแพทยแผนไทย     การแพทยแผนไทยประยุกต 
  คลินิกการประกอบโรคศิลปะ   กิจกรรมบำบัด     การแกไขความผดิปกติของการสื่อ

ความหมาย          
       เทคโนโลยีหัวใจและทรวงอก     รังสีเทคนิค   จิตวิทยาคลินิก  กายอุปกรณ  
       การแพทยแผนจีน           อ่ืนๆ 

               สหคลินิก 
ประกอบดวย………………………………………………………………………………..………………………..   

……………………………………………………………………………………………………….………………………………………………………………………
…………………..………………….……………………………………….……………………………………………………………………………………………… 
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บริการท่ีจัดใหมีเพ่ิมเติม 
    หองเอกซเรย               หองไตเทียม               หองผาตัด               หองฝงเข็ม 
    อ่ืนๆ ………………………………………………………………………………………………………………..… 
๒.๒ ลักษณะของสถานพยาบาลประเภทท่ีรับผูปวยไวคางคืน  จำนวน………………………………………..เตยีง 

 โรงพยาบาลท่ัวไป          ขนาดเล็ก   ขนาดกลาง    ขนาดใหญ        
 โรงพยาบาลเฉพาะทาง ……………………..………    ขนาดเล็ก   ขนาดกลาง    ขนาดใหญ        
 โรงพยาบาลทันตกรรม        ขนาดเล็ก   ขนาดกลาง    ขนาดใหญ        
 โรงพยาบาลการพยาบาลและการผดุงครรภ      ขนาดเล็ก   ขนาดกลาง    ขนาดใหญ        
 โรงพยาบาลเฉพาะผูปวย        ขนาดเล็ก   ขนาดกลาง    ขนาดใหญ        
 โรงพยาบาลการแพทยแผนไทย     ขนาดเล็ก   ขนาดกลาง    ขนาดใหญ        

   
 โรงพยาบาลกายภาพบำบัด        ขนาดเล็ก   ขนาดกลาง    ขนาดใหญ        

บริการท่ีจัดใหมีเพ่ิมเติม 
 อายุรกรรม   ศัลยกรรม    สูตินรเีวชกรรม   กุมารเวชกรรม 
 แผนกเทคนิคการแพทย  แผนกออรโธปดิกส   แผนกโรคผิวหนัง  แผนกการผสม
เทียม 
 แผนกกายภาพบำบัด  แผนกการแพทยแผนไทย   แผนกโภชนาการ  แผนกซักฟอก     
 หอผูปวยหนัก   หองตรวจภายในและขูดมดลกู  หองผาตัดเล็ก   หองใหการรกัษา             
 หองทารกหลังคลอด   การผาตดัเปลี่ยนอวัยวะ   หองไตเทียม   หองทัน
ตกรรม                รังสีวินิจฉัยดวยคอมพิวเตอร  การผาตดัเปดหัวใจ   การสวนหัวใจ 
  รังสีบำบัด                      
 การตรวจอวัยวะภายในชนิดสนามแมเหล็กไฟฟา   การสลายน่ิวดวยเครื่องมือ  
หองเก็บศพ 
 แผนกการแพทยแผนไทยประยุกต  แผนกการนวด    แผนกการแพทยแผนจีน 
 อ่ืน ๆ 
……..……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 

 ๓.วัน/เวลาท่ีขออนุญาตประกอบกิจการ (โปรดระบุรายละเอียดวัน/เวลาทำการ) …………………………………………….. 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..………… 
ณ สถานพยาบาลช่ือ ………………………………………………………………………………………………………………………..…………….…… 
ตั้งอยูเลขท่ี …………………….. หมูท่ี …………… ซอย/ตรอก ……………………………………………… ถนน …………………………..……… 
ตำบล/แขวง …………….…………………. อำเภอ/เขต ………....................…. จังหวัด ………………………….รหัสไปรษณยี…………… 
โทรศัพท ………………………………..………… ไปรษณียอิเล็กทรอนิกส……………………………………………….. 

ผูขออนุญาต (ผูยื่นคำขอ) กรอกขอมูลสถานท่ีตั้งของสถานพยาบาล (ทศนิยมอยางนอย 5 ตำแหนง) 

ตำแหนงละติจูด .…………………................…………….…. ตำแหนงลองจิจูด ……………………….....................……………. 
 

พรอมกับคำขอน้ีขาพเจาไดแนบหลักฐานตาง ๆ ท่ีแสดงการเปลี่ยนแปลงมาดวย จำนวน ................ ฉบับ คือ 
 หนังสือแสดงความจำนงเปนผูปฏิบัติงาน ตามแบบ ส.พ. ๖ พรอมสำเนาใบอนุญาตประกอบวิชาชีพ สำเนา

ทะเบียนบาน และสำเนาบัตรประจำตัว  ของผูประกอบวิชาชีพ    
 สำเนาทะเบียนบานของท่ีตั้งสถานพยาบาล                          
 ใบรับรองแพทย                     สำเนาเอกสารแสดงกรรมสิทธ์ิในสถานพยาบาล                                                                                            
 สำเนาวุฒิบัตร หรือหนังสืออนุมัติ (ถามี      หนังสืออนุมัติแผนงานการจัดตั้งสถานพยาบาล 
 แผนท่ีแสดงท่ีตั้งสถานพยาบาลและสิ่งปลูกสรางในบรเิวณใกลเคียง 
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  เอกสารแสดงลักษณะของสถานพยาบาล โดยมรีายการ ดังตอไปน้ี     
        (ก) แบบผังหลักของพ้ืนท่ีท่ีตั้งอาคารสถานพยาบาล              
            (ข) แบบแสดงภาพอาคารภายนอกสถานพยาบาลอยางนอยดานหนาและดานขาง      
             (ค) แบบแสดงการแบงพ้ืนท่ีใชสอยพรอมระบุช่ือใหแสดงทุกช้ัน ทุกอาคาร             

      (ง) ผังแสดงการติดตั้งอุปกรณเครื่องมือพิเศษท่ีสำคญัในแตละสวนอาคาร              
                  (จ) ผังการสัญจรของผูใชสอยแตละประเภทในอาคาร        
                  (ฉ) เสนทางหนีไฟและอุปกรณดับเพลิงภายในอาคาร             
                  (ช) ระบบการระบายน้ำและบำบัดน้ำเสีย  
 กรณีสถานพยาบาลประเภทท่ีรับผูปวยไวคางคืน จะตองมีเอกสารเพ่ิมเติมดังน้ี 
     (ก) แบบแปลนสถานพยาบาลพรอมแผนงานการจัดตั้งสถานพยาบาลท่ีไดรับอนุมตั ิ
     (ข) ใบอนุญาตกอสรางอาคาร ดัดแปลงอาคาร หรือ รื้อถอนอาคาร  
     (ค) หนังสือแสดงความเห็นชอบรายงานผลกระทบสิ่งแวดลอมตามกฎหมายวาดวยการสงเสรมิและรักษาคณุภาพ
สิ่งแวดลอม            
 อ่ืน ๆ (ถามี) 

ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรับใบอนุญาต/หนังสือรับรอง/ใบรับรอง หรือ หนังสือสำคัญตาง ๆ 
 รูปแบบอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail 
 รูปแบบฉบับพิมพ (Hard Copy) 

ผูขออนุญาต (ผูยื่นคำขอ) กรอกขอมูลการติดตอ เพ่ือประสานงานในระหวางการพิจารณาคำขอ 
โทรศัพทท่ีสามารถตดิตอได............................................................. ID Line ............................................................................ 
E-mail .................................................................................................................................................................................... 
 
   
ขาพเจาขอรับรองวา      

1. ไมเคยไดรับโทษจำคุกโดยคำพิพากษาหรือคำสั่งท่ีชอบดวยกฎหมายถึงท่ีสุดใหจำคุก เวนแตเปนโทษสำหรับ
ความผิด 
                ท่ีไดกระทำโดยประมาทหรือความผิดลหุโทษ 
            2. ไมเปนโรคตามท่ีรัฐมนตรีประกาศกำหนดในราชกิจจานุเบกษา 
            3. ไมเปนบุคคลลมละลาย 
            4. ไมเปนบุคคลวิกลจรติ คนไรความสามารถ หรือคนเสมอืนไรความสามารถ 

 
(ลายมือช่ือ) ……………….………………………………………………… ผูยื่นคำขอ 

 

               ( …..…….……..…………………….……………………..) 
 

 
 

 

หมายเหต ุ   1. ใสเครื่องหมาย √ ในชอง � หนาขอความท่ีตองการ 
      2. กรณีมอบอำนาจใหผูอ่ืนดำเนินการแทนตองมีหนังสือมอบอำนาจติดอากรแสตมป พรอมสำเนาบัตร
ประชาชนของ 

         ผูรับมอบอำนาจ  และบัตรประชาชนของผูมอบอำนาจ 
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แบบ ส.พ. ๖ 

หนังสือแสดงความจำนงเปนผูปฏิบัติงาน  

ในสถานพยาบาลของผูประกอบวิชาชีพ 

ขาพเจา ………………………………………………………………………….…….เลข

ประจำตัว………………………………………………… 

เลขท่ีใบอนุญาตประกอบวิชาชีพ……………………………………………….......................................... 

ไดรับ      หนังสืออนุมัติ       วุฒิบัตรแสดงความรูความชำนาญ ……………………………………………. ออกให

วันท่ี……………........ 

โทรศัพท ……………………………………......………… ไปรษณีย

อิเล็กทรอนิกส…………………............................................…………..…… 
 

ปจจุบันขาพเจา  

    ไมไดรับราชการหรือทำงานอยูแหงใด 

    รับราชการ หรือเปนผูดำเนินการสถานพยาบาล หรือทำงานประจำอยูท่ี (ระบุสถานท่ี วัน เวลาทำการ) 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………..………………………………………………………………………………………………………………………………… 

    ไมเคยเปนผูประกอบวิชาชีพในสถานพยาบาลเอกชนแหงใดมากอน 

    เคยเปนผูประกอบวิชาชีพในสถานพยาบาลเอกชน 

            ช่ือ

สถานพยาบาล……………………………........………………………………………………………………………………………………….… 

อำเภอ/เขต …………………………………....……… จังหวัด …........…..……….……….. มากอน แตไดเลิกเปนผู

ประกอบวิชาชีพ 

ณ สถานพยาบาลดังกลาว ตั้งแตวันท่ี ……………………….. เดือน ………………………………. พ.ศ. …………………….. 
ขาพเจายินดีท่ีจะปฏิบัติงานในสถานพยาบาล ……………………………………………………………....…………………  
โดยปฏบัิติงานตามวันและเวลา 

ดังตอไปน้ี………………………………………………………………………………………………………. 

…………………………………………………………………………………………………..……………………………………………………………………

……………….………………………………………………………………………………………………………………………..…………………………… 

พรอมน้ีขาพเจาไดแนบหลักฐานตาง ๆ มาดวย คือ  

     สำเนาบัตรประจำตัว     

     รูปถายขนาด ๘ x ๑๓ เซนติเมตร ถายไวไมเกินหน่ึงป จำนวน ๑ รูป  

     อ่ืน ๆ …………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 

ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรับใบอนุญาต/หนังสือรับรอง/ใบรับรอง หรือ หนังสือสำคัญตาง ๆ 
     รูปแบบอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail 
     รูปแบบฉบับพิมพ (Hard Copy) 

ผูขออนุญาต (ผูยื่นคำขอ) กรอกขอมูลการติดตอ เพ่ือประสานงานในระหวางการพิจารณาคำขอ 
โทรศัพทท่ีสามารถตดิตอได............................... ID Line ..........................................E-mail .......................................... 
 

(ลายมือช่ือ) ……………….………………………………………………… ผูแสดงความจำนง 

                                               ( …..…………..……………………………….………..) 
 

หมายเหต ุใสเครื่องหมาย  ในชอง      หนาขอความท่ีตองการ 
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                          แบบ ส.พ. ๑๘ 

 
 
 
 

                                      � คำขอรับใบอนุญาตใหดำเนินการสถานพยาบาล  
         คำขอเปล่ียนตัวผูดำเนินการสถานพยาบาล 

 

 

 ๑. ขาพเจา ……………………….…..…………………………………….เลขประจำตัว 
 

โทรศัพท.......................... ไปรษณยีอิเล็กทรอนิกส………………………………… 
เปนผูประกอบวิชาชีพ …………….…………………..................................….................................................................................... 
เลขท่ีใบอนุญาตประกอบวิชาชีพหรือใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะ …………………..........….  
    วุฒิบัตร     หนังสืออนุมัติ     หนังสือรับรอง  
สาขา……………………………………………………………………………………………. 
ขอรับใบอนุญาตใหดำเนินการสถานพยาบาลประเภทท่ี    ไมรับผูปวยไวคางคืน     รับผูปวยไวคางคืน 
…………………..……เตียง 
วัน/เวลาทำการ……………………….…………………………………………….………………………….  เพ่ือ  
  ขอดำเนินการสถานพยาบาลใหม 
 ขอดำเนินการแทนผูดำเนินการสถานพยาบาลเดิม เน่ืองจาก  
 ผูรับอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาลประสงคจะเปลี่ยน 
  ผูดำเนินการสถานพยาบาลเดมิไมประสงคจะเปนผูดำเนินการสถานพยาบาลตอไป  
ลักษณะสถานพยาบาล ……………………………..…………………………….. ณ สถานพยาบาล ช่ือ 
………………………………………………….…… 
ตั้งอยูเลขท่ี …………...……….. หมูท่ี ……..……… ซอย/ตรอก .………………………………………
ถนน……………………………………………………. 
ตำบล/แขวง ……………………………..……..……… อำเภอ/เขต ……………..……………..………. จังหวัด ………….…..….…………………. 
รหัสไปรษณีย....................โทรศัพท …………………………โทรสาร...................... ไปรษณียอิเล็กทรอนิกส
.............................................. 
 

๒. ขณะน้ีขาพเจา  
เปนผูดำเนินการ ณ สถานพยาบาลช่ือ…………………..……………………เลขท่ีใบอนุญาตใหประกอบกิจการ
.............................................ซึ่งมีเลขท่ีใบอนุญาตใหดำเนินการสถานพยาบาล..…………………………...............................วัน/
เวลาปฏิบัติงานของผูดำเนินการ
สถานพยาบาล……………….…………………………………………….…………………………………………………………………… 
เปนผูประกอบวิชาชีพหรือปฏิบัติงานหนาท่ีอ่ืนในสถานพยาบาล หรอืในสวนราชการ หรือหนวยงานอ่ืน ดังน้ี 
(ช้ีแจงช่ือ ท่ีตั้งของสถานพยาบาล หรือสวนราชการ หรือหนวยงานอ่ืน รวมท้ังวัน เวลาท่ีปฏิบัติงานดวย) 
……….…………………..................................…...................................................................................……….…………………...............
...................…..................................................................................……….…………………..................................….........................
..........................................................……….…………………..................................….......................................................................
............……….…………………..................................…...................................................................................……….…………………...
...............................…...................................................................................……….…………………..................................…............
.................................................................…….…………………..................................…..................................................................
.................……….…………………..................................…...................................................................................……….………………
…..................................…...................................................................................……….…………………..................................…......
.............................................................................……….…………………..................................…....................................................
...............................……….…………………..................................…...................................................................................……….…
………………..................................…........................................... 
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 พรอมกับคำขอน้ีขาพเจาไดแนบเอกสารหลักฐานตาง ๆ มาดวย จำนวน ................. ฉบับ คือ 
  สำเนาวุฒิบัตร หรือหนังสืออนุมัติ หรือ หนังสือรบัรอง 
  ใบรับรองแพทย      ใบอนุญาตใหดำเนินการสถานพยาบาล 
  สมุดทะเบียนสถานพยาบาล (ถามี) 
  รูปถาย ขนาด ๒.๕ x ๓  เซนติเมตร จำนวน  ๓  รูป  ถายไวไมเกินหน่ึงป 
  รูปถาย ขนาด ๘ x ๑๓  เซนติเมตร จำนวน  ๓  รูป  ถายไวไมเกินหน่ึงป 
 

• ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรับใบอนุญาต/หนังสือรับรอง/ใบรับรอง หรือ หนังสือสำคัญตางๆ 
รูปแบบอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail 
รูปแบบฉบับพิมพ (Hard Copy) 

• ผูขออนุญาต(ผูยื่นคำขอ)กรอกขอมูลการติดตอ เพ่ือประสานงานในระหวางการพิจารณาคำขอ 
โทรศัพทท่ีสามารถตดิตอได....................................................... ID Line ........................................................... 
E-mail ....................................................................... 
 

ผูขออนุญาต(ผูยื่นคำขอ)กรอกขอมูลสถานท่ีตั้งของสถานพยาบาลท่ีประสงคเปนผูดำเนินการ 
 (ทศนิยมอยางนอย 5 ตำแหนง) 

ตำแหนงละติจูด .…………………………………….………. ตำแหนงลองตจิูด ………………………………………………. 
   
  

ขาพเจาขอรับรองวา     
 ๑. ไมเปนผูดำเนินการสถานพยาบาลอยูกอนแลวสองแหง 
 ๒. สามารถควบคมุดูแลการดำเนินการสถานพยาบาลไดโดยใกลชิด (ในกรณีสถานพยาบาลประเภทท่ีรับผูปวยไว
คางคืน  
ผูดำเนินการสถานพยาบาลตองสามารถปฏิบัติงานในสถานพยาบาลในเวลาราชการไดไมนอยกวา ๔๐ ช่ัวโมงตอสัปดาห) 
 ๓. ผูรบัอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาลยินยอมใหขาพเจาดำเนินการสถานพยาบาล ตามมาตรา ๒๓  
แหงพระราชบัญญัตสิถานพยาบาล พ.ศ. ๒๕๔๑ 
 ๔. ผูรบัอนุญาตมีอำนาจใหขาพเจาพนจากหนาท่ีกอนใบอนุญาตสิ้นอายุ 
 
 
 
 
 

      (ลายมือช่ือ) ……………….…………………………………………ผูยื่นคำขอ 
 

        ( …………………………………..…………………….. ) 
 
 

ขาพเจายินยอมใหบุคคลดังกลาวขางตน  เปนผูดำเนินการสถานพยาบาลแหงน้ี 
 
 

                 (ลายมอืช่ือ) …………………………………………….….ผูขอรับใบอนุญาตหรือผูรับอนุญาต 
 

                    ( …………………………..……………….. ) ใหประกอบกิจการสถานพยาบาล 
 
 
หมายเหต ุ1.ใสเครื่องหมาย √ ในชอง   หนาขอความท่ีตองการ 
  2. กรณมีอบอำนาจใหผูอ่ืนดำเนินการแทนตองมีหนังสือมอบอำนาจติดอากรแสตมป พรอมสำเนาบัตรประชาชน
ของผูรับมอบอำนาจ และบัตรประชาชนของผูมอบอำนาจ 
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1.2 การขอรับใบรับแจงสถานพยาบาลประเภทที่ไมรับผูปวยไวคางคืนซึ่งไมตองอยูในบังคับพระราชบัญญัติสถานพยาบาล พ .ศ. 2541

1.2.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอรับใบรับแจงสถานพยาบาลประเภทที่ไมรับผูปวยไวคางคืนซึ่งไมตองอยูในบังคับพระราชบัญญัติสถานพยาบาล พ .ศ. 2541

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการยื่นขอรับใบรับแจง

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการขอรับใบรับแจงสถานพยาบาลประเภทที่ไมรับผูปวยไว
คางคืนซึ่งไมตองอยูในบังคับพระราชบัญญัติสถานพยาบาล พ.ศ. 2541ผานชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- ลักษณะสถานพยาบาลตรงตามมาตรฐานของประเภทสถานพยาบาลที่จัดตั้ง และเปนไปตามเงื่อนไขของบันทึกการตรวจ
มาตรฐานสถานพยาบาล
- ลักษณะสถานที่ตั้งของสถานพยาบาลที่กรอกในแบบฟอรมตองตรงตามสถานที่จริง
- มีภาพถายสถานพยาบาลเปนไปตามที่กําหนด กรณีไมตรวจสถานที่มี Flash Drive ถายภาพ และ VDO ซึ่งสามารถเปดดู
ได
- รายละเอียดในแบบฟอรม และ เอกสารแนบถูกตองตรงกัน
- สัญญาเชาที่ มีอายุมากกวา 1 ป และเนื้อหาตรงกันกับคําขอ
- เงื่อนไขของผูดําเนินการเปนไปตามที่กําหนด

>ไมสามารถดําเนินการเกิน 2 แหง
>เวลาปฏิบัติงานไมซอนทับกัน
>แจงสถานะการเปนผูรับราชการ
>ตองมาแสดงตน ในวันยื่นคําขอ

- เงื่อนไขของผูประกอบวิชาชีพเปนไปตามที่กําหนด
>เวลาปฏิบัติงานไมซอนทับกัน
>แจงสถานะการเปนผูรับราชการ

* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ

พรอมการย่ืนขอรับใบรับแจง

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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1.2.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอรับใบรับแจงสถานพยาบาลประเภทที่ไมรับผูปวยไวคางคืนซึ่งไมตองอยูในบังคับพระราชบัญญัติสถานพยาบาล พ .ศ. 2541

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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1.2.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต / คณะอนุกรรมการ

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ 
สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

2

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมการขอรับใบรับแจงสถานพยาบาลประเภทที่ไมรับผูปวยไวคางคืนซึ่งไมตองอยูในบังคับ
พระราชบัญญัติสถานพยาบาล พ.ศ. 2541และเอกสารที่เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการ
เอกสารแนบในหัวขอ 1.2.5 จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวาง
ดําเนินการ เชน email เบอรโทร เปนตน รวมถึงเลือกรูปแบบใบอนุญาตที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมี
รายละเอียด ดังนี้
1. รับใบอนุญาตอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับใบอนุญาตฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจ
สุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่วัตถุประสงค
จะตองตรงกับกิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปนชาวตางชาติ ใหใช
สําเนาหนังสือเดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ

Fr
on

t 
O

ff
ic

e 90 
นาที 

(ลําดับที่
1-9)

3

การขอรับใบรับแจงสถานพยาบาลประเภทที่ไมรับผูปวยไวคางคืนซึ่งไมตองอยูในบังคับพระราชบัญญัติสถานพยาบาล พ .ศ. 2541 : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90 วัน

ระยะ
เวลา 
(วัน)

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90 วัน

ผาน

ยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

แบบฟอรมและ

เอกสารแนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

หนังสือใบอนุญาตการ

ประกอบกิจการ

กดบัตรควิ
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1.2.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต / คณะอนุกรรมการ

การขอรับใบรับแจงสถานพยาบาลประเภทที่ไมรับผูปวยไวคางคืนซึ่งไมตองอยูในบังคับพระราชบัญญัติสถานพยาบาล พ .ศ. 2541 : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90 วัน

ระยะ
เวลา 
(วัน)

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90 วัน

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียดจาก 1.2.1 การ
เตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 1.2.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผู
ขออนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (รายละเอียดเอกสารแนบทายกระบวนการ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร
กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรถายภาพผูดําเนินการของตลินิก เพื่อยืนยันตัวตนการมาแสดงตัว และบันทึกขอมูลภาพถายของ
ผูดําเนินการเขาสูฐานขอมูลธุรกรรมคําขอ และไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผู
ขออนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน
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4

90 
นาที 

(ลําดับที่
1-9)

5

ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

ผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เงื่อนไขการ

รับคําขอ

ครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมครบถวน

ถูกตองกลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน

ถายภาพ

ผูดําเนนิการ

ของคลนิกิ

35



1.2.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต / คณะอนุกรรมการ

การขอรับใบรับแจงสถานพยาบาลประเภทที่ไมรับผูปวยไวคางคืนซึ่งไมตองอยูในบังคับพระราชบัญญัติสถานพยาบาล พ .ศ. 2541 : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90 วัน

ระยะ
เวลา 
(วัน)

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90 วัน
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จากนั้นเจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการดังตอไปนี้
1.สรางแผนการออกตรวจ ดวยการจัดแผนการออกตรวจวันเดียวกันใหอยูในพื้นที่เดียวกัน และแจงวันตรวจสถานที่แก
ผูยื่นคําขอ
2.ทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
3.ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบ และและใบนัดตรวจสถานที่ผานทาง Email
หรือ SMS (ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัติ)
4.พิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)

7

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ
จากนั้นทําการกดสงงานผานระบบใหหัวหนางานเคานเตอร

8

หัวหนางานเคานเตอรทวนสอบคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังเจาหนาที่
เคานเตอรเพื่อติดตอกับผูขออนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหครบถวน
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หนวยงานสนับสนุน (Back Office) (ไดแก หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน) รับงานผานระบบ
* หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานของหนวยงานสนับสนุนและเจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน

90 
นาที 

(ลําดับที่
1-9)
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ออกเลขที่รับ

นําคําขอเขาระบบ

รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

กดสงงานผานระบบ

รับงานผานระบบ

หัวหนา

ตรวจสอบ

รายการคําขอ

ผานระบบ

ไมถูกตอง

ถูกตอง

หัวหนากดสงคําขอผานระบบ

ใหหนวยงานสนับสนุน

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไข

เอกสาร

สรางแผนการออก
ตรวจ เลือกวันและ

เวลาออกตรวจ
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1.2.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต / คณะอนุกรรมการ

การขอรับใบรับแจงสถานพยาบาลประเภทที่ไมรับผูปวยไวคางคืนซึ่งไมตองอยูในบังคับพระราชบัญญัติสถานพยาบาล พ .ศ. 2541 : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90 วัน

ระยะ
เวลา 
(วัน)

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90 วัน

10

ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุนดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารผานระบบ ซึ่งเอกสารดังกลาวจะเปน
เอกสารที่นอกเหนือจากรายการที่เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินตรวจสอบความถูกตอง เชน ความถูกตองของรูปแบบ 
ความถูกตองของเอกสารสวนบุคคล ความถูกตองของเอกสารอื่นที่ตองใชประกอบการคิดคาธรรมเนียม
กรณีเอกสารถูกตอง 
1. ผูปฏิบัติงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. ผูปฏิบัติงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขออนุญาตใหกลับไปแกไข
เอกสารใหถูกตอง

11

1.เจาหนาที่กลุมงานคลินิก ออกหนังสือเชิญทีมตรวจคลินิกผานระบบ ประกอบดวยเจาหนาที่กลุมงาน (ขาราชการ)
สบส. 2 ทาน และ ผูเชี่ยวชาญสาขาวิชาชีพที่เกี่ยวของ สาขาละ 1 ทาน โดยมีรายละเอียดดังนี้

- รายชื่อ
- ตําแหนง
- ที่อยูของผูรวมตรวจคลินิก

2.เจาหนาที่กลุมงานคลินิก สงหนังสือเชิญรวมตรวจคลินิกเสนอ ผอ.สพรศ. เพื่อลงนามผานระบบ

12

หนาหอง ผอ.สพรศ. ตรวจสอบเอกสารคําขอ เพื่อให ผอ.สพรศ.ลงนาม เมื่อ ผอ.สพรศ.ลงนามผานระบบบริหารจัดการ
คําขอแลว ระบบจะสงหนังสือเชิญตรวจคลินิกที่อนุมัติแลวไปใหยังเจาหนาที่กลุมงานคลินิกโดยอัตโนมัติ

13
81 วัน
(ลําดับที่
13-17)

เจาหนาที่กลุมงานคลินิก พิมพ และสงหนังสือเชิญทีมตรวจคลินิกตามที่กําหนดในธุรกรรม โดยมีรายละเอียดดังนี้ 
1.พิมพชื่อและที่อยู ของผูรวมตรวจ ตามที่กําหนดทางระบบบริหารจัดการคําขอ
2.พิมพจดหมายเชิญรวมตรวจซึ่งอนุมัติแลว และบรรจุลงซอง
3.นําสงไปรษณีย
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3 วัน 
(ลําดับที่
10-12)

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

ออกหนังสือเชญิทมี

ตรวจคลนิกิผานระบบ 

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

เสนอ ผอ.สพรศ. 

ลงนามผานระบบ

ผอ.สพรศ. ลงนาม

ผานระบบ

พมิพหนังสือเชญิ

ตรวจคลนิกิ Online 

ที่อนุมัตแิลว

สงหนังสือแจงไปยัง

ทมีตรวจคลนิกิ

37



1.2.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต / คณะอนุกรรมการ

การขอรับใบรับแจงสถานพยาบาลประเภทที่ไมรับผูปวยไวคางคืนซึ่งไมตองอยูในบังคับพระราชบัญญัติสถานพยาบาล พ .ศ. 2541 : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90 วัน

ระยะ
เวลา 
(วัน)

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90 วัน

14

ทีมตรวจคลินิกออกตรวจสถานที่ตามวันและเวลาที่กําหนด อางอิงตามบันทึกการตรวจมาตรฐานคลินิกเวชกรรม และ
บันทึกภาพถายในการตรวจสถานที่ลงในระบบ เพื่อเตรียมนําเสนอคณะอนุกรรมการพิจารณาอนุญาต

15

เจาหนาที่กลุมงานคลินิก จัดทํารายงานสรุปรายงานตรวจคลินิก โดยสามารถดึงขอมูลออกมาจากระบบตรวจคลินิกได

คณะอนุกรรมการประชุมสถานพยาบาลประเภทที่ไมรับผูปวยไว
  โ    กรณีผลการพิจารณาผาน

1. คณะอนุกรรมการประชุมลงมติรับรอง
กรณีผลการพิจารณาผานแบบมีเงื่อนไข
1. คณะอนุกรรมการสงผลการพิจารณาใหผูขออนุญาตโดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น  เพื่อใหผู
ขออนุญาตดําเนินการแกไขตามมติ และแจงผลการแกไขกลับมายังผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุน
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. คณะอนุกรรมการสงผลการพิจารณาใหผูขออนุญาตโดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น เพื่อ
รับทราบ
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81 วัน
(ลําดับที่
13-17)

16

ตรวจประเมนิสถานที่

พิจารณาการ
ประกอบกิจการ

และการ
ดําเนินงานคลินิก

ผาน

ผานแบบมี

เงื่อนไขไดรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ

จัดทําสรุปรายงานการตรวจ

สถานพยาบาล

รับทราบผล

การพจิารณา
ไมผาน
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1.2.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต / คณะอนุกรรมการ

การขอรับใบรับแจงสถานพยาบาลประเภทที่ไมรับผูปวยไวคางคืนซึ่งไมตองอยูในบังคับพระราชบัญญัติสถานพยาบาล พ .ศ. 2541 : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90 วัน

ระยะ
เวลา 
(วัน)

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90 วัน
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หนาหอง ผอ.สพรศ.ตรวจสอบความถูกตองของเอกสาร เพื่อนําเสนอ ผอ.สพรศ. ลงนามผานระบบ โดยระบบจะสง
หนังสือแจงไปยังเจาหนาที่กลุมงานคลินิกโดยอัตโนมัติ
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เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนการสงมอบ
ใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)
* สําเนาใบอนุญาตการประกอบกิจการอยูในระบบออนไลน

- 20

ผูขออนุญาตรับใบอนุญาตตามรูปแบบที่ไดเลือกไว

81 วัน

(ลําดับ

ที่ 

13-

17)

เจาหนาที่กลุมงานคลินิก ดําเนินการออกใบอนุญาตประกอบกิจการและดําเนินการคลินิกตามรายละเอียดดังนี้

1.ออกเลขอนุญาตประกอบกิจการ และเลขผูดําเนินการ

2.ตรวจสอบขอมูลและจัดทําใบอนุญาตผานระบบบริหารจัดการคําขอออนไลน ตามรายการดังนี้
2.1 ใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล (ส.พ.7)
2.2 ใบอนุญาตใหดําเนินการสถานพยาบาล (ส.พ.19)
2.3 สมุดทะเบียนสถานพยาบาล (ส.พ.8)
2.4 หลักฐานการชําระคาธรรมเนียมการประกอบกิจการสถานพยาบาล (ส.พ.12)
2.5 แบบแสดงรูปถายและรายละเอียดเกี่ยวกับผูประกอบวิชาชีพหรือผูประกอบโรคศิลปะ (แบบ ส.พ.6) ใน

สถานพยาบาลประเภทคลินิก

3.ออกหนังสือแจงผูประกอบกิจการ และจัดทําบันทึกขอความออนไลน เพื่อสงให ผอ.สพรศ. ลงนามผานระบบ

3 วัน

Ba
ck

 O
ff

ic
e

17

รับเอกสารตามรูปแบบที่

ตองการ

สงเอกสารใบอนุญาตตาม

ชองทางท่ีถูกเลือก

ตรวจสอบขอมูลและจัดทํา
ใบอนุญาตผานระบบ

ออกเลขอนุญาต
ประกอบกิจการ 

และเลขผูดําเนินการ 

ออกหนังสือแจงผูประกอบ
กิจการ ทําบันทึกขอความ 

ออนไลน เพ่ือเสนอ ผอ.สพรศ. 
ลงนามผานระบบ

ผอ.สพรศ. ลงนาม

ผานระบบ
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1.2.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ / หัวหนา ผูอนุญาต / คณะอนุกรรมการ

1 N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน (Log
 in) เพื่อดําเนินการสงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมการขอรับใบรับแจง
สถานพยาบาลประเภทที่ไมรับผูปวยไวคางคืนซึ่งไมตองอยูในบังคับพระราชบัญญัติสถานพยาบาล
พ.ศ. 2541
2. เลือกรูปแบบใบอนุญาตและชองทางการรับใบอนุญาตที่ตองการ เปนฉบับอิเล็กทรอนิกส หรือ
ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 1.2.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่มัก
เกิดขึ้นบอย (Critical Point)  ในหัวขอ 1.2.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 
1.2.4 รายการ Critical Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไข
ขอบกพรองของเอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตอง
ดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบ
ออนไลนอีกครั้ง

3

เจาหนาที่นําคําขอเขาระบบ โดยการแนบไฟลเอกสารเขาระบบ
จากนั้นทําการกดสงงานผานระบบใหหนวยงานสนับสนุน
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1 วัน 
(ตั้งแต

ลําดับที่ 
2-3)

การขอรับใบรับแจงสถานพยาบาลประเภทที่ไมรับผูปวยไวคางคืนซึ่งไมตองอยูในบังคับพระราชบัญญัติสถานพยาบาล พ .ศ. 2541 : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 84 วัน ระยะ

เวลา (วัน)
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 84 วัน

นําคําขอเขาระบบ

กดสงงานผานระบบ

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และ

เลือกรูปแบบใบอนุญาต

ออกเลขที่รับ
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1.2.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ / หัวหนา ผูอนุญาต / คณะอนุกรรมการ

การขอรับใบรับแจงสถานพยาบาลประเภทที่ไมรับผูปวยไวคางคืนซึ่งไมตองอยูในบังคับพระราชบัญญัติสถานพยาบาล พ .ศ. 2541 : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 84 วัน ระยะ

เวลา (วัน)
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 84 วัน

4

หนวยงานสนับสนุน (Back Office) (ไดแก หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน) รับงาน
ผานระบบ
* หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานของหนวยงานสนับสนุนและ
เจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน

5

ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุนดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารผานระบบ ไดแก
 รายละเอียดหลักสูตรดานการบริการเพื่อสุขภาพ ซึ่งเอกสารดังกลาวจะเปนเอกสารที่
นอกเหนือจากรายการที่เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินตรวจสอบความถูกตอง เชน ความถูกตองของ
รูปแบบ ความถูกตองของเอกสารสวนบุคคล ความถูกตองของเอกสารอื่นที่ตองใชประกอบการคิด
คาธรรมเนียม
กรณีเอกสารถูกตอง 
1. ผูปฏิบัติงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. ผูปฏิบัติงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขอ
อนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง

6

1.เจาหนาที่กลุมงานคลินิก ออกหนังสือเชิญทีมตรวจคลินิกผานระบบ ประกอบดวยเจาหนาที่กลุม
งาน (ขาราชการ) สบส. 2 ทาน และ ผูเชี่ยวชาญสาขาวิชาชีพที่เกี่ยวของ สาขาละ 1 ทาน โดยมี
รายละเอียดดังนี้

- รายชื่อ
- ตําแหนง
- ที่อยูของผูรวมตรวจคลินิก

2.เจาหนาที่กลุมงานคลินิก สงหนังสือเชิญรวมตรวจคลินิกเสนอ ผอ.สพรศ. เพื่อลงนามผานระบบ

7

หนาหอง ผอ.สพรศ. ตรวจสอบเอกสารคําขอ เพื่อให ผอ.สพรศ.ลงนาม เมื่อ ผอ.สพรศ.ลงนามผาน
ระบบบริหารจัดการคําขอแลว ระบบจะสงหนังสือเชิญตรวจคลินิกที่อนุมัติแลวไปใหยังเจาหนาที่
กลุมงานคลินิกโดยอัตโนมัติ
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81 วัน
(ลําดับที่ 
4-12)

รับงานผานระบบ

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ออกหนังสือเชญิทมี

ตรวจคลนิกิผานระบบ 

เสนอ ผอ.สพรศ. 

ลงนามผานระบบ

ผอ.สพรศ. ลงนาม

ผานระบบ
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1.2.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ / หัวหนา ผูอนุญาต / คณะอนุกรรมการ

การขอรับใบรับแจงสถานพยาบาลประเภทที่ไมรับผูปวยไวคางคืนซึ่งไมตองอยูในบังคับพระราชบัญญัติสถานพยาบาล พ .ศ. 2541 : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 84 วัน ระยะ

เวลา (วัน)
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 84 วัน

8
81 วัน

(ลําดับที่ 
4-12)

เจาหนาที่กลุมงานคลินิก พิมพ และสงหนังสือเชิญทีมตรวจคลินิกตามที่กําหนดในธุรกรรม โดยมี
รายละเอียดดังนี้ 
1.พิมพชื่อและที่อยู ของผูรวมตรวจ ตามที่กําหนดทางระบบบริหารจัดการคําขอ
2.พิมพจดหมายเชิญรวมตรวจซึ่งอนุมัติแลว และบรรจุลงซอง
3.นําสงไปรษณีย

9

ทีมตรวจคลินิกออกตรวจสถานที่ตามวันและเวลาที่กําหนด อางอิงตามบันทึกการตรวจมาตรฐาน
คลินิกเวชกรรม และบันทึกภาพถายในการตรวจสถานที่ลงในระบบ เพื่อเตรียมนําเสนอ
คณะอนุกรรมการพิจารณาอนุญาต

10

เจาหนาที่กลุมงานคลินิก จัดทํารายงานสรุปรายงานตรวจคลินิก โดยสามารถดึงขอมูลออกมาจาก
ระบบตรวจคลินิกได

คณะอนุกรรมการประชุมสถานพยาบาลประเภทที่ไมรับผูปวยไว
    กรณีผลการพิจารณาผาน

1. คณะอนุกรรมการประชุมลงมติรับรอง
กรณีผลการพิจารณาผานแบบมีเงื่อนไข 
1. คณะอนุกรรมการสงผลการพิจารณาใหผูขออนุญาตโดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการ
ประชุมเสร็จสิ้น  เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตามมติ และแจงผลการแกไขกลับมายัง
ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุน
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. คณะอนุกรรมการสงผลการพิจารณาใหผูขออนุญาตโดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการ
ประชุมเสร็จสิ้น เพื่อรับทราบ
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81 วัน
(ลําดับที่ 
4-12)

11

ตรวจประเมนิสถานที่

พิจารณาการ
ประกอบกิจการ

และการ
ดําเนินงานคลินิก

ผาน

ผานแบบมี

เงื่อนไขไดรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ

พมิพหนังสือเชญิ

ตรวจคลนิกิ Online 

ที่อนุมัตแิลว

สงหนังสือแจงไปยัง

ทมีตรวจคลนิกิ

จัดทําสรุปรายงานการตรวจ

สถานพยาบาล

รับทราบผล

การพจิารณา
ไมผาน

42
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คําอธิบาย Workflow Diagram
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Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 84 วัน ระยะ

เวลา (วัน)
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 84 วัน
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หนาหอง ผอ.สพรศ.ตรวจสอบความถูกตองของเอกสาร เพื่อนําเสนอ ผอ.สพรศ. ลงนามผานระบบ 
โดยระบบจะสงหนังสือแจงไปยังเจาหนาที่กลุมงานคลินิกโดยอัตโนมัติ
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เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1
 กระบวนการสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)
* สําเนาใบอนุญาตการประกอบกิจการอยูในระบบออนไลน

- 15

ผูขออนุญาตรับใบอนุญาตตามรูปแบบที่ไดเลือกไว

เจาหนาที่กลุมงานคลินิก ดําเนินการออกใบอนุญาตประกอบกิจการและดําเนินการคลินิกตาม
รายละเอียดดังนี้

1.ออกเลขอนุญาตประกอบกิจการ และเลขผูดําเนินการ

2.ตรวจสอบขอมูลและจัดทําใบอนุญาตผานระบบบริหารจัดการคําขอออนไลน ตามรายการดังนี้
2.1 ใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล (ส.พ.7)
2.2 ใบอนุญาตใหดําเนินการสถานพยาบาล (ส.พ.19)
2.3 สมุดทะเบียนสถานพยาบาล (ส.พ.8)
2.4 หลักฐานการชําระคาธรรมเนียมการประกอบกิจการสถานพยาบาล (ส.พ.12)
2.5 แบบแสดงรูปถายและรายละเอียดเกี่ยวกับผูประกอบวิชาชีพหรือผูประกอบโรคศิลปะ

(แบบ ส.พ.6) ในสถานพยาบาลประเภทคลินิก

3.ออกหนังสือแจงผูประกอบกิจการ และจัดทําบันทึกขอความออนไลน เพื่อสงให ผอ.สพรศ. ลง
นามผานระบบ

3 วัน
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81 วัน

(ลําดับที่

4-12)

รับเอกสารตามรูปแบบที่

ตองการ

สงเอกสารใบอนุญาตตาม

ชองทางท่ีถูกเลือก

ตรวจสอบขอมูลและจัดทํา
ใบอนุญาตผานระบบ

ออกเลขอนุญาต
ประกอบกิจการ 

และเลขผูดําเนินการ 

ออกหนังสือแจงผูประกอบ
กิจการ ทําบันทึกขอความ 

ออนไลน เพ่ือเสนอ ผอ.สพรศ. 
ลงนามผานระบบ

ผอ.สพรศ. ลงนาม

ผานระบบ
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1.2.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การขอรับใบรับแจงสถานพยาบาลประเภทที่ไม

รับผูปวยไวคางคืนซึ่งไมตองอยูในบังคับพระราชบัญญัติสถานพยาบาล พ.ศ. 2541

- ลักษณะสถานพยาบาลตรงตามมาตรฐานของประเภทสถานพยาบาลที่จัดตั้ง และเปนไปตาม

เงื่อนไขของบันทึกการตรวจมาตรฐานสถานพยาบาล

- ลักษณะสถานที่ตั้งของสถานพยาบาลที่กรอกในแบบฟอรมตองตรงตามสถานที่จริง

- มีภาพถายสถานพยาบาลเปนไปตามที่กําหนด กรณีไมตรวจสถานที่มี Flash Drive ถายภาพ 

และ VDO ซึ่งสามารถเปดดูได

- รายละเอียดในแบบฟอรม และ เอกสารแนบถูกตองตรงกัน

- สัญญาเชาที่ มีอายุมากกวา 1 ป และเนื้อหาตรงกันกับคําขอ

- เงื่อนไขของผูดําเนินการเปนไปตามที่กําหนด 

   >ไมสามารถดําเนินการเกิน 2 แหง 

   >เวลาปฏิบัติงานไมซอนทับกัน 

   >แจงสถานะการเปนผูรับราชการ

   >ตองมาแสดงตน ในวันยื่นคําขอ

- เงื่อนไขของผูประกอบวิชาชีพเปนไปตามที่กําหนด  

   >เวลาปฏิบัติงานไมซอนทับกัน 

   >แจงสถานะการเปนผูรับราชการ
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1.2.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การขอรับใบรับแจง
สถานพยาบาลประเภทท่ีไมรับผูปวยไวคางคืนซ่ึงไมตองอยูในบังคับพระราชบัญญัติสถานพยาบาล พ.ศ. 
2541 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 

คำขออนุมัติแผนงานการจัดตั้งสถานพยาบาลประเภทท่ีไมรับ 
ผูปวยไวคางคืน (แบบ สพ.1) 

2 

แผนงานการจัดตั้งสถานพยาบาลประเภทท่ีไมรับผูปวยไวคางคืน 
(แบบ สพ.2) 

3 
คำขออนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล (แบบ สพ.5) 

4 

หนังสือแสดงเจตจำนงเปนปฏิบัติงานในสถานพยาบาลของ 
ผูประกอบวิชาชีพ (แบบ สพ.6) 

5 

คำขอรับใบอนุญาตใหดำเนินการสถานพยาบาล / คำขออนุญาต 
เปลี่ยนตัวผูดำเนินการสถานพยาบาล (แบบ สพ.18) 

6 
แบบรับแจงการประกอบกิจการสถานพยาบาลประเภทท่ีไมรับผูปวยไวคางคืนท่ีไมตองอยูในบังคับ
ของ 
พระราชบัญญัติสถานพยาบาล พ.ศ.2541 

7 
แบบแจงการประกอบกิจการสถานพยาบาลท่ีไมตองอยูในบังคับของพระราชบัญญัติ
สถานพยาบาล พ.ศ.2541 

8 
สำเนาบัตรประชาชน (ของผูประกอบวิชาชีพ กรณียื่นของ ส.พ.6) 

10 
ใบรับรองแพทยผูขอประกอบกิจการ และผูดำเนินการ 

11 
รูปถายขนาด 2.5 x 3 ซม.จำนวน 3 รูป 

12 
รูปถายขนาด 8 x 13 ซม. จำนวน 1 รูป 

13 
แผนผังในสถานพยาบาล 

14 
แผนผังแสดงท่ีตั้งสถานพยาบาลตองชัดเจน 
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ลำดับ รายการเอกสาร 

15 
เอกสารแสดงกรรมสิทธิ์ (โฉนดท่ีดิน) 

16 
สำเนาทะเบียนบานท่ีตั้งสถานพยาบาล 

17 

1.มีการเก็บและกำจัดขยะติดเชื้อ โดยมีหนังสือตอบรับจาก 
หนวยงานท่ีกำจัดขยะ หรือหนวยงานท่ีเก่ียวของ 
2.ตองมีเอกสาร/หนังสือรับการตรวจสอบมาตฐานครื่องเอกซเรย 
และตองมีใบอนุญาตการครอบครองรังสีจากหนวยงานท่ี 
รับผิดชอบ 
3.ตองไดรับความยินยอมใหใชชื่อสถานพยาบาลจากผูไดรับ 
ใบอนุญาตกอน หากชื่อสถานพยาบาลในเขตเดียวกันมีชื่อซ้ำกัน 
4.แสดงอัตราคาบริการและคารักษาพยาบาลใหครอบคลุมลักษณะใหบริการ 
5.มีเบอรโทรศัพทฉุกเฉินติดตอโรงพยาบาลหรือสถานพยาบาลท่ี 
มีศักยภาพสูงกวาในการชวยฟนคืนชีพ ติดไวในท่ีเห็นไดชัดเจน 
และมีแผนและข้ันตอนการชวยชีวิตเบื้องตนท่ีไดมาตรฐาน และข้ันตอนการสงตอผูปวย 

18 

มีแผนแสดงระบบการควบคุมทำความสะอาดเครื่องมือเครื่องใชใน 
คลินิกท่ีเหมาะสม 

หลักฐานการรับคำขออนุญาตเปดสถานพยาบาลในโรงงานเพ่ือเปนสวัสดิการพนักงานโดยไมคิดคาบริการ 

19 

กรณีมอบอำนาจใหผูอ่ืนกระทำการแทน ตองมีหนังสือมอบอำนาจติดอากรแสตมป ๑๐ บาท 
สำหรับกระทำการ 
ครั้งเดียว, ๓๐ บาท สำหรับกระทำการมากกวาครั้งเดียว   พรอมแนบสำเนาบัตรประชาชนของ
ผูรับมอบอำนาจ   

20 บันทึกชี้แจงการควบคุมและการปองกันการติดเชื้อ 

21 หนังสือแจงวิธีการกำจัดขยะติดเชื้อ เชน การเก็บ การขนยาย การสงเผาทำลาย                             

22 แผนผังแสดงท่ีตั้งโรงงาน 

23 แผนผังแสดงลักษณะการจัดพ้ืนท่ีใชสอยในสถานพยาบาล 

รายการเอกสารเอกสารหลักฐานของผูประกอบวิชาชีพ(ผูปฏิบัติงานในสถานพยาบาล)  

24 ตารางการปฏิบัติงานของผูประกอบวิชาชีพ ในเดือนท่ียื่นคำขอครบตามวันเวลาท่ีเปดใหบริการ 

25 สมุดบันทึกรายละเอียดกับผูมารับบริการเปนรายวัน 

26 สมุดบันทึกการปฏิบัติงานของผูประกอบวิชาชีพ 

ภาพถายแสดงลักษณะสถานพยาบาล 

27 
บริเวณดานหนาสถานพยาบาลใหเห็นตัวอาคารท่ีตั้งทางดานหนา  ปายชื่อสถานพยาบาล  และ
เวลาทำการ  
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ลำดับ รายการเอกสาร 

28 บริเวณลงทะเบียนผูรับบริการและบริเวณจายยา 

29 บริเวณนั่งรอตรวจ 

30 บริเวณภายในหองตรวจ โตะตรวจ เตียงตรวจและอุปกรณการตรวจ 

31 บริเวณหองใหการรักษา(ทำแผล ฉีดยา และอ่ืนๆ)  ถามี 

32 
ปายแสดงรายละเอียดเก่ียวกับผูประกอบวิชาชีพหรือผูปฏิบัติงานทุกคน ท่ีติดแสดงไวท่ีคลินิก  
ไดแก ชื่อ คุณวุฒิ เลขท่ีใบอนุญาต และ วันเวลาท่ีปฏิบัติงาน 
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1.2.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การขอรับใบรับแจงสถานพยาบาลประเภทท่ีไมรับ
ผูปวยไวคางคืนซ่ึงไมตองอยูในบังคับพระราชบัญญัติสถานพยาบาล พ.ศ. 2541 

แบบแจงการประกอบกิจการสถานพยาบาลท่ีไมตองอยูในบังคับของ 
พระราชบัญญัติสถานพยาบาล พ.ศ. ๒๕๔๑ 

ขาพเจา .............................................................................................................................. 
โดย นาย/นาง/นางสาว................................................................................................................................. 
โทรศัพท............................................................................. 
ขอแจงการประกอบกิจการสถานพยาบาลประเภทท่ีไมรับผูปวยไวคางคืน เพ่ือเปนสวัสดิการของเจาหนาท่ี 
พนักงาน  ลูกจาง หรือบุคคลท่ีเก่ียวของ  จำนวน ................................................................................. คน 
ณ สถานพยาบาล .................................................................................... ตั้งอยูท่ี ....................................... 
ซอย ............................................... ตรอก ................................................ ถนน ...................................... 
หมูท่ี .......................ตำบล/แขวง............................................ อำเภอ/เขต ................................................ 
จังหวัด ............................................................. โทรศัพท ............................................................... 
โดยขาพเจาขอรับรองวามี 
□  ผูประกอบวิชาชีพเวชกรรม ........................ คน 

□  ผูประกอบวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ ...................... คน 
□  ผูประกอบโรคศิลปะสาขากายภาพบำบัด ...................... คน 
□  ผูประกอบโรคศิลปะสาขาเทคนิคการแพทย .......................................... คน    เปนผูใหบริการ 
เปดใหบริการ เวลาระหวาง ....................................................................น. 

(ลายมือชื่อ) .................................................ผูยื่นคำขอ 
 (.......................................................) 
     ผูมีอำนาจสูงสุดของหนวยงานนั้น 
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หลักฐานการรับคำขออนุญาต 

เป�ดสถานพยาบาลในโรงงานเพ่ือเป�นสวัสดิการพนักงานโดยไม่คิดค่าบริการ 

ตามประกาศกระทรวงสาธารณสุขฉบับท่ี ๔ (พ.ศ.๒๕๔๒) เรื่องหลักเกณฑ์การยกเว้นสถานพยาบาลซ่ึงไม่ต้อง

อยู่ในบังคับของพระราชบัญญัติสถานพยาบาล พ.ศ.๒๕๔๑ 

• สถานทีช่ื่อ.................................................   

 

• ผลการตรวจสอบคำขออนุญาต 

      เอกสารครบถ้วน ถูกต้อง   

      ลงชื่อ…………..……….………………......……ผู้ยื่นคำขอ   ลงชื่อ……….………….…….……….….……………

เจ้าหน้าที ่

                                                                     วันที…่…….…...…/……….…..……/………..….….. 
 

   เอกสารหลักฐานไม่ครบตามขอ้กำหนด/ การขออนุญาตไม่เป�นไปตามหลักเกณฑ์ วิธีการและ

เงื่อนไข 

  ที่กำหนดในกฎกระทรวง ให้เพิ่มเติมให้ครบถ้วนถูกต้อง ดังนี้  

 คร้ังที่ ๑  มีรายการ

ดังนี้….……………..…………………………………….…………………………………………………...…... 

 ……………………………………………………………………………………………………………………………..….……………… 

 ………………………………………………………………………..……………….………………………….….………….…..……… 

 ………………………………………………………………..……………………….………………………….….………….…..……… 

 

      ลงชื่อ…………..……..……………………...……ผู้ยื่นคำขอ    ลงชือ่……….………….…….……….….…………

เจ้าหน้าที ่

                                                                      วันที่……...…/………….…..……/………….….. 
 

 คร้ังที่ ๒  มีรายการ

ดังนี้….……………………………………….…..…………………………………………………………...…... 

 ……………………………………………………………………..………………….………………………….….………….…..……… 

 ……………………………………………………………………..………………….………………………….….………….…..……… 

      ลงชื่อ…………..……..……………………...……ผู้ยื่นคำขอ    ลงชือ่……….………….……….….…………เจ้าหน้าที ่

                                                                      วันที่……...…/………….…..……/………….….. 

      ฝากชุดคำขอไว้เพ่ือตรวจสอบภายหลัง   เบอร์โทรศัพท์ผู้ยื่นคำขอ

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

     ลงชื่อ…………..……..……………………...……ผู้ยื่นคำขอ    ลงชือ่……….………….…….……….….…………เจ้าหน้าที ่

                                                                      วันที่……...…/………….…..……/………….….. 

เลขท่ีรับเรื่อง………………….……….……………...…  วันท่ีรับเรื่อง...….…………….…..………………………… 

ระยะเวลาในการอนุญาต ๓ วันทำการ   นับจากวันท่ีเอกสารครบถ้วนถูกต้องตามข้อกำหนด 
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 รายการเอกสารเอกสารหลักฐานของผู้ขออนุญาต 

 แบบแจ้งการประกอบกิจการสถานพยาบาลทีไ่ม่ต้องอยู่ในบงัคับของพระราชบัญญัตสิถานพยาบาล พ.ศ. 

๒๕๔๑                ๑  ฉบับ 

 กรณีมอบอำนาจให้ผู้อ่ืนกระทำการแทน ต้องมีหนังสือมอบอำนาจติดอากรแสตมป์ ๑๐ บาท สำหรับกระทำ

การ 

 คร้ังเดียว, ๓๐ บาท สำหรับกระทำการมากกว่าคร้ังเดียว   พร้อมแนบสำเนาบัตรประชาชนของผู้รับมอบ

อำนาจ   

 (ระบุสิ่งที่จะมอบให้กระทำการแทนให้ละเอียด  เช่น การยื่นเอกสาร  การแก้ไข ตัดทอน เพิ่มเติมข้อความ

ใน 

 เอกสาร การรับเอกสารหลักฐานต่างๆ ภายหลังทีไ่ด้ดำเนินการเรียบร้อยแล้ว เป�นต้น) 

 บันทึกชี้แจงการควบคุมและการป้องกันการติดเชื้อ                                          ๑  ชุด 

 หนังสือแจ้งวิธีการกำจัดขยะติดเชื้อ เช่น การเก็บ การขนย้าย การส่งเผาทำลาย                 ๑  ฉบับ 

 แผนผังแสดงที่ตัง้โรงงาน                                                                    จำนวน ๑  ฉบับ 

 แผนผังแสดงลักษณะการจัดพืน้ที่ใช้สอยในสถานพยาบาล                             จำนวน   ๑  ฉบับ  
 

 รายการเอกสารเอกสารหลักฐานของผู้ประกอบวิชาชีพ(ผู้ปฏิบัติงานในสถานพยาบาล)   

 หนังสือแจ้งความจำนงเป�นผูป้ฏิบัติงานในสถานพยาบาลของผูป้ระกอบวิชาชีพ(ส.พ.๖)  ทุกคนๆละ        ๑  

ฉบับ 

 รูปถ่ายขนาด ๒.๕ X ๓ เซนติเมตร  หน้าตรงคร่ึงตัว ถ่ายไม่เกิน ๑ ป�                                 จำนวน ๑ 

รูป/คน  

 รูปถ่ายขนาด  ๘ x ๑๓ เซนติเมตร  ถ่ายไว้ไม่เกินหนึง่ป�                                                 จำนวน ๑ 

รูป/คน 

 ตารางการปฏิบัติงานของผูป้ระกอบวิชาชพี ในเดือนที่ยืน่คำขอครบตามวันเวลาที่เป�ดให้บริการ   จำนวน   ๑  

ชุด 

 สมุดบันทึกรายละเอียดกับผู้มารับบริการเป�นรายวัน                    

๑  เล่ม 

 สมุดบันทึกการปฏิบัตงิานของผูป้ระกอบวชิาชีพ                    

๑  เล่ม 
 

 ภาพถ่ายแสดงลักษณะสถานพยาบาล     

 บริเวณด้านหนา้สถานพยาบาลให้เห็นตัวอาคารที่ตั้งทางด้านหนา้  ป้ายชื่อสถานพยาบาล  และเวลาทำการ  

 บริเวณลงทะเบยีนผู้รับบริการและบริเวณจ่ายยา 

 บริเวณนั่งรอตรวจ 

 บริเวณภายในห้องตรวจ โต๊ะตรวจ เตียงตรวจและอุปกรณ์การตรวจ 

 บริเวณห้องให้การรักษา(ทำแผล ฉีดยา และอ่ืนๆ)  ถ้าม ี

สรุปรายการเอกสาร หลักฐาน และเงื่อนไขในการขออนุญาต 
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 ป้ายแสดงรายละเอียดเก่ียวกับผูป้ระกอบวิชาชีพหรือผู้ปฏิบตัิงานทุกคน ที่ติดแสดงไว้ที่คลนิิก  ได้แก่   

     ชื่อ คุณวุฒิ เลขที่ใบอนุญาต และ วันเวลาทีป่ฏิบัติงาน 
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 สำหรับแบบฟอรม ส.พ.1 , ส.พ.2 , ส.พ.5 , ส.พ.6 และ ส.พ.18 ซึ่งตองยื่นในกระบวนการการขอรับใบ
รับแจงสถานพยาบาลประเภททีไ่มรับผูปวยไวคางคืนซึง่ไมตองอยูในบังคับพระราชบัญญัตสิถานพยาบาล พ.ศ. 
2541 สามารถอางอิงแบบฟอรมไดในหัวขอ 1.1.7 
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1.3 การขอตอใบอนุญาตใหประกอบกิจการคลินิก

1.3.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอตอใบอนุญาตใหประกอบกิจการคลินิก

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการยื่นขอตอใบอนุญาต

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการขอตอใบอนุญาตใหประกอบกิจการคลินิกผานชองทาง
ตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- ขอมูลของผูดําเนินการสถานพยาบาล ถูกตอง ตรงตามความจริง และยังมีคุณสมบัติเปนผูดําเนินการ
- เวลาของผูดําเนินการ ไมซอนทับกัน และไมเกิน 2 แหง และยืนยันตนเองวาเปนขาราชการหรือไม
- ขอมูลเลขที่ใบประกอบกิจการ ชื่อสถานพยาบาล วันและเวลาทําการถูกตอง
- มีลายมือชื่อ ของผูดําเนินการ และ ผูรับอนุญาตประกอบกิจการ
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ
พรอมการย่ืนขอตอ

ใบอนุญาต

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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1.3.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอตอใบอนุญาตใหประกอบกิจการคลินิก

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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1.3.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุข
จังหวัด (สสจ.)

2 ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบใบอนุญาต สพ.11 และเอกสารแนบ

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมคําขอตออายุใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล (สพ.11) และเอกสารที่เกี่ยวของตางๆ ใหกับ
เจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 1.3.5 
จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน Email เบอรโทรศัพท เปนตน 
รวมถึงเลือกรูปแบบใบอนุญาตที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมีรายละเอียด ดังนี้
1. รับใบอนุญาตฉบับอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับใบอนุญาตฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรม
สนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่วัตถุประสงคจะตองตรงกับ
กิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปนชาวตางชาติ ใหใชสําเนาหนังสือ
เดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ

การขอตออายุใบอนุญาตใหประกอบกิจการคลีนิก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วนั
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วนั
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t 
O

ff
ic

e

1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-6)

3

ผาน
ยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

สพ.11 และเอกสาร

แนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

ใบอนุญาต

กดบัตรควิ
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1.3.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอตออายุใบอนุญาตใหประกอบกิจการคลีนิก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วนั
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วนั

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียดจาก 1.3.1 การเตรียมความ
พรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 1.3.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไป
ดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (อางอิงจาก 1.3.5 ตารางเอกสารแนบ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคําขอผานทาง Email หรือ SMS
(ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัติ)
3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไป
ดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน
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(ลําดับที่ 
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ตรวจสอบ

รายการ Critical 
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ผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เงื่อนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ

นําคําขอเขาระบบ

รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมครบถวน

ถูกตอง
กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน
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1.3.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอตออายุใบอนุญาตใหประกอบกิจการคลีนิก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วนั
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วนั

7 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก การชําระผานระบบ 
E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ
สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

8 ออกใบอนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการออกใบอนุญาตผานระบบ

9 ลงนามในใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาต (ผูรับมอบอํานาจจากผูอนุญาต) ตรวจสอบและลงนามในใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล

10 สงใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนสงมอบใบอนุญาต/
ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 11 รับใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบอนุญาตตามรูปแบบที่ไดเลือกไว
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2 วัน 
(ลําดับที่ 
8-10)

ลงนามในใบอนุญาต

ผานระบบ

รับใบอนุญาตในรูปแบบที่

ตองการ

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบอนุญาต

สงใบอนุญาตตามชองทางที่ถูก

เลือก

ออกใบอนุญาตผาน

ระบบ
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1.3.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

1 1.ลงทะเบียนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และเลือกรูปแบบใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน (Log in) เพื่อ
ดําเนินการสงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมคําขอตออายุใบอนุญาตใหประกอบ
กิจการสถานพยาบาล (สพ.11)
2. เลือกรูปแบบใบอนุญาตที่ตองการเปนฉบับอิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 1.3.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่มักเกิดขึ้น
บอย (Critical Point) ในหัวขอ 1.3.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 1.3.4 รายการ 
Critical Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรอง
ของเอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

การขอตออายุใบอนุญาตใหประกอบกิจการคลีนิก : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 4 วัน

ระยะเวลา After (To Be Process) ระยะเวลารวม 4 วัน

1 (ลําดับที่
2-5)
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1.ลงทะเบยีนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และ

เลือกรูปแบบใบอนุญาต

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ออกเลขที่รับ
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1.3.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอตออายุใบอนุญาตใหประกอบกิจการคลีนิก : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 4 วัน

ระยะเวลา  (To be Process)

หัวหนาพิจารณาการออกใบอนุญาต

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. เจาหนาที่ดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรอง
ของเอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

4

ระบบจะแจงผลการพิจารณาใหผูขออนุญาตรับทราบ

5 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ 
ไดแก การชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจ
สุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

6 ออกใบอนุญาตผานระบบ

2 วัน 
(ลําดับที่ 

6-8)

เจาหนาที่ดําเนินการออกใบอนุญาตผานระบบออนไลน
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1 (ลําดับที่
2-5)

พจิารณา

ออกใบแทนใบอนุญาต

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ผาน

ไมผาน

ออกใบอนุญาตผานระบบ

แจงผลการพจิารณาผาน

ระบบ

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบอนุญาต
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1.3.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอตออายุใบอนุญาตใหประกอบกิจการคลีนิก : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 4 วัน

ระยะเวลา  (To be Process)

7 ลงนามในใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาต (ผูรับมอบอํานาจจากผูอนุญาต) ตรวจสอบและลงนามในใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล

8 สงใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวน
สงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 9 รับใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบอนุญาตตามรูปแบบและชองทางการรับเอกสารที่ไดเลือกไว
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2 วัน 
(ลําดับที่ 

6-8)

ลงนามในใบอนุญาตผาน

ระบบ

รับใบอนุญาตในรูปแบบที่

ตองการ

สงใบอนญุาตตามชองทางที่

ถูกเลือก
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1.3.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การขอตอใบอนุญาตใหประกอบกิจการคลินิก

- ขอมูลของผูดําเนินการสถานพยาบาล ถูกตอง ตรงตามความจริง และยังมีคุณสมบัติเปน

ผูดําเนินการ

- เวลาของผูดําเนินการ ไมซอนทับกัน และไมเกิน 2 แหง และยืนยันตนเองวาเปนขาราชการ

หรือไม

- ขอมูลเลขที่ใบประกอบกิจการ ชื่อสถานพยาบาล วันและเวลาทําการถูกตอง

- มีลายมือชื่อ ของผูดําเนินการ และ ผูรับอนุญาตประกอบกิจการ
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1.3.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การขอตอใบอนุญาตใหประกอบ
กิจการคลินิก 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 คำขอตออายุใบอนุญาตประกอบกิจการสถานพยาบาลประเภทท่ี ไมรับผูปวยไวคางคืน (แบบ สพ.
11)  

2 ทะเบียนบานท่ีตั้งสถานพยาบาล 

3 ใบรับรองแพทยผูประกอบกิจการ (ไมเปนโรคตองหามและรางกายแข็งแรงและออกไวไมเกิน6เดือน) 

4 หนังสือรับรองการตรวจสอบสถานพยาบาลจากพนักงานเจาหนาท่ีตามมาตรา45แหง
พระราชบัญญัติสถานพยาบาลพ.ศ.2541/แบบประเมินตนเองของสถานพยาบาล 
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1.3.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การขอตอใบอนุญาตใหประกอบกิจการคลินิก 
แบบ ส.พ. ๑๑ 

คำขอตออายุใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล 

๑. ขาพเจา 
□ ๑.๑ ช่ือ .............................................................................................................................................. 

เลขประจำตัว  
□ ๑.๒ นิติบุคคล

............................................................................................................................................................. 
โดย (๑) ........................................................................................... เลขประจำตัว 
และ (๒) ...........................................................................................เลขประจำตัว 
เลขทะเบียน ........................................................................................................ 
โทรศัพท .................................................ไปรษณียอิเล็กทรอนิกส................................................................................ 
เปนผูรับอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาลประเภทท่ี   □ ไมรับผูปวยไวคางคืน    □ รับผูปวยไวคางคืน ................... 
เตียง 

๒. ลักษณะของสถานพยาบาล............................................................................................................................. 
ตามใบอนุญาตท่ี.................................................................... ณ สถานพยาบาลช่ือ................................................................. 

ผูขออนุญาต (ผูยื่นคำขอ) กรอกขอมูลสถานท่ีตั้งของสถานพยาบาล (ทศนิยมอยางนอย 5 ตำแหนง) 
ตำแหนงละติจูด .……………………….............…………….....…. ตำแหนงลองจิจูด ………………………................................………….. 
ขอตออายุใบอนุญาต (ซึ่งเปนการตออายุตาม พรบ. สถานพยาบาล พ.ศ. ๒๕๔๑ ครั้งท่ี......................) 

พรอมกับคำขอน้ีขาพเจาไดแนบเอกสารหลักฐานตาง ๆ มาดวย จำนวน .................. ฉบับ คือ 
□ ใบรับรองแพทย
□ สำเนาทะเบียนบานของสถานท่ีตั้งสถานพยาบาล
□ ใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล
□ หนังสือรับรองการตรวจสอบสถานพยาบาล จากพนักงานเจาหนาท่ีตามมาตรา ๔๕ แหงพระราชบัญญัติ

สถานพยาบาล 

ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรับใบอนุญาต/หนังสือรับรอง/ใบรับรอง หรือ หนังสือสำคัญตาง ๆ 
□ รูปแบบอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail □ รูปแบบฉบับพิมพ (Hard Copy)

ผูขออนุญาต (ผูยื่นคำขอ) กรอกขอมูลการติดตอ เพ่ือประสานงานในระหวางการพิจารณาคำขอ 
โทรศัพทท่ีสามารถตดิตอได......................................... ID Line .....................................E-mail ............................................... 

(ลายมือช่ือ) ............................................................................ ผูยื่นคำขอ 
   ( ...................................................................) 

หมายเหตุ 1.ใสเครื่องหมาย √  ในชอง □ หนาขอความท่ีตองการ 
2. กรณมีอบอำนาจใหผูอ่ืนดำเนินการแทนตองมีหนังสือมอบอำนาจติดอากรแสตมป พรอมสำเนาบัตรประชาชน

ของผูรับมอบอำนาจ และบัตรประชาชนของผูมอบอำนาจ 
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1.4 การชําระคาธรรมเนียมคลินิก

1.4.1 การเตรียมความพรอมเพื่อชําระคาธรรมเนียมคลินิก

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการชําระคาธรรมเนียม

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการชําระคาธรรมเนียมคลินิกผานชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- ตรวจสอบวา มีการคางคาธรรมเนียมรายป ปกอนหนา หรือไม และเตรียมคาธรรมเนียม และคาปรับเพื่อชําระใหเพียงพอ
- กรอกคําขอชําระคาธรรมเนียมการประกอบกิจการสถานพยาบาล
- ประเมินมาตรฐานการปฏิบัติ และ กรอกแบบประเมินมาตรฐานการปฏิบัติตามกฎหมายวาดวยสถานพยาบาลใน
สถานพยาบาลประเภทไมรับผูปวยไวคางคืน (คลินิก) โดยตนเองในระบบ และพิมพหลักฐานการจัดทํารายงานประจําปใน
ระบบเพื่อแสดงในการยื่นคําขอ
- จัดทํารายงานประจําป ของสถานพยาบาลประเภทที่ไมไดรับผูปวยไวคางคืน (แบบ ส.พ.23) ในระบบ และพิมพ
หลักฐานการจัดทํารายงานประจําปในระบบเพื่อแสดงในการยื่นคําขอ
- เตรียมสมุดทะเบียนสถานพยาบาลประเภทไมรับผูปวยไวคางคืน
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ
พรอมการชําระ

คาธรรมเนียม

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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1.4.1 การเตรียมความพรอมเพื่อชําระคาธรรมเนียมคลินิก

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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1.4.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงาน
สาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

2

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมการชําระคาธรรมเนียมคลินิก (สพ.23) และเอกสารที่เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่เคานเตอร 
ตามรายการเอกสารแนบในหัวขอ จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวาง
ดําเนินการ เชน email เบอรโทร เปนตน รวมถึงเลือกรูปแบบที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมีรายละเอียด ดังนี้
1. รับอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรม
สนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่วัตถุประสงคจะตอง
ตรงกับกิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปนชาวตางชาติ ใหใชสําเนา
หนังสือเดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ

การชําระคาธรรมเนียมคลินิก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
ระยะ
เวลา 
(วัน)

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 2 วัน
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 2 วัน

เจาหนาที/่หัวหนา

Fr
on

t 
O

ff
ic

e 90 
นาที 

(ลําดับที่
1-9)

3 ผาน

ยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏเิสธการรับคําขอ

สพ.23 และเอกสาร

แนบ

ยื่นแบบฟอรมและ

เอกสารแนบ

กดบัตรควิ
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1.4.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต

การชําระคาธรรมเนียมคลินิก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
ระยะ
เวลา 
(วัน)

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 2 วัน
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 2 วัน

เจาหนาที/่หัวหนา

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียดจาก 1.4.1 การ
เตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 1.4.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขอ
อนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ จากนั้น ทําการออกใบสั่งชําระ
คาธรรมเนียม

7

เจาหนาที่โอนคิวใหผูขออนุญาตชําระเงินที่เคานเตอรการเงิน

90 
นาที 

(ลําดับที่
1-9)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (รายละเอียดเอกสารแนบทายกระบวนการ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร
กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขอ
อนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน
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5

ตรวจสอบ

รายการ 

Critical Point

ผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เงื่อนไขการ

รับคําขอ

ครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมครบถวน

ถูกตองกลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน

ออกเลขที่รับ

โอนคิว

ออกใบสั่งชําระ

คาธรรมเนยีม

นําคําขอเขาระบบ
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1.4.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต

การชําระคาธรรมเนียมคลินิก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
ระยะ
เวลา 
(วัน)

After (To Be Process)
After (To Be Process)

เจาหนาที/่หัวหนา
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8

ผูขออนุญาตชําระเงินที่เคานเตอรการเงินโดยสามารถชําระดวย เงินสด บัตรเดบิต หรือ QR code จากบริการธนาคารทาง
โทรศัพทมือถือ (mobile banking) จากนั้นผูขออนุญาตจะไดรับหลักฐานการชําระเงินในรูปแบบอิเล็กทรอนิกส ผาน Email 
หรือ SMS (ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัติ) ไดแก ใบเสร็จรับเงิน ใบนัด
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10 1 วัน

เจาหนาที่เคานเตอรสงคําขอขึ้นกลุมตามกลุมงานที่จะนําสง โดยมีรายละเอียดดังนี้
1.เจาหนาที่เคานเตอรเรียงเอกสารคําขอ
-คําขอชําระคาธรรมเนียมการประกอบกิจการสถานพยาบาลที่ผานการลงนามโดยผูประกอบกิจการ หรือผูรับมอบอํานาจ
-รายงานประจําปของสถานพยาบาลประเภทที่ไมไดรับผูปวยไวคางคืน(แบบ ส.พ.๒๓)
-แบบประเมินมาตรฐานการปฏิบัติตามกฎหมายวาดวยสถานพยาบาลในสถานพยาบาลประเภทที่ไมรับผูปวยไวคางคืน
(คลินิก) โดยตนเอง
2.เจาหนาที่นําใบปะหนาสําหรับสงคําขอขึ้นกลุมปะหนาเอกสารคําขอ
3.เจาหนาที่เคานเตอรสงคําขอขึ้นกลุมคลินิก
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ทุกสิ้นวันเจาหนาที่เคานเตอรออกใบปะหนาสําหรับสงคําขอขึ้นกลุมจากระบบแยกตามกลุมงาน เมื่อสแกนเอกสารเขาระบบ 
คําขอจะถูกสงให เจาหนาที่กลุมคลินิก โดยอัตโนมัติ

90 
นาที 

(ลําดับที่
1-9)

ชําระเงนิ

คาธรรมเนยีม

ออกใบปะหนาสําหรับ
สงคําขอขึ้นกลุม

สงคําขอขึ้น
กลุมงานคลินิก

สแกนเอกสารเขาระบบ
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1.4.3

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 1 วนั

ผูขออนุญาต หรือ ผูรับมอบอํานาจ

1

ผูขออนุญาตพิมพใบสั่งชําระอิเล็กทรอนิกส หรือ เปดไฟลอิเล็กทรอนิกสจากลิงคใบสั่งชําระคาธรรมเนียมที่ไดรับจากระบบแจงเตือน

2

ผูขออนุญาตชําะคาธรรมเนียม ผานธนาคารตามที่กําหนดในรายละเอียดจากระบบแจงเตือน โดยใชใบสั่งชําระคาธรรมเนียมเปนเอกสารอางอิง

3

ระบบบันทึกสถานะการชําระคาธรรมเนียมเปน "ชําระแลว"  ในฐานขอมูลสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ
โดยมีรายละเอียดการบันทึกในระบบตอไปนี้
1. เลขที่ใบสั่งชําระคาธรรมเนียม
2. วันและเวลาการชําระคาธรรมเนียม
3. ธนาคารซึ่งชําระคาธรรมเนียมและรูปแบบการชําระคาธรรมเนียม
4. สถานะการชําระคาธรรมเนียม

- 1

การชําระคาธรรมเนียมคลินิก : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
ระยะเวลา 

(วัน)
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 1 วนั

พิมพใบส่ังชําระ
อิเล็กทรอนิกส

ชําระคาธรรมเนียม

ระบบบันทึกสถานะการ
ชําระคาธรรมเนียมเปน

"ชําระแลว"
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1.4.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การชําระคาธรรมเนียมคลินิก

- ตรวจสอบวา มีการคางคาธรรมเนียมรายป ปกอนหนา หรือไม และเตรียมคาธรรมเนียม และ

คาปรับเพื่อชําระใหเพียงพอ

- กรอกคําขอชําระคาธรรมเนียมการประกอบกิจการสถานพยาบาล

- ประเมินมาตรฐานการปฏิบัติ และ กรอกแบบประเมินมาตรฐานการปฏิบัติตามกฎหมายวา

ดวยสถานพยาบาลในสถานพยาบาลประเภทไมรับผูปวยไวคางคืน (คลินิก) โดยตนเองในระบบ

และพิมพหลักฐานการจัดทํารายงานประจําปในระบบเพื่อแสดงในการยื่นคําขอ

- จัดทํารายงานประจําป ของสถานพยาบาลประเภทที่ไมไดรับผูปวยไวคางคืน (แบบ ส.พ.23)

ในระบบ และพิมพหลักฐานการจัดทํารายงานประจําปในระบบเพื่อแสดงในการยื่นคําขอ

- เตรียมสมุดทะเบียนสถานพยาบาลประเภทไมรับผูปวยไวคางคืน
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1.4.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การชำระคาธรรมเนียมคลินิก 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 คำขอชำระคาธรรมเนียมการประกอบกิจการสถานพยาบาล 

2 รายงานประจำปของสถานพยาบาลประเภทท่ีไมไดรับผูปวยไวคางคืน(แบบ ส.พ.๒๓) 

3 แบบประเมินมาตรฐานการปฏิบัติตามกฎหมายวาดวยสถานพยาบาลในสถานพยาบาลประเภทท่ีไม
รับผูปวยไวคางคืน (คลินิก) โดยตนเอง 

4 
สำเนาสัญญาการใชบริการกำจัดมูลฝอยติดเชื้อจากหนวยงานท่ีใหบริการฯ  ท่ีระบุระยะเวลาในการ
ใหบริการ 
ในป ๒๕๖๒  หรือ  สำเนาใบเสร็จรับเงินในป ๒๕๖๑ จำนวน ๑ เดือน   

5 

กรณีมอบอำนาจใหผูอ่ืนกระทำการแทน   ตองมีหนังสือมอบอำนาจติดอากรแสตมป  ๑๐ บาท 
สำหรับกระทำการครั้งเดียว, ๓๐ บาท  สำหรับกระทำการมากกวาครั้งเดียว   พรอมแนบสำเนาบัตร
ประชาชนของผูรับมอบอำนาจ  (ในการมอบอำนาจใหระบุสิ่งท่ีตองการใหผูรับมอบฯ   กระทำการ
แทนใหละเอียด  เชน  การยื่นเอกสาร  การแกไข ตัดทอน เพ่ิมเติม ขอความในเอกสาร การรับสมุด
ทะเบียน/ใบอนุญาต และ รับเอกสารหลักฐานตางๆ ภายหลังท่ีได ดำเนินการเรียบรอยแลว เปนตน) 
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1.4.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การชำระคาธรรมเนียมคลินิก 

 แบบ ส.พ. ๒๓ 

รายงานประจำปสำหรับสถานพยาบาลประเภทท่ีไมรับผูปวยไวคางคืน 
ประจำปงบประมาณ ………………..…… 

(บันทึกขอมูลตั้งแต 1 ตลุาคมของปท่ีผานมา ถึง 30 กันยายน ของปปจจุบัน) 

๑. ขอมูลท่ัวไป 
๑.๑ ช่ือสถานพยาบาล ...................................................................................................................................... 

โทรศัพท ..................................................ไปรษณียอิเล็กทรอนิกส
....................................................................................................... 

๑.๒ ช่ือผูรับอนุญาต………………………………………………………….……………..……..………เลขท่ี
ใบอนุญาต…………………….……………… 

๑.๓ ช่ือผูดำเนินการ………………….…..…………………………………..………………………….…เลขท่ี
ใบอนุญาต………..…………………………. 

๒. ลกัษณะสถานพยาบาลและจำนวนการใหบริการ 
๒.๑ (คลินิกเฉพาะทาง ระบุสาขา)……………..………………........………. 
๒.๒ จำนวนผูปวย .….................................................…………………..คน................................................................ครั้ง 
๒.๓ จำนวนการใหบริการ 

๒.๓.๑ เวชกรรม ...................................................................................................................................ครั้ง 
๒.๓.๒ เวชกรรมเฉพาะทาง...................................................................................................................…ครั้ง 
๒.๓.๓ ทันตกรรม 

  สงเสริม, ปองกัน...................................................................................................….….............ครั้ง 
  รักษา………………………………………………………………………………..…….......……………………………ครั้ง 

๒.๓.๔ ทันตกรรมเฉพาะทาง 
  สงเสริม, ปองกัน.......................................................……....................................................ครั้ง 
  รักษา……...…………………………………………………………………………………………………………………ครั้ง 

๒.๓.๕ กายภาพบาบัด (เวชศาสตรฟนฟู) 
  กายภาพบาบัด.................................................................................................................................……ครั้ง 
  กายอุปกรณ….............................................................................................................................……ครั้ง 

๒.๓.๖ การผาตดัเล็ก.................................................................................................................................ครั้ง 
๒.๓.๗ ลางไต……........………………………………………………………………………..……………………………… ครั้ง 
๒.๓.๘ การตรวจทางหองปฏิบัติการ 

............................................................................................................................ ครั้ง 
๒.๓.๙ รังสีวินิจฉัย 

.........................................................................................................................................................ครั้ง 
๒.๓.๑๐ การพยาบาลและการผดงุครรภ 

    การตรวจกอน
คลอด………................................................................................................................................ครั้ง 

    การทาคลอด
ปกติ…..………...............................................................................................................................ครั้ง 

    การดูแลหลัง
คลอด…..……................................................................................................................................ครั้ง 
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๒.๓.๑๑ การแพทยแผนไทย 
........................................................................................................................................ ครั้ง 

๓. เครื่องมือท่ีสำคัญและยานพาหนะ 
๓.๑ เครื่องเอกซเรยคอมพิวเตอร ........................................................................................................................................ 

เครื่อง 
๓.๒ เครื่องตรวจอวัยวะภายในชนิดสนามแมเหล็กไฟฟา ...................................................................................... เครื่อง 
๓.๓ เครื่องลางไต .............................................................................................................................................. เครื่อง 
๓.๔ เครื่องสลายน่ิว ........................................................................................................................................... เครื่อง 
๓.๕ เครื่องอัลตราซาวนด (ไมนับรวมเครื่อง droptone) ...................................................................................... เครื่อง 
๓.๖ เครื่องเลเซอร ...................................................................................................................................... เครื่อง 
๓.๗ รถรับสงผูปวยฉุกเฉิน..........................................................................................................................................คัน 
๓.๘ อ่ืน ๆ 

(ระบุ)………………………………………………..………………………………………………………………………………………………………. 

ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรับเอกสารสำคัญ 
 รูปแบบอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
 รูปแบบฉบับพิมพ (Hard Copy)

ผูขออนุญาต (ผูยื่นคำขอ) กรอกขอมูลการติดตอ เพ่ือประสานงานในระหวางการพิจารณาคำขอ 
โทรศัพทท่ีสามารถตดิตอได............................................................. ID Line 
...................................................................................... 
E-mail ............................................................................................................................................................................. .. 

(ลายมือช่ือ) ……………….………………………………………………… 
( …………………………………..…………………….. ) 
ผูรับอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล 

(ลายมือช่ือ) ……………….………………………………………………… 
( …………………………………..…………………….. ) 

 ผูดำเนินการสถานพยาบาล   
   วันท่ีรายงาน 

...…..……..........………..............…. 
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คำขอชำระเงินคาธรรมเนียมการประกอบกิจการสถานพยาบาล (คลินิก) ประจำป ….. 

๑. ขาพเจา  
(บุคคลธรรมดา) ………………………….……………………เลขท่ีบัตรประชาชน ……………………………………… 

   (นิติบุคคล)…… ……..…………………………………….….…โดย (ผูมีอำนาจลงนาม) 
๑. ชื่อ-สกุล………………………………….……………………เลขท่ีบัตรประชาชน …………………………………… 
๒. ชื่อ-สกุล………………………………….……………………เลขท่ีบัตรประชาชน …………………………………… 

  สถานพยาบาล (คลินิก) 
ช่ือ……..……………………..………….…………………………………….……………………….….……. 
    ปจจุบันมีผูดำเนินการคลินิก
ชื่อ……………………..…………………………..……………………………………………………….…… 

เลขท่ีใบอนุญาตประกอบกิจการ
สถานพยาบาล……………………………………………………………………………………….  

๒. ขาพเจามีความประสงค  ขอชำระเงินคาธรรมเนียมการประกอบกิจการสถานพยาบาล ประจำป ๒๕๖๒ 
    จำนวน  ๕๐๐  บาท   และเงินเพ่ิม จำนวน……….…………....………………บาท    
    (กรณีชำระหลังวันท่ี ๓๑ ธันวาคม ๒๕๖๑  ตองชำระเงินเพ่ิมเดือนละ ๒๕ บาท) 

๓. ขาพเจาไดแนบเอกสารหลักฐานมาพรอมนี้ คือ  

• ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรับเอกสารสำคัญ
รูปแบบอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
รูปแบบฉบับพิมพ (Hard Copy)

• ผูขออนุญาต(ผูยื่นคำขอ)กรอกขอมูลการติดตอ เพ่ือประสานงานในระหวางการพิจารณาคำขอ
โทรศัพทท่ีสามารถติดตอได....................................................... ID Line ..................................................... 
E-mail ....................................................................... 

 (ลายมือชื่อ) …………..…………………ผูรับอนุญาต 
    (……………..……………….….………………) 

 (ลายมือชื่อ)............................……………ผูแทน 
    (………………………….………………………) 

 
 

�  หลักฐานแสดงการกรอกรายงานประจำป� (ส.พ.๒๓) ในระบบ  

�  หลักฐานแสดงแบบประเมินมาตรฐานการปฏิบัติตามกฎหมายว่าด้วยสถานพยาบาลฯ โดยตนเอง ในระบบ 

�  อ่ืนๆ (ถ้ามี) ระบุ.....................*ดูสรุปรายการเอกสารและคำอธิบายด้านหลังคำขอ*…………..…….….……… 

ส่วนนีส้ำหรับเจ้าหน้าท่ีบันทึก

ใบสำคัญรับเงิน  เลขท่ี………...………………………..

ี่

ข้าพเจ้าได้รับ   

ลงช่ือ……………………………………………………….ผู้รับ

 ส.พ.๑๒ เลขท่ี………………..... 
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สรุปรายการเอกสารและคำอธิบายเพ่ิมเติม 

� คำขอชำระคาธรรมเนียมการประกอบกิจการสถานพยาบาล  
�  หลักฐานแสดงการกรอกรายงานประจำป (แบบ ส.พ.๒๓)   
�  หลักฐานแสดงการกรอกแบบประเมินมาตรฐานการปฏิบัตติามกฎหมายวาดวยสถานพยาบาล   
ในสถานพยาบาลประเภทท่ีไมรับผูปวยไวคางคืน (คลินิก) โดยตนเอง   
�    สำเนาสัญญาการใชบริการกำจัดมลูฝอยติดเช้ือจากหนวยงานท่ีใหบริการฯ  ท่ีระบุระยะเวลาในการใหบริการ 

ในป ๒๕๖๒  หรือ  สำเนาใบเสร็จรับเงินในป ๒๕๖๑ จำนวน ๑ เดือน  
       (หมายเหต:ุ   ไมรับหลักฐานการกำจัดขยะจากเทศบาลและองคการบริหารสวนตำบลในเขตจังหวัด
สมทุรปราการ    

เน่ืองจากไมมรีะบบกำจัดขยะติดเช้ือ)   ยกเวนคลินิกการแพทยแผนไทยเนื่องจากไมมขียะติดเชื้อ 
�   กรณีมอบอำนาจใหผูอ่ืนกระทำการแทน   ตองมีหนังสือมอบอำนาจติดอากรแสตมป  ๑๐ บาท สำหรบักระทำ
การ 
 ครั้งเดียว, ๓๐ บาท  สำหรับกระทำการมากกวาครั้งเดียว   พรอมแนบสำเนาบัตรประชาชนของผูรบัมอบ
อำนาจ   

(ในการมอบอำนาจใหระบุสิ่งท่ีตองการใหผูรับมอบฯ   กระทำการแทนใหละเอียด  เชน  การยื่นเอกสาร  การ
แกไข 

ตัดทอน เพ่ิมเตมิ ขอความในเอกสาร การรับสมดุทะเบียน/ใบอนุญาต และ รับเอกสารหลักฐานตางๆ ภายหลัง
ท่ีได 
 ดำเนินการเรียบรอยแลว เปนตน) 
�  คาธรรมเนียม ๕๐๐ บาท  (จายเปน “เงินสด” หรือ “แคชเชียรเช็ค” สั่งจายในนาม “กระทรวงการคลัง ผาน 
 สำนักงานคลังจังหวัดสมุทรปราการ”) 
�  เซ็นรับรองสำเนาถูกตองในสำเนาเอกสารโดยเจาของเอกสารทุกฉบับ
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1.5 การขอตอใบอนุญาตใหดําเนินการคลินิก (ใบใหม และใบเดิม)

1.5.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอตอใบอนุญาตใหดําเนินการคลินิก (ใบใหม และใบเดิม)

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการยื่นขอตอใบอนุญาต

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการขอตอใบอนุญาตใหดําเนินการคลินิก (ใบใหม และใบ
เดิม)ผานชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- ขอมูลของผูดําเนินการสถานพยาบาล ถูกตอง ตรงตามความจริง และยังมีคุณสมบัติเปนผูดําเนินการ
- เวลาของผูดําเนินการ ไมซอนทับกัน และไมเกิน 2 แหง และยืนยันตนเองวาเปนขาราชการหรือไม
- ขอมูลเลขที่ใบประกอบกิจการ ชื่อสถานพยาบาล วันและเวลาทําการถูกตอง
- มีลายมือชื่อ ของผูดําเนินการ และ ผูรับอนุญาตประกอบกิจการ
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ
พรอมการย่ืนขอตอ

ใบอนุญาต

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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1.5.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอตอใบอนุญาตใหดําเนินการคลินิก (ใบใหม และใบเดิม)

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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1.5.2.1

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงาน
สาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

2 ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบใบอนุญาต สพ.20 และเอกสารแนบ

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมคําขอตออายุใบอนุญาตใหดําเนินการสถานพยาบาล (สพ.20) และเอกสารที่เกี่ยวของตางๆ ใหกับ
เจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบในหัวขอ 1.5.5 
จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน Email เบอรโทรศัพท เปน
ตน รวมถึงเลือกรูปแบบใบอนุญาตที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมีรายละเอียด ดังนี้
1. รับใบอนุญาตฉบับอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับใบอนุญาตฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ
กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่วัตถุประสงคจะตองตรง
กับกิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปนชาวตางชาติ ใหใชสําเนา
หนังสือเดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ
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1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-7)

3

การขอตออายุใบอนุญาตใหดําเนินกิจการคลีนิก กรณีออกใบอนุญาตฉบับใหม : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 17 วัน
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 17 วัน

ผาน
ยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

สพ.20 และเอกสาร

แนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

ใบอนุญาต

กดบัตรควิ
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1.5.2.1

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต

การขอตออายุใบอนุญาตใหดําเนินกิจการคลีนิก กรณีออกใบอนุญาตฉบับใหม : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียดจาก 1.5.1 การเตรียม
ความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 1.5.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขอ
อนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (อางอิงจาก 1.5.5 ตารางเอกสารแนบ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคําขอผานทาง Email
หรือ SMS (ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัต)ิ
3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขอ
อนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน
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1 วัน 
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5

ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

ผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เง่ือนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ

รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมครบถวน

ถูกตอง
กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน
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1.5.2.1

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต

การขอตออายุใบอนุญาตใหดําเนินกิจการคลีนิก กรณีออกใบอนุญาตฉบับใหม : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ
จากนั้นทําการกดสงงานผานระบบใหหัวหนางานเคานเตอร

7

หัวหนางานเคานเตอรทวนสอบคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังเจาหนาที่เคานเตอรเพื่อ
ติดตอกับผูขออนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหครบถวน

Ba
ck

 O
ff

ic
e

8
14 วัน 
(ลําดับที่ 

8-9)

หนวยงานสนับสนุน หรือ Back Office (ไดแก เจาหนาที่กลุมงาน ซึ่งประกอบไปดวย หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่
ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน) รับงานผานระบบ
*หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานและเจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน
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นําคําขอเขาระบบ

หัวหนา

ตรวจสอบ

รายการคําขอ

ผานระบบไมถูกตอง

ถูกตอง

กดสงงานผานระบบ

หัวหนากดสงคําขอผานระบบ

ใหหนวยงานสนับสนุน

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไขเอกสาร

รับงานผานระบบ
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1.5.2.1

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต

การขอตออายุใบอนุญาตใหดําเนินกิจการคลีนิก กรณีออกใบอนุญาตฉบับใหม : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)
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เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารผานระบบและตรวจแบบแปลนฉบับพิมพ ซึ่ง
เอกสารดังกลาวจะเปนเอกสารที่นอกเหนือจากรายการที่เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินตรวจสอบความถูกตอง
กรณีเอกสารถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขออนุญาต
ใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง

- 10 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก การชําระผาน
ระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 
(OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

11 ออกใบอนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการออกใบอนุญาตผานระบบ

12 ลงนามในใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาตตรวจสอบและลงนามในใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล
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13 สงใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนสงมอบ
ใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 14 รับใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบอนุญาตตามรูปแบบที่ไดเลือกไว
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2 วัน 
(ลําดับที่ 
11-13)

ลงนามในใบอนุญาต

ผานระบบ

รับใบอนุญาตในรูปแบบ

ที่ตองการ

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบอนุญาต

สงใบอนุญาตตามชองทางที่ถูก

เลือก

ออกใบอนุญาตผาน

ระบบ

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข
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1.5.2.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด 
(สสจ.)

2 ยื่นเอกสาร สพ.20 และ  เอกสารแนบ

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมคําขอตออายุใบอนุญาตใหดําเนินการสถานพยาบาล (สพ.20) และเอกสารที่เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่
เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบในหัวขอ 1.5.5

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่วัตถุประสงคจะตองตรงกับกิจการที่จะ
ขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปนชาวตางชาติ ใหใชสําเนาหนังสือเดินทาง
และสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ
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1 วัน 
(ลําดับที่ 
1-11)

3

การขอตออายุใบอนุญาตใหดําเนินกิจการคลีนิก กรณีตออายุใบอนุญาตฉบับเดิม : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 1วนั
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 1วนั

ผานยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

สพ.20 และ  

เอกสารแนบ
ยื่นเอกสาร

กดบัตรควิ
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1.5.2.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา

การขอตออายุใบอนุญาตใหดําเนินกิจการคลีนิก กรณีตออายุใบอนุญาตฉบับเดิม : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียดจาก 1.5.1 การเตรียมความพรอมฯ 
ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 1.5.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไป
ดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (อางอิงจาก 1.5.5 ตารางเอกสารแนบ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคําขอผานทาง Email หรือ SMS (ระบบ
จะดําเนินการสงอัตโนมัติ)
3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไป
ดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ

4

5
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1 วัน 
(ลําดับที่ 
1-11)

ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน

นําคําขอเขาระบบ

ผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เงื่อนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ

รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

ไมครบถวน

ถูกตอง
กลับไป

ดําเนนิการแกไข
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1.5.2.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา

การขอตออายุใบอนุญาตใหดําเนินกิจการคลีนิก กรณีตออายุใบอนุญาตฉบับเดิม : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

7 ชําระคาธรรมเนียม
การตอใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการตอใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก การชําระผานระบบ E-Payment
 การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุข
จังหวัด (สสจ.)

8

หัวหนาศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ ดําเนินการตออายุลงในใบอนุญาต และสมุดทะเบียน โดยมีรายละเอียดดังตอไปนี้
1. หัวหนาศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ ลงรายละเอียดการตออายุ ในใบอนุญาตใหดําเนินการสถานพยาบาลประเภทที่ไมรับผูปวยไวคางคืน (สพ.
19) พรอมทั้งเซ็นชื่อและวันที่กํากับ
2. หัวหนาศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ ลงรายละเอียดการตออายุ ในสมุดทะเบียนสถานพยาบาล พรอมทั้งเซ็นชื่อและวันที่กํากับ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอร ดําเนินการประทับตรากระทรวงสาธารณสุขลงบนเอกสาร โดยมีรายละเอียดดังตอไปนี้
1. เจาหนาที่เคานเตอร ประทับตรากระทรวงสาธารณสุขลงในใบอนุญาตใหดําเนินการสถานพยาบาลประเภทที่ไมรับผูปวยไวคางคืน (สพ.19)
บริเวณใกลกับลายเซ็นของหัวหนาศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ

2. เจาหนาที่เคานเตอร ประทับตรากระทรวงสาธารณสุขลงในสมุดทะเบียนสถานพยาบาล บริเวณใกลกับลายเซ็นของหัวหนาศูนยบริการ
ธุรกิจสุขภาพ

9 สงมอบใบอนุญาตและสมุดทะเบียนใหแกผูขออนุญาต

เจาหนาที่เคานเตอรสงมอบ ใบอนุญาตและสมุดทะเบียนสถานพยาบาลใหแกผูขออนุญาต

- 10 รับใบอนุญาตและสมุดทะเบียน

ผูขออนุญาตรับ ใบอนุญาตและสมุดทะเบียนสถานพยาบาล
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เจาหนาที่เคานเตอร อัพเดทสถานะการจําหนายออกใบอนุญาตและสมุดทะเบียนสถานพยาบาล

1 วัน 
(ลําดับที่ 
1-11)
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รับใบอนุญาตและสมุด

ทะเบยีน

สงมอบใบอนุญาตและสมุด

ทะเบยีนใหแกผูขออนญุาต

อัพเดทสถานะการจําหนายออก

ใบอนุญาตและสมุดทะเบยีน

ชําระคาธรรมเนยีม

การตอใบอนุญาต

ดําเนนิการตออายุลงใน

ใบอนุญาตและสมุดทะเบยีน

84



1.5.3.1

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูอนุญาต

1 1.ลงทะเบียนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และเลือกรูปแบบใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน (Log in) เพื่อดําเนินการ
สงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมคําขอตออายุใบอนุญาตใหดําเนินการ
สถานพยาบาล (สพ.20)
2. เลือกรูปแบบใบอนุญาตที่ตองการเปนฉบับอิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 1.5.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical
 Point) ในหัวขอ 1.5.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 1.5.4 รายการ Critical Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรองของเอกสาร
ผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

หัวหนางานทวนสอบรายการคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังเจาหนาที่เพื่อแจงกลับไปยัง
ผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรองของเอกสารผานระบบออนไลน

1 วัน 
(ลําดับที่ 

2-3)
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การขอตออายุใบอนุญาตใหดําเนินกิจการคลีนิก กรณีออกใบอนุญาตฉบับใหม : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 17 วัน
ระยะเวลา After (To Be Process) ระยะเวลารวม 17 วัน

1.ลงทะเบยีนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และ

เลือกรูปแบบใบอนุญาต

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ออกเลขที่รับ

หัวหนาตรวจสอบ

รายการคําขอผาน

ระบบ

ไมถูกตอง

ถูกตอง

หัวหนากดสงคําขอผาน

ระบบใหหนวยงาน

สนับสนุน

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไข

เอกสาร

กลับไป

ดําเนนิการแกไข
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1.5.3.1

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูอนุญาต

การขอตออายุใบอนุญาตใหดําเนินกิจการคลีนิก กรณีออกใบอนุญาตฉบับใหม : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To be Process)
ระยะเวลา  (To be Process)

4

หนวยงานสนับสนุน หรือ Back Office (ไดแก เจาหนาที่กลุมงาน ซึ่งประกอบไปดวย หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่
ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน) รับงานผานระบบ
*หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานและเจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน

5

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารผานระบบและตรวจแบบแปลนฉบับ
พิมพ ซึ่งเอกสารดังกลาวจะเปนเอกสารที่นอกเหนือจากรายการที่เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินตรวจสอบความถูกตอง
กรณีเอกสารถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขอ
อนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง

- 6 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก การ
ชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรม
สนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

7 ออกใบอนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการออกใบอนุญาตผานระบบออนไลน

8 ลงนามในใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาตตรวจสอบและลงนามในใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล
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2 วัน 
(ลําดับที่ 

7-9)

14 วัน 
(ลําดับที่ 

4-5)

ออกใบอนุญาตผานระบบ

ลงนามในใบอนุญาตผาน

ระบบ

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบอนุญาต

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

รับงานผานระบบ

กลับไป

ดําเนนิการแกไข
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1.5.3.1

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูอนุญาต

การขอตออายุใบอนุญาตใหดําเนินกิจการคลีนิก กรณีออกใบอนุญาตฉบับใหม : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To be Process)
ระยะเวลา  (To be Process)
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9 สงใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

2 วัน 
(ลําดับที่ 

7-9)

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนสงมอบ
ใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 10 รับใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบอนุญาตตามรูปแบบและชองทางการรับเอกสารที่ไดเลือกไว

รับใบอนุญาตในรูปแบบที่

ตองการ

สงใบอนญุาตตามชองทางที่

ถูกเลือก
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1.5.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การขอตอใบอนุญาตใหดําเนินการคลินิก (ใบใหม

 และใบเดิม)

- ขอมูลของผูดําเนินการสถานพยาบาล ถูกตอง ตรงตามความจริง และยังมีคุณสมบัติเปน

ผูดําเนินการ

- เวลาของผูดําเนินการ ไมซอนทับกัน และไมเกิน 2 แหง และยืนยันตนเองวาเปนขาราชการ

หรือไม

- ขอมูลเลขที่ใบประกอบกิจการ ชื่อสถานพยาบาล วันและเวลาทําการถูกตอง

- มีลายมือชื่อ ของผูดําเนินการ และ ผูรับอนุญาตประกอบกิจการ
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1.5.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การขอตอใบอนุญาตให

ดำเนินการคลินิก (ใบใหม และใบเดิม) 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 แบบคำขอตออายุใบอนุญาตใหดำเนินการสถานพยาบาล (ส.พ.20) 

2 ใบรับรองแพทย 
หมายเหตุ ใบรับรองแพทยไมเปนโรคตองห้ำมและรางกายแข็งแรงและออกไวไมเกิน 6 เดือน 

3 รูปถายขนาด 2.5 x 3 ซม. จำนวน 3 รูป 
ฉบับจริง 3 ฉบับ หมายเหตุ ถายไวไมเกิน 1 ป กรณีออกใบอนุญาตใบใหม 
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1.5.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การขอตอใบอนุญาตใหดำเนินการคลินิก (ใบใหม และ

ใบเดิม) 

     แบบ ส.พ. ๒๐          

คำขอตออายุใบอนุญาตใหดำเนินการสถานพยาบาล 

๑. ขาพเจา ……………………….…..……………………………………………….เลขประจำตัว ������������� 
โทรศัพท................. ไปรษณียอิเลก็ทรอนิกส.......................... 

๒. ขาพเจามีความประสงคจะตออายุใบอนุญาตใหดำเนินการสถานพยาบาลประเภทท่ี  � ไมรับผูปวยไวคางคืน 
  รับผูปวยไวคางคืน …………....……เตียง   ตามใบอนุญาตท่ี…………………… 
โทรศัพท................................. ไปรษณียอิเล็กทรอนิกส...................................... 
วัน/เวลาทำการ............................................................................................................................................................ 

๒. ขณะน้ีขาพเจา 

� เปนผูดำเนินการสถานพยาบาลประเภท..................................... 
ณ สถานพยาบาลช่ือ ........................................เลขท่ีใบอนุญาตใหดำเนินการสถานพยาบาล.................................................. 
วัน/เวลาปฏิบัติงานของผูดำเนินการสถานพยาบาล.............................................................................................................. 
 เปนผูประกอบวิชาชีพหรือปฏบัิติงานหนาท่ีอ่ืนในสถานพยาบาล หรือในสวนราชการ หรือหนวยงานอ่ืน ดังน้ี

(ช้ีแจงช่ือ  ท่ีตั้งของสถานพยาบาล  หรือสวนราชการ  หรือหนวยงานอ่ืน  รวมท้ังวัน  เวลาท่ีปฏิบัติงานดวย)

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………   
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………     
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………   
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………    
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

• ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรับใบอนุญาต/หนังสือรับรอง/ใบรับรอง หรือ หนังสือสำคัญตางๆ
รูปแบบอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
รูปแบบฉบับพิมพ (Hard Copy)

• ผูขออนุญาต(ผูยื่นคำขอ)กรอกขอมูลการติดตอ เพ่ือประสานงานในระหวางการพิจารณาคำขอ
โทรศัพทท่ีสามารถตดิตอได....................................................... ID Line ........................................................... 
E-mail ....................................................................... 

พรอมกับคำขอน้ีขาพเจาไดแนบเอกสารหลักฐานตาง ๆ มาดวย คือ 
 ใบอนุญาตใหดำเนินการสถานพยาบาล
 รูปถาย ขนาด ๘ x ๑๓ เซนตเิมตร  จำนวน ๓ รูป  ถายไวไมเกินหน่ึงป
 ใบรับรองแพทย ซึ่งแสดงวามสีุขภาพแข็งแรง สามารถควบคุมดแูลกิจการสถานพยาบาลไดโดยใกลชิด
  เอกสารอ่ืน ๆ (ถามี)  …………………………………………………………..…………………………………. 
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      (ลายมือช่ือ) ……………….……………………ผูดำเนินการ 

 ( …………………………………..…………………….. ) 

ขาพเจายินยอมใหบุคคลดังกลาวเปนผูดำเนินการสถานพยาบาลแหงน้ี 

      (ลายมือช่ือ) ……………………………………………ผูรับอนุญาต 

  ( …………………………………..…………………….. ) 

หมายเหต ุ  ๑. ตองมายื่นคำขอดวยตนเอง 

   ๒. ใสเครื่องหมาย √ ในชอง   หนาขอความท่ีตองการ 
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1.6 การขอเปลี่ยนแปลงการประกอบกิจการคลินิก

1.6.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอเปลี่ยนแปลงการประกอบกิจการคลินิก

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการยื่นขอเปลี่ยนแปลง

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการขอเปลี่ยนแปลงการประกอบกิจการคลินิกผานชองทาง
ตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- กรณีที่เขาขายขอกําหนดตามพระราชบัญญัติควบคุมอาคาร พ.ศ. 2522 ใหตรวจสอบเงื่อนไขของการอนุมัติแบบแปลน
วาเปนไปตามกําหนดตามพระราชบัญญัติควบคุมอาคาร พ.ศ. 2522 (ใบ อ.1)
- มีบุคลากร มีคุณสมบัติและจํานวน เปนไปตามเงื่อนไขของกฎหมายสถานพยาบาล
- มีผลการทดสอบ สอบเทียบ และซอมบํารุงเครื่องมือประจําแผนก (แลวแตกรณ)ี  พรอมใชงาน
- มีผลการทดสอบ ตามเงื่อนไขตามที่กลุมงานกําหนด โดยอางอิงตาม ประเภทกรณีพื้นที่การเปดใหบริการ และขนาด เชน
กรณีการเพิ่มบริการเครื่องมือที่เกี่ยวกับรังสี X-Ray หรือ คลื่นแมเหล็ก MRI เปนตน

* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ
พรอมการย่ืนขอ

เปลี่ยนแปลง

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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1.6.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอเปลี่ยนแปลงการประกอบกิจการคลินิก

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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1.6.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุข
จังหวัด (สสจ.)

2 ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบใบอนุญาต สพ.11 และเอกสารแนบ

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมคําขอเปลี่ยนแปลงการประกอบกิจการคลินิก และเอกสารที่เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่เคานเตอร ตาม
รายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 1.6.5 
จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน Email เบอรโทรศัพท เปนตน 
รวมถึงเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาตที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมีรายละเอียด ดังนี้
1. รับใบแทนใบอนุญาตฉบับอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับใบแทนใบอนุญาตฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ
กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่วัตถุประสงคจะตองตรงกับ
กิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปนชาวตางชาติ ใหใชสําเนาหนังสือ
เดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ
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(ลําดับที่ 
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การขอเปลี่ยนแปลงการประกอบกิจการคลินิก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วนั
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วนั

ผาน
ยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

สพ.11 และเอกสาร

แนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

ใบอนุญาต

กดบัตรควิ
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1.6.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอเปลี่ยนแปลงการประกอบกิจการคลินิก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วนั
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วนั

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียดจาก 1.6.1 การเตรียมความ
พรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 1.6.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไป
ดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (อางอิงจาก 1.6.5 ตารางเอกสารแนบ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคําขอผานทาง Email หรือ SMS
(ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัติ)
3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไป
ดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน
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(ลําดับที่ 
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5

ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

ผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เงื่อนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ

นําคําขอเขาระบบ

รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมครบถวน

ถูกตอง
กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน
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1.6.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอเปลี่ยนแปลงการประกอบกิจการคลินิก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วนั
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วนั

7 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก การชําระผานระบบ 
E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ
สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

8 ออกใบอนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการออกใบอนุญาตผานระบบ

9 ลงนามในใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาต (ผูรับมอบอํานาจจากผูอนุญาต) ตรวจสอบและลงนามในใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล

10 สงใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนสงมอบใบอนุญาต/
ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 11 รับใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบอนุญาตตามรูปแบบที่ไดเลือกไว
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สงใบอนุญาตตามชองทางที่ถูก

เลือก
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1.6.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

1 1.ลงทะเบียนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และเลือกรูปแบบใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน (Log in) เพื่อ
ดําเนินการสงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมคําขอเปลี่ยนแปลงการประกอบ
กิจการคลินิก
2. เลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาตที่ตองการเปนฉบับอิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 1.6.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่มักเกิดขึ้น
บอย (Critical Point) ในหัวขอ 1.6.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 1.6.4 รายการ 
Critical Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรอง
ของเอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

1 (ลําดับที่
2-5)
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การขอเปลี่ยนแปลงการประกอบกิจการคลินิก : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วัน

ระยะเวลา After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วัน

1.ลงทะเบยีนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และ

เลือกรูปแบบใบอนุญาต

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ออกเลขที่รับ
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1.6.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอเปลี่ยนแปลงการประกอบกิจการคลินิก : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

หัวหนาพิจารณาการออกใบอนุญาต

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. เจาหนาที่ดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรอง
ของเอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

4

ระบบจะแจงผลการพิจารณาใหผูขออนุญาตรับทราบ

5 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ 
ไดแก การชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจ
สุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

6 ออกใบอนุญาตผานระบบ

2 วัน 
(ลําดับที่ 

6-8)

เจาหนาที่ดําเนินการออกใบอนุญาตผานระบบออนไลน
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1 (ลําดับที่
2-5)

พจิารณา

ออกใบแทนใบอนุญาต

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ผาน

ไมผาน

ออกใบอนุญาตผานระบบ

แจงผลการพจิารณาผาน

ระบบ

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบอนุญาต
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1.6.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอเปลี่ยนแปลงการประกอบกิจการคลินิก : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

7 ลงนามในใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาต (ผูรับมอบอํานาจจากผูอนุญาต) ตรวจสอบและลงนามในใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล

8 สงใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวน
สงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 9 รับใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบอนุญาตตามรูปแบบและชองทางการรับเอกสารที่ไดเลือกไว
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2 วัน 
(ลําดับที่ 

6-8)

ลงนามในใบอนุญาตผาน

ระบบ

รับใบอนุญาตในรูปแบบที่

ตองการ

สงใบอนญุาตตามชองทางที่

ถูกเลือก
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1.6.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การขอเปลี่ยนแปลงการประกอบกิจการคลินิก

- กรณีที่เขาขายขอกําหนดตามพระราชบัญญัติควบคุมอาคาร พ.ศ. 2522 ใหตรวจสอบเงื่อนไข

ของการอนุมัติแบบแปลน วาเปนไปตามกําหนดตามพระราชบัญญัติควบคุมอาคาร พ.ศ. 2522

(ใบ อ.1)

- มีบุคลากร มีคุณสมบัติและจํานวน เปนไปตามเงื่อนไขของกฎหมายสถานพยาบาล

- มีผลการทดสอบ สอบเทียบ และซอมบํารุงเครื่องมือประจําแผนก (แลวแตกรณี)  พรอมใชงาน

- มีผลการทดสอบ ตามเงื่อนไขตามที่กลุมงานกําหนด โดยอางอิงตาม ประเภทกรณีพื้นที่การเปด

ใหบริการ และขนาด เชน กรณีการเพิ่มบริการเครื่องมือที่เกี่ยวกับรังสี X-Ray หรือ คลื่นแมเหล็ก

MRI เปนตน
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1.6.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การขอเปล่ียนแปลงการประกอบ

กิจการคลินิก 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 คำขอเปลี่ยนแปลงการประกอบกิจการสถานพยาบาล ส.พ.16 

2 สำเนาบัตรประจำตัวประชาชนผูประกอบกิจการท่ีเปนผูมีอำนาจลงนาม 

3 สำเนาบัตรประจำตัวประชาชนตัวผูดำเนินการสถานพยาบาล 

6 แผนท่ีแสดงท่ีตั้งของสถานพยาบาลและอาคารใกลเคียง 

7 ใบแสดงความจำนงเปนผูปฏิบัติงาน ตามแบบ ส.พ.6 และสำเนาบัตรประชาชนของผูปฏิบัติงาน 

8 รูปถายของผูปฏิบัติงาน ขนาด 8 x 13 ซม. จานวน 1 รูป ถายไว 
ไมเกิน 1 ป (กรณีเพ่ิมบริการ) 

9 ใบรับรองแพทยผูแทนนิติบุคคลท่ีมีอำนาจลงนามและผูกพันบริษัท 

10 แผนผังแสดงลักษณะภายในอาคารสวนท่ีเปลี่ยนแปลงหรือเพ่ิมเติม 

11 
หลักฐานแสดงกรรมสิทธิ์ในสถานพยาบาล (สำเนาสัญญาเชาหรือหรือสำเนาโฉนด) (สำเนา 1 ฉบับ) 
(เซ็นรับรองสำเนาถูกตอง) 

12 

เอกสารอ่ืนๆ (ฉบับจริง 1 ฉบับ / สาเนา 1 ฉบับ) 
1) ภาพถายสถานพยาบาลท่ีมีการเปลี่ยนแปลง (ฉบับจริง)
2) ทะเบียนบานของสถานพยาบาล (ฉบับสำเนาเซ็นรับรองสำเนาถูกตอง)
3) เอกสารการข้ึนทะเบียนเครื่องมือแพทย (ฉบับสำเนาเซ็นรับรองสำเนาถูกตอง)
4) กรณีมีการมอบอำนาจ มีเอกสารดังนี้ หนังสือมอบอำนาจและติดอากรแสตมป พรอมเอกสารของ
ผูมอบอำนาจและผูรับมอบ
อำนาจ)
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1.6.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การขอเปล่ียนแปลงการประกอบกิจการคลินิก 

   แบบ ส.พ. ๑๖ 

คำขอเปล่ียนแปลงการประกอบกิจการสถานพยาบาล 

๑. ขาพเจา 
     ๑.๑ ช่ือ 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 

เลขประจำตัว             
 

     ๑.๒ นิติ
บุคคล…….……………………………………………………………………………………….………………………………………………. 
โดย (๑) ……………………..……………………………………………… เลขประจำตัว 

และ (๒) ……………………………………………………………………...เลขประจำตัว 

ไดรับอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาลประเภทท่ี       ไ  ไมรับผูปวยไวคางคืน       รับผูปวยไวคางคืน ………….… 
เตียง 
ตามใบอนุญาตท่ี ……………………………………………………………..………… 
ณ สถานพยาบาลช่ือ…………………………………….………………..……………………………….... 
โทรศัพท ....……………………………………………… ไปรษณียอิเล็กทรอนิกส………………………………….…………… 

๒. มีความประสงคขอเปลีย่นแปลงการประกอบกิจการ  ดังตอไปน้ี 

 การลดหรือเพ่ิมแผนกบริการ

 การลดหรือเพ่ิมจำนวนเตยีงรับบริการในแผนกผูปวยในหรือแผนกผูปวยหนัก

 การลดหรือเพ่ิมจำนวนหองผาตัดหรือหองคลอด

 การเปลี่ยนลักษณะของสถานพยาบาลจากท่ีไดรบัอนุญาตไวแลว

 การเปลี่ยนลักษณะการใชสอยอาคาร  โดยการยายสถานท่ีหรือแผนกบริการภายในอาคารจากผังเดิมท่ี

ไดรับอนุญาตไวแลว 

 การเพ่ิมหรือลดอุปกรณ

 การกอสรางอาคารข้ึนใหมท่ีตองไดรับอนุญาตตามกฎหมายวาดวยการควบคมุอาคาร

 การกอสรางอาคารข้ึนใหมท่ีทำใหตองเปลี่ยนแปลงการประกอบกิจการอยางใดอยางหน่ึงหรือหลายอยาง

 การดัดแปลงอาคารท่ีกอใหเกิดผลกระทบตอการบริการผูปวยในระหวางการดำเนินการดัดแปลงน้ัน

 การดัดแปลงอาคารท่ีทำใหตองเปลี่ยนแปลงการประกอบกิจการอยางใดอยางหน่ึงหรือหลายอยาง

อ่ืน ๆ

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
…. 
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• ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรับใบอนุญาต/หนังสือรับรอง/ใบรับรอง หรือ หนังสือสำคัญตางๆ
 รูปแบบอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
 รูปแบบฉบับพิมพ (Hard Copy)
• ผูขออนุญาต(ผูยื่นคำขอ)กรอกขอมูลการติดตอ เพ่ือประสานงานในระหวางการพิจารณาคำขอ
โทรศัพทท่ีสามารถตดิตอได....................................................... ID Line ........................................................... 
E-mail ....................................................................... 

ผูขออนุญาต(ผูยื่นคำขอ)กรอกขอมูลสถานท่ีตั้งของสถานพยาบาล (ทศนิยมอยางนอย 5 ตำแหนง) 
ตำแหนงละติจูด .…………………………………….………. ตำแหนงลองตจิูด ………………………………………………. 

พรอมกับคำขอน้ีขาพเจาไดแนบหลักฐานตาง ๆ ท่ีแสดงการเปลี่ยนแปลงมาดวย จำนวน ................ ฉบับ คือ 

 หลักฐานแสดงกรรมสิทธ์ิ  กรณสีถานพยาบาลประเภทท่ีรับผูปวยไวคาง

คืน 

 แผนท่ีแสดงท่ีตั้งสถานพยาบาลและอาคารใกลเคียง  และเปนการเพ่ิมบริการหรือกอสรางอาคารข้ึน

ใหม 

 แบบแปลนแผนผังสิ่งปลูกสรางแสดงลักษณะภายในอาคาร     หรือดัดแปลงอาคาร จะตองม ี

     สวนท่ีเปลี่ยนแปลงหรือเพ่ิมเตมิ - หลักฐานการอนุมัติแผนงานการจดัตั้ง
สถานพยาบาล 

 ใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล - ใบอนุญาตใชอาคาร (เฉพาะกรณกีอสราง

 ใบแสดงความจำนงเปนผูปฏบัิติงาน ตามแบบ ส.พ. ๖ อาคารข้ึนใหมหรือดัดแปลงอาคาร)

      พรอมสำเนาใบอนุญาตประกอบวิชาชีพ สำเนาทะเบียนบาน    - หนังสือรับรองการจัดทำรายงานการ
วิเคราะห 

          และสำเนาบัตรประจำตัวของผูประกอบวิชาชีพ (กรณเีพ่ิม         ผลกระทบสิ่งแวดลอมของ
กระทรวงวิทยาศาสตร 

     บริการหรือเพ่ิมจำนวนเตียง)           เทคโนโลยีและสิ่งแวดลอม (เฉพาะกรณี
กอสราง 

 อ่ืนๆ………………………………………………….. อาคารข้ึนใหมหรือดัดแปลงอาคาร) 

(ลายมือช่ือ) ……………….………………………………………………… ผูรับอนุญาต 
( …………………………………..…………………….. ) 

(ลายมือช่ือ) ……………….………………………………………………… ผูดำเนินการ
( …………………………………..…………………….. ) 

หมายเหต ุ  1.ใสเครื่องหมาย √ ในชอง  หนาขอความท่ีตองการ
2. กรณีมอบอำนาจใหผูอ่ืนดำเนินการแทนตองมีหนังสือมอบอำนาจติดอากรแสตมป พรอมสำเนาบัตร

ประชาชนของ 
 ผูรับมอบอำนาจ  และบัตรประชาชนของผูมอบอำนาจ 
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1.7 การขอรับใบแทนใบอนุญาตใหประกอบกิจการคลินิก /การขอใบแทนสมุดทะเบียนสถานพยาบาล

1.7.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอรับใบแทนใบอนุญาตใหประกอบกิจการคลินิก /การขอใบแทนสมุดทะเบียนสถานพยาบาล

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการยื่นขอรับใบแทน

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการขอรับใบแทนใบอนุญาตใหประกอบกิจการคลินิก/การ
ขอใบแทนสมุดทะเบียนสถานพยาบาลผานชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- ตองมีใบอนุญาตประกอบกิจการสถานพยาบาลตัวเกา (กรณีชํารุด)
- ใบแจงความวาใบอนุญาตประกอบกิจการสถานพยาบาลสูญหายของสถานีตํารวจแหงทองที่ที่ใบอนุญาตสูญหาย (กรณี
ใบอนุญาตสูญหาย)
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ

พรอมการย่ืนขอรับใบแทน

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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1.7.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอรับใบแทนใบอนุญาตใหประกอบกิจการคลินิก /การขอใบแทนสมุดทะเบียนสถานพยาบาล

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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1.7.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุข
จังหวัด (สสจ.)

2 ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนสมุดทะเบียน สพ.15 และเอกสารแนบ

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมคําขอรับใบแทนใบอนุญาตใหประกอบกิจการคลีนิก/คําขอใบแทนสมุดทะเบียนสถานพยาบาล (สพ.15) และ
เอกสารที่เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 1.7.5 
จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน Email เบอรโทรศัพท เปนตน 
รวมถึงเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนสมุดทะเบียนที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมีรายละเอียด ดังนี้
1. รับใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนสมุดทะเบียนฉบับอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนสมุดทะเบียนฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่
ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่วัตถุประสงคจะตองตรงกับ
กิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปนชาวตางชาติ ใหใชสําเนาหนังสือ
เดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ

การขอรับใบแทนใบอนุญาตใหประกอบกิจการคลีนิก /การขอใบแทนสมุดทะเบียนคลีนิก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วนั 
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วนั 
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1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-6)

3

ผาน
ยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

สพ.15 และเอกสาร

แนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

ใบแทนใบอนุญาต/ใบแทน

สมุดทะเบยีน

กดบัตรควิ
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1.7.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอรับใบแทนใบอนุญาตใหประกอบกิจการคลีนิก /การขอใบแทนสมุดทะเบียนคลีนิก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียดจาก 1.7.1 การเตรียมความ
พรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 1.7.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไป
ดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (อางอิงจาก 1.7.5 ตารางเอกสารแนบ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคําขอผานทาง Email หรือ SMS
(ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัติ)
3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไป
ดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน
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ตรวจสอบตาม

รายการ
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รับคําขอ
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นําคําขอเขาระบบ

รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน
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ไมครบถวน
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ไมผาน
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1.7.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอรับใบแทนใบอนุญาตใหประกอบกิจการคลีนิก /การขอใบแทนสมุดทะเบียนคลีนิก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

7 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนสมุดทะเบียน N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนสมุดทะเบียน โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ 
ไดแก การชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุน
บริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

8 ออกใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนสมุดทะเบียนผานระบบ

เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการออกใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนสมุดทะเบียนผานระบบ

9 ลงนามในใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนสมุดทะเบียนผานระบบ

ผูอนุญาต (ผูรับมอบอํานาจจากผูอนุญาต) ตรวจสอบและลงนามในใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนสมุดทะเบียนผานระบบลายเซ็นดิจิตอล

10 สงใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนสมุดทะเบียนตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนสมุดทะเบียนตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 
กระบวนสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 11 รับใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนสมุดทะเบียนในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนสมุดทะเบียนตามรูปแบบที่ไดเลือกไว

Fr
on

t 
O

ff
ic

e

2 วัน 
(ลําดับที่ 
8-10)

ลงนามในใบแทน

ใบอนุญาต/ใบแทนสมุด

ทะเบยีนผานระบบ

รับใบแทนใบอนุญาต/ใบ

แทนสมุดทะเบยีนใน

รูปแบบที่ตองการ

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบแทนใบอนุญาต/ใบ

แทนสมุดทะเบยีน

สงใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนสมุด

ทะเบยีนตามชองทางที่ถูกเลือก

ออกใบแทนใบอนุญาต/ใบแทน

สมุดทะเบยีนผานระบบ

108



1.7.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

1 1.ลงทะเบียนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนสมุดทะเบียน N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน (Log in) เพื่อ
ดําเนินการสงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมคําขอรับใบแทนใบอนุญาตให
ประกอบกิจการคลีนิก/คําขอใบแทนสมุดทะเบียนสถานพยาบาล (สพ.15)
2. เลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนสมุดทะเบียนที่ตองการเปนฉบับอิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 1.7.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่มักเกิดขึ้น
บอย (Critical Point) ในหัวขอ 1.7.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 1.7.4 รายการ 
Critical Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรอง
ของเอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

การขอรับใบแทนใบอนุญาตใหประกอบกิจการคลีนิก/การขอใบแทนสมุดทะเบียนคลีนิก : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วัน 

ระยะเวลา After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วัน 

1 (ลําดับที่
2-5)

Fr
on

t 
O

ff
ic

e

2

1.ลงทะเบยีนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และ

เลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต/ใบ

แทนสมุดทะเบยีน

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ออกเลขที่รับ
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1.7.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอรับใบแทนใบอนุญาตใหประกอบกิจการคลีนิก/การขอใบแทนสมุดทะเบียนคลีนิก : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

หัวหนาพิจารณาการออกใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนสมุดทะเบียน

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. เจาหนาที่ดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรอง
ของเอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

4

ระบบจะแจงผลการพิจารณาใหผูขออนุญาตรับทราบ

5 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนสมุดทะเบียน N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนสมุดทะเบียน โดยสามารถ
เลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก การชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระ
ดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุข
จังหวัด (สสจ.)

6 ออกใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนสมุดทะเบียนผานระบบ

2 วัน 
(ลําดับที่ 

6-8)

เจาหนาที่ดําเนินการออกใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนสมุดทะเบียนผานระบบออนไลน
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3 พิจารณาออกใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนสมุดทะเบียน

1 (ลําดับที่
2-5)

พจิารณาออกใบ

แทนใบอนุญาต/ใบ

แทนสมุดทะเบยีน

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ผาน

ไมผาน

ออกใบแทนใบอนุญาต/ใบแทน

สมุดทะเบยีนผานระบบ

แจงผลการพจิารณาผาน

ระบบ

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบแทนใบอนุญาต/ใบ

แทนสมุดทะเบยีน
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1.7.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอรับใบแทนใบอนุญาตใหประกอบกิจการคลีนิก/การขอใบแทนสมุดทะเบียนคลีนิก : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

7 ลงนามในใบแทนใบอนุญาต /ใบแทนสมุดทะเบียนผานระบบ

ผูอนุญาต (ผูรับมอบอํานาจจากผูอนุญาต) ตรวจสอบและลงนามในใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนสมุดทะเบียน
ผานระบบลายเซ็นดิจิตอล

8 สงใบแทนใบอนุญาต /ใบแทนสมุดทะเบียนตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนสมุดทะเบียนตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวใน
แบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 9 รับใบแทนใบอนุญาต /ใบแทนสมุดทะเบียนในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนสมุดทะเบียนตามรูปแบบและชองทางการรับเอกสารที่ไดเลือกไว
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2 วัน 
(ลําดับที่ 

6-8)

ลงนามในใบแทน

ใบอนุญาต/ใบแทนสมุด

ทะเบยีนผานระบบ

รับใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนสมุด

ทะเบยีนในรูปแบบที่ตองการ

สงใบแทนใบอนุญาต/ใบแทน

สมุดทะเบยีนตามชองทางที่

ถูกเลือก
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1.7.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การขอรับใบแทนใบอนุญาตใหประกอบกิจการ

คลินิก/การขอใบแทนสมุดทะเบียนสถานพยาบาล

- ตองมีใบอนุญาตประกอบกิจการสถานพยาบาลตัวเกา (กรณีชํารุด)

- ใบแจงความวาใบอนุญาตประกอบกิจการสถานพยาบาลสูญหายของสถานีตํารวจแหงทองที่ที่

ใบอนุญาตสูญหาย (กรณีใบอนุญาตสูญหาย)
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1.7.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การขอรับใบแทนใบอนุญาตให

ประกอบกิจการคลินิก/การขอใบแทนสมุดทะเบียนสถานพยาบาล 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 คำขอรับใบแทนใบอนุญาตกรณีใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล(ส.พ 15) หรือสมุด
ทะเบียนสถานพยาบาลสูญหาย หรือถูกทำลายในสาระสาคัญ 

3 สมุดทะเบียนสถานพยาบาล กรณีถูกทำลาย 

4 หนังสือแจงความ กรณีสูญหาย 
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1.7.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การขอรับใบแทนใบอนุญาตใหประกอบกิจการคลินิก/

การขอใบแทนสมุดทะเบียนสถานพยาบาล 

แบบ ส.พ. ๑๕ 

คำขอใบแทนใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล 

คำขอใบแทนสมุดทะเบียนสถานพยาบาล 

๑. ขาพเจา 

 ๑.๑ ช่ือ ………………………………………………………………………………………………………………………………… 

เลขประจำตัว 

 ๑.๒ นิติ

บุคคล…….…………………………………………………………………………………….………………………………………………. 

โดย (๑) ……………………..…………………………………………………… เลขประจำตัว 

และ (๒) ……………………..…………………………………………………… เลขประจำตัว 

ไดรับอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาลประเภทท่ี        ไมรับผูปวยไวคางคืน       รับผูปวยไวคางคืน …………เตียง 

ตามใบอนุญาตท่ี………………………………………...…… ณ สถานพยาบาลช่ือ…………….....................……………..……………………… 

โทรศัพท ……………………………………………….….…… ไปรษณยี……………………………………………

อิเล็กทรอนิกส…...............................................………………………………… 

๒. มีความประสงคขอใบแทน   ใบอนุญาต   เน่ืองจาก    ถูกทำลายในสาระสำคัญ       สูญหาย 

     สมุดทะเบียนสถานพยาบาล  เน่ืองจาก      ถูกทำลายในสาระสำคัญ       สูญหาย 

ท่ี……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

………เมื่อวันท่ี…………………………………….………………………………………………………………………………………………………… 

พรอมกับคำขอน้ีขาพเจาไดแนบหลักฐานตาง ๆ มาดวย จำนวน ………………………………. ฉบับ คือ 

     ใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล (กรณีถูกทำลาย) 

     สมุดทะเบียนสถานพยาบาล (กรณีถูกทำลาย) 

     เอกสารอ่ืน ๆ (ถามี) 

……………………………………………………………………………………………………………………………………… 

ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรับใบอนุญาต/หนังสือรับรอง/ใบรับรอง หรือ หนังสือสำคัญตาง ๆ 
 รูปแบบอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
 รูปแบบฉบับพิมพ (Hard Copy)

ผูขออนุญาต (ผูยื่นคำขอ) กรอกขอมูลการติดตอ เพ่ือประสานงานในระหวางการพิจารณาคำขอ 
โทรศัพทท่ีสามารถตดิตอได............................................................. ID Line 
...................................................................................... 
E-mail
................................................................................................................................................................................................. 

(ลายมือช่ือ) ……………….………………………………………………… ผูรับอนุญาต 

( …………………………………..…………………….. ) 

หมายเหตุ  ใสเครื่องหมาย  ในชอง    หนาขอความท่ีตองการ 114



1.8 การแสดงความจํานงเปนผูรับอนุญาตใหประกอบกิจการคลินิก กรณีผูรับอนุญาตตาย

1.8.1 การเตรียมความพรอมเพื่อแสดงความจํานงเปนผูรับอนุญาตใหประกอบกิจการคลินิก กรณีผูรับอนุญาตตาย

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการยื่นแสดงความจํานง

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการแสดงความจํานงเปนผูรับอนุญาตใหประกอบกิจการ
คลินิก กรณีผูรับอนุญาตตายผานชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A 
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- มีเอกสารสําคัญตัวจริงของสถานพยาบาลมาแสดง ไดแก ใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล (สพ.7) , สมุด
ทะเบียนสถานพยาบาล (สพ.8)
- มีเอกสารแสดงกรรมสิทธิ์ในสถานพยาบาล มีหนังสือพินัยกรรม (ถาม)ี
- มีสําเนาใบมรณะบัตรของผูประกอบกิจการคนเดิม
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A 

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ
พรอมการย่ืนแสดงความ

จํานง

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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1.8.1 การเตรียมความพรอมเพื่อแสดงความจํานงเปนผูรับอนุญาตใหประกอบกิจการคลินิก กรณีผูรับอนุญาตตาย

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร

116



1.8.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุข
จังหวัด (สสจ.)

2 ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต สพ.14 และเอกสารแนบ

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมหนังสือแสดงความจํานงเปนผูรับอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล กรณีผูรับอนุญาตเสียชีวิต (สพ.14)
 และเอกสารที่เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 1.8.5 
จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน Email เบอรโทรศัพท เปนตน รวมถึง
เลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาตที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมีรายละเอียด ดังนี้
1. รับใบแทนใบอนุญาตฉบับอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับใบแทนใบอนุญาตฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ
กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่วัตถุประสงคจะตองตรงกับกิจการ
ที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปนชาวตางชาติ ใหใชสําเนาหนังสือ
เดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ

การแสดงความจํานงเปนผูรับอนุญาตใหประกอบกิจการคลีนิก กรณีผูรับอนุญาตเสียชีวิต : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วนั 
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วนั 
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1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-6)

3

ผาน
ยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

สพ.14 และเอกสาร

แนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

ใบแทนใบอนุญาต

กดบัตรควิ
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1.8.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การแสดงความจํานงเปนผูรับอนุญาตใหประกอบกิจการคลีนิก กรณีผูรับอนุญาตเสียชีวิต : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วนั 
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วนั 

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียดจาก 1.8.1 การเตรียมความ
พรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 1.8.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไป
ดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (อางอิงจาก 1.8.5 ตารางเอกสารแนบ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคําขอผานทาง Email หรือ SMS
(ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัติ)
3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไป
ดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน
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ตรวจสอบ
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ผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เงื่อนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ

นําคําขอเขาระบบ

รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมครบถวน

ถูกตอง
กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน
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1.8.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การแสดงความจํานงเปนผูรับอนุญาตใหประกอบกิจการคลีนิก กรณีผูรับอนุญาตเสียชีวิต : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

7 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบแทนใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบแทนใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก การชําระผาน
ระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ
 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

8 ออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

9 ลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาต (ผูรับมอบอํานาจจากผูอนุญาต) ตรวจสอบและลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล

10 สงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนสงมอบใบอนุญาต/
ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 11 รับใบแทนใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบแทนใบอนุญาตตามรูปแบบที่ไดเลือกไว
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สงใบแทนใบอนุญาตตามชองทาง

ที่ถูกเลือก

ออกใบแทนใบอนุญาต

ผานระบบ
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1.8.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

1 1.ลงทะเบียนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน (Log in) เพื่อ
ดําเนินการสงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมหนังสือแสดงความจํานงเปนผูรับ
อนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล กรณีผูรับอนุญาตเสียชีวิต (สพ.14)
2. เลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาตที่ตองการเปนฉบับอิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 1.8.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่มักเกิดขึ้น
บอย (Critical Point) ในหัวขอ 1.8.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 1.8.4 รายการ 
Critical Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรอง
ของเอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

การแสดงความจํานงเปนผูรับอนุญาตใหประกอบกิจการคลีนิก กรณีผูรับอนุญาตเสียชีวิต : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วัน 

ระยะเวลา After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วัน 

1 (ลําดับที่
2-5)
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1.ลงทะเบยีนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และ

เลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ออกเลขที่รับ
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1.8.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การแสดงความจํานงเปนผูรับอนุญาตใหประกอบกิจการคลีนิก กรณีผูรับอนุญาตเสียชีวิต : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

หัวหนาพิจารณาการออกใบแทนใบอนุญาต

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. เจาหนาที่ดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรอง
ของเอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

4

ระบบจะแจงผลการพิจารณาใหผูขออนุญาตรับทราบ

5 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบแทนใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบแทนใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทาง
ตางๆ ไดแก การชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการ
ธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

6 ออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

2 วัน 
(ลําดับที่ 

6-8)

เจาหนาที่ดําเนินการออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบออนไลน
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1 (ลําดับที่
2-5)

พจิารณา

ออกใบแทนใบอนุญาต

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ผาน

ไมผาน

ออกใบแทนใบอนุญาตผาน

ระบบ

แจงผลการพจิารณาผาน

ระบบ

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบแทนใบอนุญาต
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1.8.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การแสดงความจํานงเปนผูรับอนุญาตใหประกอบกิจการคลีนิก กรณีผูรับอนุญาตเสียชีวิต : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

7 ลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาต (ผูรับมอบอํานาจจากผูอนุญาต) ตรวจสอบและลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบลายเซ็น
ดิจิตอล

8 สงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 
กระบวนสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 9 รับใบแทนใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบแทนใบอนุญาตตามรูปแบบและชองทางการรับเอกสารที่ไดเลือกไว
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2 วัน 
(ลําดับที่ 

6-8)

ลงนามในใบแทน

ใบอนุญาตผานระบบ

รับใบแทนใบอนุญาตใน

รูปแบบที่ตองการ

สงใบแทนใบอนุญาตตาม

ชองทางที่ถูกเลือก
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1.8.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การแสดงความจํานงเปนผูรับอนุญาตให

ประกอบกิจการคลินิก กรณีผูรับอนุญาตตาย

- มีเอกสารสําคัญตัวจริงของสถานพยาบาลมาแสดง ไดแก ใบอนุญาตใหประกอบกิจการ

สถานพยาบาล (สพ.7) , สมุดทะเบียนสถานพยาบาล (สพ.8)

- มีเอกสารแสดงกรรมสิทธิ์ในสถานพยาบาล มีหนังสือพินัยกรรม (ถามี)

- มีสําเนาใบมรณะบัตรของผูประกอบกิจการคนเดิม
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1.8.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การแสดงความจำนงเปนผูรับ

อนุญาตใหประกอบกิจการคลินิก กรณีผูรับอนุญาตตาย 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 
หนังสือแสดงความจำนงเปนผูรับใบอนุญาตใหประกอบกิจการ สถานพยาบาลกรณีผูรับอนุญาตตาย 
(สพ.14)  

2 ใบรับรองแพทย  
หมายเหตุ ของผูแสดงความจำนง มีอายุไมเกิน 6 เดือน 

3 ใบมรณะบัตรของผูรับอนุญาต  
หมายเหตุ ลงนามรับรองสำเนาถูกตอง 

4 
เอกสารแสดงกรรมสิทธิ์ในสถานพยาบาล 

5 หนังสือมอบอำนาจ  
หมายเหตุ กรณีมอบอำนาจ  หนังสือมอบอำนาจใหติดอากรแสตมป และเอกสารแนบ 
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1.8.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การแสดงความจำนงเปนผูรับอนุญาตใหประกอบ

กิจการคลินิก กรณีผูรับอนุญาตตาย 

แบบ ส.พ. ๑๔ 

หนังสือแสดงความจำนงเปนผูรับอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล 

กรณีผูรับอนุญาตตาย 
๑. ขาพเจา 

     ๑.๑ ช่ือ ……………………………………………………………………………………………………………………….. 

เลขประจำตัว 

     ๑.๒ นิติ

บุคคล…….……………………………………………………………………………………….………………………………………………. 

โดย (๑) ……………………..………………………………………………………… เลขประจำตัว 

และ (๒) ………………………………………………………………………………. เลขประจำตัว 

เลขทะเบียน ……………….………………........ 

โทรศัพท ………………………………………………………….……….…ไปรษณยีอิเล็กทรอนิกส……………………………………………………. 

๒. มีความประสงคขอประกอบกิจการสถานพยาบาลของ 

………………………………………….……………......………………… ผูรับอนุญาตซึ่งตาย 

ตามใบอนุญาตท่ี .……………………………………………………….. ณ สถานพยาบาลช่ือ 

……………………...………………………………………………..………….…… 

โทรศัพท …………………………….……..…..…… ไปรษณีย

อิเล็กทรอนิกส………………………………………………………............................................................ 

พรอมกับคำขอน้ีขาพเจาไดแนบเอกสารหลักฐานตาง ๆ มาดวย จำนวน ................ ฉบับ คือ 

□ ใบรับรองแพทย

□ ใบอนุญาตประกอบกิจการสถานพยาบาล

□ สำเนาเอกสารแสดงกรรมสิทธ์ิในสถานพยาบาล

□ สำเนาใบมรณะบัตรของผูรับอนุญาต

□ สำเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียน วัตถุประสงคและผูมีอำนาจลงช่ือแทนนิติบุคคล (กรณีเปนนิติบุคคล)

ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรับใบอนุญาต/หนังสือรับรอง/ใบรับรอง หรือ หนังสือสำคัญตาง ๆ 
□ รูปแบบอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
□ รูปแบบฉบับพิมพ (Hard Copy)
ผูขออนุญาต (ผูยื่นคำขอ) กรอกขอมูลการติดตอ เพ่ือประสานงานในระหวางการพิจารณาคำขอ

โทรศัพทท่ีสามารถตดิตอได............................................................. ID Line .......................................................................... 
E-mail .............................................................................................................................................................. 
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๒ 

ขาพเจาขอรับรองวา 

1. ไมเคยไดรับโทษจำคุกโดยคำพิพากษาหรือคำสั่งชอบดวยกฎหมายถึงท่ีสุดใหจำคุก เวนแตเปนโทษสำหรับ

ความผิดท่ีไดกระทำโดยประมาท หรือความผดิลหุโทษ

2. ไมเปนโรคตามท่ีรัฐมนตรีประกาศกำหนดในราชกิจจานุเบกษา

3. ไมเปนบุคคลลมละลาย

4. ไมเปนบุคคลวิกลจริต คนไรความสามารถ หรือคนเสมือนไรความสามารถ

(ลายมือช่ือ) ……………….………………………………………………… ผูแสดงความจำนง 

( …..…………..……………………………….………..) 

หมายเหต ุ  1.ใสเครื่องหมาย  ในชอง   หนาขอความท่ีตองการ 

2. กรณีมอบอำนาจใหผูอ่ืนดำเนินการแทนตองมีหนังสือมอบอำนาจติดอากรแสตมป พรอมสำเนาบัตรประชาชนของ

ผูรับมอบอำนาจ และบัตรประชาชนของผูมอบอำนาจ
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1.9 การโอนใบอนุญาตใหประกอบกิจการคลินิก

1.9.1 การเตรียมความพรอมเพื่อโอนใบอนุญาตใหประกอบกิจการคลินิก

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการขอโอนใบอนุญาต

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการโอนใบอนุญาตใหประกอบกิจการคลินิกผานชองทาง
ตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A 
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- มีเอกสารสําคัญตัวจริงของสถานพยาบาลมาแสดง ไดแก ใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล (สพ.7) , สมุด
ทะเบียนสถานพยาบาล
- มีสําเนาเอกสารที่เปนหลักฐานเกี่ยวของกับการโอนกรรมสิทธิ์ 
- กรณีเชาที่ สัญญาเชาตองยังไมหมดอายุ
- ผูรับโอนเปนผูประกอบกิจการ เปนบุคคลที่มีคุณสมบัติตามที่กําหนดตามกฎหมายสถานพยาบาล
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A 

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ

พรอมการขอโอนใบอนุญาต

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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1.9.1 การเตรียมความพรอมเพื่อโอนใบอนุญาตใหประกอบกิจการคลินิก

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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1.9.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุข
จังหวัด (สสจ.)

2 ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต สพ.13 และเอกสารแนบ

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมคําขอโอนใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล (สพ.13) และเอกสารที่เกี่ยวของตางๆ ใหกับ
เจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 1.9.5 
จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน Email เบอรโทรศัพท เปนตน 
รวมถึงเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาตที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมีรายละเอียด ดังนี้
1. รับใบแทนใบอนุญาตฉบับอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับใบแทนใบอนุญาตฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ
กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่วัตถุประสงคจะตองตรงกับ
กิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปนชาวตางชาติ ใหใชสําเนาหนังสือ
เดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ

การโอนใบอนุญาตใหประกอบกิจการคลีนิก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วนั 
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วนั 
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1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-6)

3

ผาน
ยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

สพ.13 และเอกสาร

แนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

ใบแทนใบอนุญาต

กดบัตรควิ
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1.9.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การโอนใบอนุญาตใหประกอบกิจการคลีนิก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียดจาก 1.9.1 การเตรียมความ
พรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 1.9.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไป
ดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (อางอิงจาก 1.9.5 ตารางเอกสารแนบ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคําขอผานทาง Email หรือ SMS
(ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัติ)
3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไป
ดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน
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5

ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

ผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เงื่อนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ

นําคําขอเขาระบบ

รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมครบถวน

ถูกตอง
กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน
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1.9.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การโอนใบอนุญาตใหประกอบกิจการคลีนิก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

7 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบแทนใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบแทนใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก การชําระผาน
ระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) 
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

8 ออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

9 ลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาต (ผูรับมอบอํานาจจากผูอนุญาต) ตรวจสอบและลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล

10 สงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนสงมอบใบอนุญาต/
ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 11 รับใบแทนใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบแทนใบอนุญาตตามรูปแบบที่ไดเลือกไว
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2 วัน 
(ลําดับที่ 
8-10)

ลงนามในใบแทน

ใบอนุญาตผานระบบ

รับใบแทนใบอนุญาตใน

รูปแบบที่ตองการ

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบแทนใบอนุญาต

สงใบแทนใบอนุญาตตามชองทาง

ที่ถูกเลือก

ออกใบแทนใบอนุญาต

ผานระบบ
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1.9.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

1 1.ลงทะเบียนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน (Log in) เพื่อ
ดําเนินการสงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมคําขอโอนใบอนุญาตใหประกอบ
กิจการสถานพยาบาล (สพ.13)
2. เลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาตที่ตองการเปนฉบับอิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 1.9.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่มักเกิดขึ้น
บอย (Critical Point) ในหัวขอ 1.9.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 1.9.4 รายการ 
Critical Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรอง
ของเอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

การโอนใบอนุญาตใหประกอบกิจการคลีนิก : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วัน 

ระยะเวลา After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วัน 

1 (ลําดับที่
2-5)
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2

1.ลงทะเบยีนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และ

เลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ออกเลขที่รับ
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1.9.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การโอนใบอนุญาตใหประกอบกิจการคลีนิก : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

หัวหนาพิจารณาการออกใบแทนใบอนุญาต

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. เจาหนาที่ดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรอง
ของเอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

4

ระบบจะแจงผลการพิจารณาใหผูขออนุญาตรับทราบ

5 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบแทนใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบแทนใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทาง
ตางๆ ไดแก การชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการ
ธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

6 ออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

2 วัน 
(ลําดับที่ 

6-8)

เจาหนาที่ดําเนินการออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบออนไลน
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1 (ลําดับที่
2-5)

พจิารณา

ออกใบแทนใบอนุญาต

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ผาน

ไมผาน

ออกใบแทนใบอนุญาตผาน

ระบบ

แจงผลการพจิารณาผาน

ระบบ

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบแทนใบอนุญาต
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1.9.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การโอนใบอนุญาตใหประกอบกิจการคลีนิก : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

7 ลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาต (ผูรับมอบอํานาจจากผูอนุญาต) ตรวจสอบและลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบลายเซ็น
ดิจิตอล

8 สงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 
กระบวนสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 9 รับใบแทนใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบแทนใบอนุญาตตามรูปแบบและชองทางการรับเอกสารที่ไดเลือกไว
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2 วัน 
(ลําดับที่ 

6-8)

ลงนามในใบแทน

ใบอนุญาตผานระบบ

รับใบแทนใบอนุญาตใน

รูปแบบที่ตองการ

สงใบแทนใบอนุญาตตาม

ชองทางที่ถูกเลือก
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1.9.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การโอนใบอนุญาตใหประกอบกิจการคลินิก

- มีเอกสารสําคัญตัวจริงของสถานพยาบาลมาแสดง ไดแก ใบอนุญาตใหประกอบกิจการ

สถานพยาบาล (สพ.7) , สมุดทะเบียนสถานพยาบาล

- มีสําเนาเอกสารที่เปนหลักฐานเกี่ยวของกับการโอนกรรมสิทธิ์ 

- กรณีเชาที่ สัญญาเชาตองยังไมหมดอายุ

- ผูรับโอนเปนผูประกอบกิจการ เปนบุคคลที่มีคุณสมบัติตามที่กําหนดตามกฎหมาย

สถานพยาบาล
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1.9.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การโอนใบอนุญาตใหประกอบกิจการคลินิก 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 คำขอโอนใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล (ส.พ.13) 

2 บัตรประจำตัวประชาชนของผูโอน 
นำมาเฉพาะกรณีมอบอำนาจ หากมาเองใชบัตรประจำตัวจริง 
(กรณีชาวตางชาติเปนหนังสือเดินทาง และใบอนุญาตทำงาน) 

3 ใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล 

4 ใบรับรองแพทยของผูรับโอน 
หมายเหตุ ใบรับรองแพทยออกไวไมเกิน 6 เดือน 

5 เอกสารท่ีเปนหลักฐานเก่ียวของกับการโอนกรรมสิทธิ์ 
หมายเหตุ ลงนามรับรองสำเนาถูกตอง 

6 หนังสือมอบอำนาจ 
หมายเหตุ กรณีมอบอำนาจ หนังสือมอบอำนาจใหติดอากรแสตมป มีสำเนาบัตรประชาชนของผูมอบ
อำนาจ และผูรับมอบอำนาจ 
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1.9.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การโอนใบอนุญาตใหประกอบกิจการคลินิก 

แบบ ส.พ. ๑๓ 

คำขอโอนใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล 

๑. ขาพเจา 

       ๑.๑ ช่ือ …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

เลขประจำตัว 

       ๑.๒ นิติบุคคล…….……………………………………………………………………………………………………….………………………………………………. 

โดย (๑) ……………………..…………………………………………………………….……  เลขประจำตัว 

และ (๒) …………………………………………………………………………………………  เลขประจำตัว 

ไดรับอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาลตามใบอนุญาตท่ี ……………………………………………………………................................................………… 

ณ สถานพยาบาลช่ือ…………………………………….………………..……………………………….................................................................................................. 

โทรศัพท ……………………………………………………… ไปรษณยีอิเล็กทรอนิกส……………………….................................................................…………………. 

โดยมี ……………………….…………………………………………………………………………………………………………………………………………….... เปนผูดำเนินการ 

๒. มีความประสงคขอโอนใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาลดังกลาวขางตน ใหแก 

      ๒.๑ ช่ือ ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

เลขประจำตัว 

      ๒.๒ นิติบุคคล…….…………………………………………………………………………………………………………….………………………………………………. 

โดย (๑) ……………………..…………………………………………………………….………  เลขประจำตัว 

และ (๒) ……………………………………………………………………………………………  เลขประจำตัว 

เลขทะเบียน ……………….……………….................................... 

โทรศัพท ………………………………………………………….……….…ไปรษณยีเล็กทรอนิกส…………………………………………….……………………………….......……. 

พรอมกับคำขอน้ีขาพเจาไดแนบเอกสารหลักฐานตาง ๆ มาดวย จำนวน .................. ฉบับ คือ 

      ใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล  

      เอกสารท่ีเปนหลักฐานเก่ียวของกับการโอนกรรมสิทธ์ิ 

ใบรบัรองแพทยของผูรับโอน 

(ลายมือช่ือ) ……………….………………………………………………… ผูโอน 

 ( …..…………..……………………………….………..) 

(ลายมือช่ือ) ……………….………………………………………………… ผูรับโอน 

     ( …..…………..…..………………………….………..) 
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๒ 

ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรับใบอนุญาต/หนังสือรับรอง/ใบรับรอง หรือ หนังสือสำคัญตาง ๆ 

 รูปแบบอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail

 รูปแบบฉบับพิมพ (Hard Copy)

ผูขออนุญาต (ผูยื่นคำขอ) กรอกขอมูลการติดตอ เพ่ือประสานงานในระหวางการพิจารณาคำขอ 

โทรศัพทท่ีสามารถตดิตอได.................................................... ID Line .............................................................................. 

E-mail ................................................................................................................................................................... .............. 

ขาพเจาผูรับโอนขอรับรองวา 

1. ไมเคยไดรับโทษจำคุกโดยคำพิพากษาหรือคำสั่งชอบดวยกฎหมายถึงท่ีสุดใหจำคุก เวนแตเปนโทษสำหรับ

ความผิดท่ีไดกระทำโดยประมาท หรือความผิดลหุโทษ

2. ไมเปนโรคตามท่ีรัฐมนตรีประกาศกำหนดในราชกิจจานุเบกษา

3. ไมเปนบุคคลลมละลาย

4. ไมเปนบุคคลวิกลจริต คนไรความสามารถ หรือคนเสมือนไรความสามารถ

(ลายมือช่ือ) ……………….………………………………………………… ผูรับโอน 

( …..…………..……………………………….………..) 

หมายเหต ุ1.ใสเครื่องหมาย  ในชอง   หนาขอความท่ีตองการ 

2. กรณมีอบอำนาจใหผูอ่ืนดำเนินการแทนตองมีหนังสือมอบอำนาจติดอากรแสตมป พรอมสำเนาบัตรประชาชนของ

ผูรับมอบอำนาจ และบัตรประชาชนของผูมอบอำนาจ
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1.10 การเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหประกอบกิจการคลินิก 

1.10.1 การเตรียมความพรอมเพื่อเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหประกอบกิจการคลินิก 

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการขอเปลี่ยนแปลงรายการ

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหประกอบกิจการ
คลินิก ผานชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A 
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- มีเอกสารสําคัญของสถานพยาบาลมาแสดง ไดแก สมุดทะเบียนสถานพยาบาล ส.พ.8 , ใบอนุญาตใหประกอบกิจการ
สถานพยาบาล 
- กรณีเปลี่ยนชื่อผูประกอบกิจการ มีเอกสารแนบ เปนหลักฐาน
- กรณีเปลี่ยนที่อยู มีเอกสารแนบ เปนหลักฐาน
- กรณีเปลี่ยนแปลงผูประกอบวิชาชีพ หรือ ผูประกอบโรคศิลปะ ตองมีหลักฐานวาไดรับการรับรองแลว และไมได
ปฏิบัติงานเวลาซอนทับกับสถานพยาบาลอื่น
- กรณีเปลี่ยนวันและเวลาทําการ ตองมีผูดําเนินการในวันและเวลาทําการตลอดชวงวันและเวลาทําการดังกลาว
- กรณีเปลี่ยนชื่อสถานพยาบาล

•ตองไมซ้ํากันกับชื่อสถานพยาบาลซึ่งตั้งอยูในอําเภอหรือในเขตเดียวกัน เวนแตผูประกอบกิจการเปนบุคคล หรือนิติ
บุคคลเดียวกัน

•ชื่อสถานพยาบาลจะตองไมใชคําหรือขอความที่มีลักษณะชักชวนหรือโออวดเกินความจริง
หรืออาจทําใหเกิดความเขาใจผิดในสาระสําคัญเกี่ยวกับการประกอบกิจการสถานพยาบาล
•คํานําหนาชื่อหรือตอทายชื่อสถานพยาบาลตองประกอบดวยลักษณะของสถานพยาบาล
และลักษณะการใหบริการของสถานพยาบาลที่ขออนุญาต โดยไมตองระบุรายละเอียดอื่นเพิ่มเติม
•ชื่อสถานพยาบาลที่สื่อความหมายหรืออางอิงสถาบันพระมหากษัตริยจะกระทํามิได
เวนแตไดรับพระบรมราชานุญาตหรือพระราชานุญาต

* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A 

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ
พรอมการขอเปลี่ยนแปลง

รายการ

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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1.10.1 การเตรียมความพรอมเพื่อเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหประกอบกิจการคลินิก 

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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1.10.2.1

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงาน
สาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

2 ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต สพ.10 และเอกสารแนบ

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมคําขอเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล (สพ.10) และเอกสารที่
เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบในหัวขอ 1.10.5 
จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน Email เบอรโทรศัพท เปน
ตน รวมถึงเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาตที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมีรายละเอียด ดังนี้
1. รับใบแทนใบอนุญาตฉบับอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับใบแทนใบอนุญาตฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจ
สุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่วัตถุประสงคจะตองตรง
กับกิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปนชาวตางชาติ ใหใชสําเนา
หนังสือเดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ

การเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหประกอบกิจการคลีนิก กรณีเปลี่ยนชื่อคลีนิก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 17 วัน 
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 17 วัน 
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1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-7)

3

ผาน
ยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

สพ.10 และเอกสาร

แนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

ใบแทนใบอนุญาต

กดบัตรควิ
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1.10.2.1

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต

การเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหประกอบกิจการคลีนิก กรณีเปลี่ยนชื่อคลีนิก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียดจาก 1.10.1 การ
เตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 1.10.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขอ
อนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (อางอิงจาก 1.10.5 ตารางเอกสารแนบ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคําขอผานทาง Email
หรือ SMS (ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัต)ิ
3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขอ
อนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน
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1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-7)

5

ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

ผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เง่ือนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ

รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมครบถวน

ถูกตอง
กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน
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1.10.2.1

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต

การเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหประกอบกิจการคลีนิก กรณีเปลี่ยนชื่อคลีนิก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ
จากนั้นทําการกดสงงานผานระบบใหหัวหนางานเคานเตอร

7 ออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบและลงขอมูลในสมุดทะเบียน

หัวหนางานเคานเตอรทวนสอบคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังเจาหนาที่เคานเตอรเพื่อ
ติดตอกับผูขออนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหครบถวน
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14 วัน 
(ลําดับที่ 

8-9)

หนวยงานสนับสนุน หรือ Back Office (ไดแก เจาหนาที่กลุมงาน ซึ่งประกอบไปดวย หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่
ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน) รับงานผานระบบ
*หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานและเจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน
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นําคําขอเขาระบบ

หัวหนา

ตรวจสอบ

รายการคําขอ

ผานระบบไมถูกตอง

ถูกตอง

กดสงงานผานระบบ

หัวหนากดสงคําขอผานระบบ

ใหหนวยงานสนับสนุน

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไขเอกสาร

รับงานผานระบบ
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1.10.2.1

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต

การเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหประกอบกิจการคลีนิก กรณีเปลี่ยนชื่อคลีนิก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)
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9 สงใบแทนใบอนุญาตและสมุดทะเบียนตามชองทางที่ถูกเลือก

14 วัน 
(ลําดับที่ 

8-9)

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน ดําเนินการพิจารณาการเปลี่ยนชื่อสถานพยาบาลใหเปนไปตามที่มาตรฐานกําหนด ผาน
ระบบ ซึ่งรายการดังกลาวจะเปนรายการนอกเหนือจากที่เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตรวจสอบความถูกตอง
กรณีผลการพิจารณาผาน
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขออนุญาต
ใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง

10 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบแทนใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบแทนใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก การ
ชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการ
สุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

11 ออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบ และลงขอมูลในสมุดทะเบียน

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการออกใบแทนใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล (สพ.7) ผานระบบ
พรอมทั้งลงขอมูลในสมุดทะเบียน (สพ.8)

12 ลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบและในสมุดทะเบียน

ผูอนุญาตตรวจสอบและลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล พรอมทั้งลงนามในสมุดทะเบียน
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13 สงใบแทนใบอนุญาตและสมุดทะเบียนตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบแทนใบอนุญาตและสมุดทะเบียนตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 
กระบวนสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 14 รับใบแทนใบอนุญาตและสมุดทะเบียนในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบแทนใบอนุญาตและสมุดทะเบียนตามรูปแบบที่ไดเลือกไว

2 วัน 
(ตั้งแต

ลําดับที่ 
11-13)
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ลงนามในใบแทน

ใบอนุญาตผานระบบ

และในสมุดทะเบยีน

รับใบแทนใบอนุญาตและสมุด

ทะเบยีนในรูปแบบที่ตองการ

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบแทนใบอนุญาต

สงใบแทนใบอนุญาตและสมุด

ทะเบยีนตามชองทางที่ถูกเลือก

ออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบ 

และลงขอมูลในสมุดทะเบยีน

พจิารณาการ

เปลี่ยนชื่อ

สถานพยาบาล

ไมผาน

ผาน

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

144



1.10.2.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงาน
สาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

2 ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต สพ.10 และเอกสารแนบ

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมคําขอเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล (สพ.10) และเอกสารที่
เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบในหัวขอ 1.10.5 
จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน Email เบอรโทรศัพท เปนตน 
รวมถึงเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาตที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมีรายละเอียด ดังนี้
1. รับใบแทนใบอนุญาตฉบับอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับใบแทนใบอนุญาตฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจ
สุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่วัตถุประสงคจะตองตรงกับ
กิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปนชาวตางชาติ ใหใชสําเนา
หนังสือเดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ
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1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-6)

3

การเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหประกอบกิจการคลีนิก กรณีเปลี่ยนแปลงรายการอื่นๆ นอกเหนือจากเปลี่ยนชื่อคลีนิก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วนั 
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วนั 

ผาน
ยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

สพ.10 และเอกสาร

แนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

ใบแทนใบอนุญาต

กดบัตรควิ
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1.10.2.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหประกอบกิจการคลีนิก กรณีเปลี่ยนแปลงรายการอื่นๆ นอกเหนือจากเปลี่ยนชื่อคลีนิก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียดจาก 1.10.1 การเตรียม
ความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 1.10.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาต
กลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (อางอิงจาก 1.10.5 ตารางเอกสารแนบ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคําขอผานทาง Email หรือ
SMS (ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัติ)
3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาต
กลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ
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1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-6)

5

ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

ผาน

นําคําขอเขาระบบ

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เงื่อนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ

รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

ไมครบถวน

ถูกตอง
กลับไป

ดําเนนิการแกไข
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1.10.2.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหประกอบกิจการคลีนิก กรณีเปลี่ยนแปลงรายการอื่นๆ นอกเหนือจากเปลี่ยนชื่อคลีนิก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

7 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบแทนใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบแทนใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก การชําระ
ผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 
(OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

8 ออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบและลงขอมูลในสมุดทะเบียน

เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการออกใบแทนใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล (สพ.7) ผานระบบพรอมทั้งลงขอมูลใน
สมุดทะเบียน (สพ.8)

9 ลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบและในสมุดทะเบียน

ผูอนุญาต (ผูรับมอบอํานาจจากผูอนุญาต) ตรวจสอบและลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล พรอมทั้งลงนาม
ในสมุดทะเบียน

10 สงใบแทนใบอนุญาตและสมุดทะเบียนตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบแทนใบอนุญาตและสมุดทะเบียนตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 
กระบวนสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 11 รับใบแทนใบอนุญาตและสมุดทะเบียนในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบแทนใบอนุญาตและสมุดทะเบียนตามรูปแบบที่ไดเลือกไว

2 วัน 
(ลําดับที่ 
8-10)
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ลงนามในใบแทน

ใบอนุญาตผานระบบ

และในสมุดทะเบยีน

รับใบแทนใบอนุญาต

และสมุดทะเบยีนใน

รูปแบบที่ตองการ

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบแทนใบอนุญาต

สงใบแทนใบอนุญาตและสมุด

ทะเบยีนตามชองทางที่ถูกเลือก

ออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบและ

ลงขอมูลในสมุดทะเบยีน
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1.10.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตให

ประกอบกิจการคลินิก

- มีเอกสารสําคัญของสถานพยาบาลมาแสดง ไดแก สมุดทะเบียนสถานพยาบาล ส.พ.8 ,

ใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล

- กรณีเปลี่ยนชื่อผูประกอบกิจการ มีเอกสารแนบ เปนหลักฐาน

- กรณีเปลี่ยนที่อยู มีเอกสารแนบ เปนหลักฐาน

- กรณีเปลี่ยนแปลงผูประกอบวิชาชีพ หรือ ผูประกอบโรคศิลปะ ตองมีหลักฐานวาไดรับการ

รับรองแลว และไมไดปฏิบัติงานเวลาซอนทับกับสถานพยาบาลอื่น

- กรณีเปลี่ยนวันและเวลาทําการ ตองมีผูดําเนินการในวันและเวลาทําการตลอดชวงวันและเวลา

ทําการดังกลาว

- กรณีเปลี่ยนชื่อสถานพยาบาล

•ตองไมซ้ํากันกับชื่อสถานพยาบาลซึ่งตั้งอยูในอําเภอหรือในเขตเดียวกัน เวนแตผูประกอบ

กิจการเปนบุคคล หรือนิติบุคคลเดียวกัน

•ชื่อสถานพยาบาลจะตองไมใชคําหรือขอความที่มีลักษณะชักชวนหรือโออวดเกินความจริง

หรืออาจทําใหเกิดความเขาใจผิดในสาระสําคัญเกี่ยวกับการประกอบกิจการสถานพยาบาล

•คํานําหนาชื่อหรือตอทายชื่อสถานพยาบาลตองประกอบดวยลักษณะของสถานพยาบาล

และลักษณะการใหบริการของสถานพยาบาลที่ขออนุญาต โดยไมตองระบุรายละเอียดอื่น

เพิ่มเติม

•ชื่อสถานพยาบาลที่สื่อความหมายหรืออางอิงสถาบันพระมหากษัตริยจะกระทํามิได

เวนแตไดรับพระบรมราชานุญาตหรือพระราชานุญาต
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1.10.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การเปล่ียนแปลงรายการใบอนุญาต

ใหประกอบกิจการคลินิก 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 คำขอเปลี่ยนแปลงรายการใบอนุญาตใหประกอบกิจการ สถานพยาบาล (แบบ ส.พ.10) 

2 สำเนาบัตรประจำตัวผูประกอบกิจการท่ีเปนผูมีอำนาจลงนาม  
(กรณีไมไดยื่นคำขอดวยตนเอง) 
(กรณีขาวตางชาติเปนหนังสือเดินทาง) หมายเหตุ ลงนามรับรองสำเนาถูกตอง 

4 ใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล 

5 สำเนาหนังสือราชการแจงการเปลี่ยนแปลงท่ีอยูตามท่ีราชการกำหนด  
กรณีการเปลี่ยนเลขท่ีตั้ง  ชื่อถนน  ตำบล  หรือแขวง  อำเภอหรือเขต   จังหวัด 
สำเนา 1 ฉบับ หมายเหตุ ลงนามรับรองสำเนาถูกตอง  

6 กรณีเปลียนชื่อสถานพยาบาล (ใหแนบเอกสาร)  
สำเนา 1 ฉบับ หมายเหตุ ลงนามรับรองสำเนาถูกตอง 

7 หนังสือแสดงความจำนงเปนผูปฏิบัติงานในสถานพยาบาลของผูประกอบวิชาชีพ (แบบส.พ.6)  พรอม
เอกสารแนบ  
หมายเหตุ กรณีขอเปลี่ยนผูประกอบวิชาชีพ ผูประกอบโรคศิลปะ  หรือผูไดรับวุฒิบัตร หรืออนุมัติบัตร 
ทุกราย  

8 หนังสือมอบอำนาจ  
หมายเหตุ กรณีมอบอำนาจ  หนังสือมอบอำนาจใหติดอากรแสตมป  และเอกสารแนบ เปนสำเนาบัตร
ประจำตัวผูมอบอำนาจ 
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1.10.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การเปล่ียนแปลงรายการใบอนุญาตใหประกอบกิจการ

คลินิก 

     แบบ ส.พ. ๑๐ 

 คำขอเปล่ียนแปลงรายการ 
ใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล 

๑. ขาพเจา 
 ๑.๑ ช่ือ ……………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

เลขประจำตัว ������������� 
 

 ๑.๒ นิติบุคคล…….………………………………………………………………………………….………………………………………………. 

โดย (๑) ……………………..…………………………………………………………….………………….เลขประจำตวั ������������� 

และ (๒) …………………………………………………………………………………………………….….เลขประจำตัว ������������� 
 

เลขทะเบียน ……………….…………………………………………………………………………………. 

๑.๓ ไดรบัอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาลประเภทท่ี   ไมรับผูปวยไวคางคืน 
 รับผูปวยไวคางคืน (............เตยีง) 

ตามใบอนุญาตท่ี……………………………………………………………………………………………… 
ณ สถานพยาบาลช่ือ……………………………………………………………………………………………… 
โทรศัพท……………………………………………………………ไปรษณียอิเล็กทรอนิกส…………………………………………………………………………… 

๒. มีความประสงคขอแกไขเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาต  ดังตอไปน้ี 
 เปลี่ยนช่ือสถานพยาบาล

เปน………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 เปลี่ยนช่ือตัว ช่ือสกุล ของผูรับอนุญาต

เปน……………………………………………………………………………………………………………………. 
 เปลี่ยนเลขท่ีตั้ง  ช่ือถนน  ตำบลหรือแขวง  อำเภอหรือเขต  จังหวัด  (ตามท่ีทางราชการกำหนด)

 การเปลี่ยนผูประกอบวิชาชีพ ผูประกอบโรคศลิปะ หรือผูไดรบัวุฒิบัตร หรือหนังสืออนุมตัิ จำนวน……………….ราย 

เปน…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………………..……………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………………..……………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………………..……………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………………..……………………………………………………………………… 

 เปลี่ยนแปลง วัน/เวลาเปดทำการ

เปน…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 อ่ืนๆ ……………………………………………………………………………………………………………………………………….……………… 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
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พรอมกับคำขอน้ีขาพเจาไดแนบหลักฐานตาง ๆ มาดวย  คือ 
 ใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล

 เอกสารท่ีเปนหลักฐานเก่ียวของกับการขอเปลี่ยนแปลง

 เอกสารอ่ืน ๆ (ถามี) ……………………………………………………………………………………………….………………………………… 

• ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรับใบอนุญาต/หนังสือรับรอง/ใบรับรอง หรือ หนังสือสำคัญตางๆ
รูปแบบอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
รูปแบบฉบับพิมพ (Hard Copy)

• ผูขออนุญาต(ผูยื่นคำขอ)กรอกขอมูลการติดตอ เพ่ือประสานงานในระหวางการพิจารณาคำขอ
โทรศัพทท่ีสามารถตดิตอได....................................................... ID Line ........................................................... 
E-mail ....................................................................... 

(ลายมือช่ือ) ……………….………………………………………………… ผูรับอนุญาต 

 ( …………………………………..…………………….. ) 

หมายเหต ุ   1.ใสเครื่องหมาย √ ในชอง � หนาขอความท่ีตองการ 
2. กรณีมอบอำนาจใหผูอ่ืนดำเนินการแทนตองมีหนังสือมอบอำนาจติดอากรแสตมป พรอมสำเนาบัตรประชาชนของ

ผูรับมอบอำนาจ  และบัตรประชาชนของผูมอบอำนาจ
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1.11 การขอเปลี่ยนตัวผูดําเนินการคลินิก

1.11.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอเปลี่ยนตัวผูดําเนินการคลินิก

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการยื่นขอเปลี่ยนแปลง

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการขอเปลี่ยนตัวผูดําเนินการคลินิกผานชองทางตางๆ
ดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม  N/A 
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- ขอมูลของผูดําเนินการสถานพยาบาล ถูกตอง ตรงตามความจริง
- ผูดําเนินการคนใหม มีคุณสมบัติเปนผูดําเนินการตามกฎหมายสถานพยาบาล
- เวลาของผูดําเนินการ ไมซอนทับกัน และไมเกิน 2 แหง (รวมกับสถานพยาบาลที่ยื่นเรื่องดวย)
- ผูดําเนินการคนใหม ยืนยันตนเองวาเปนขาราชการหรือไม และหากเปนขาราชการ ตองไมดําเนินการในเวลาราชการ
- ขอมูลเลขที่ใบประกอบกิจการ ชื่อสถานพยาบาล วันและเวลาทําการถูกตอง
- มีลายมือชื่อ ของผูดําเนินการ และ ผูรับอนุญาตประกอบกิจการ
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม  N/A 

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ
พรอมการย่ืนขอ

เปลี่ยนแปลง

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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1.11.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอเปลี่ยนตัวผูดําเนินการคลินิก

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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1.11.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุข
จังหวัด (สสจ.)

2 ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต สพ.18 และเอกสารแนบ

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมคําขอเปลี่ยนตัวผูดําเนินการสถานพยาบาล (สพ.18) และเอกสารที่เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่เคานเตอร
 ตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 1.11.5 
จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน Email เบอรโทรศัพท เปนตน 
รวมถึงเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาตที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมีรายละเอียด ดังนี้
1. รับใบแทนใบอนุญาตฉบับอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับใบแทนใบอนุญาตฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ
กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่วัตถุประสงคจะตองตรงกับ
กิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปนชาวตางชาติ ใหใชสําเนาหนังสือ
เดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ

การขอเปลี่ยนตัวผูดําเนินการคลีนิก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม  3 วัน 
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม  3 วัน 
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1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-6)

3

ผาน
ยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

สพ.18 และเอกสาร

แนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

ใบแทนใบอนุญาต

กดบัตรควิ
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1.11.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอเปลี่ยนตัวผูดําเนินการคลีนิก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียดจาก 1.11.1 การเตรียมความ
พรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 1.11.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไป
ดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (อางอิงจาก 1.11.5 ตารางเอกสารแนบ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคําขอผานทาง Email หรือ SMS
(ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัติ)
3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไป
ดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน
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1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-6)

4

5

ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

ผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เงื่อนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ

นําคําขอเขาระบบ

รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมครบถวน

ถูกตอง
กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน
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1.11.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอเปลี่ยนตัวผูดําเนินการคลีนิก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

7 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบแทนใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบแทนใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก การชําระผาน
ระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) 
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

8 ออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

9 ลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาต (ผูรับมอบอํานาจจากผูอนุญาต) ตรวจสอบและลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล

10 สงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนสงมอบใบอนุญาต/
ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 11 รับใบแทนใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบแทนใบอนุญาตตามรูปแบบที่ไดเลือกไว

2 วัน 
(ลําดับที่ 
8-10)
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ลงนามในใบแทน

ใบอนุญาตผานระบบ

รับใบแทนใบอนุญาตใน

รูปแบบที่ตองการ

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบแทนใบอนุญาต

สงใบแทนใบอนุญาตตามชองทาง

ที่ถูกเลือก

ออกใบแทนใบอนุญาต

ผานระบบ
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1.11.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

1 1.ลงทะเบียนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน (Log in) เพื่อ
ดําเนินการสงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมคําขอเปลี่ยนตัวผูดําเนินการ
สถานพยาบาล (สพ.18)
2. เลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาตที่ตองการเปนฉบับอิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 1.11.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่มักเกิดขึ้น
บอย (Critical Point) ในหัวขอ 1.11.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 1.11.4 รายการ
 Critical Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรอง
ของเอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

1 (ลําดับที่
2-5)
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การขอเปลี่ยนตัวผูดําเนินการคลีนิก : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม  3 วัน 

ระยะเวลา After (To Be Process) ระยะเวลารวม  3 วัน 

1.ลงทะเบยีนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และ

เลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ออกเลขที่รับ
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1.11.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอเปลี่ยนตัวผูดําเนินการคลีนิก : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

หัวหนาพิจารณาการออกใบแทนใบอนุญาต

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. เจาหนาที่ดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรอง
ของเอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

4

ระบบจะแจงผลการพิจารณาใหผูขออนุญาตรับทราบ

5 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบแทนใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบแทนใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทาง
ตางๆ ไดแก การชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการ
ธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

6 ออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

2 วัน 
(ลําดับที่ 

6-8)

เจาหนาที่ดําเนินการออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบออนไลน
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1 (ลําดับที่
2-5)

พจิารณา

ออกใบแทนใบอนุญาต

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ผาน

ไมผาน

ออกใบแทนใบอนุญาตผาน

ระบบ

แจงผลการพจิารณาผาน

ระบบ

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบแทนใบอนุญาต
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1.11.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอเปลี่ยนตัวผูดําเนินการคลีนิก : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

7 ลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาต (ผูรับมอบอํานาจจากผูอนุญาต) ตรวจสอบและลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบลายเซ็น
ดิจิตอล

8 สงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 
กระบวนสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 9 รับใบแทนใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบแทนใบอนุญาตตามรูปแบบและชองทางการรับเอกสารที่ไดเลือกไว

Fr
on

t 
O

ff
ic

e

2 วัน 
(ลําดับที่ 

6-8)

ลงนามในใบแทน

ใบอนุญาตผานระบบ

รับใบแทนใบอนุญาตใน

รูปแบบที่ตองการ

สงใบแทนใบอนุญาตตาม

ชองทางที่ถูกเลือก
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1.11.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การขอเปลี่ยนตัวผูดําเนินการคลินิก

- ขอมูลของผูดําเนินการสถานพยาบาล ถูกตอง ตรงตามความจริง

- ผูดําเนินการคนใหม มีคุณสมบัติเปนผูดําเนินการตามกฎหมายสถานพยาบาล

- เวลาของผูดําเนินการ ไมซอนทับกัน และไมเกิน 2 แหง (รวมกับสถานพยาบาลที่ยื่นเรื่องดวย)

- ผูดําเนินการคนใหม ยืนยันตนเองวาเปนขาราชการหรือไม และหากเปนขาราชการ ตองไม

ดําเนินการในเวลาราชการ

- ขอมูลเลขที่ใบประกอบกิจการ ชื่อสถานพยาบาล วันและเวลาทําการถูกตอง

- มีลายมือชื่อ ของผูดําเนินการ และ ผูรับอนุญาตประกอบกิจการ
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1.11.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การขอเปล่ียนตัวผูดำเนินการคลินิก 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 คำขออนุญาตเปลี่ยนตัวผูดาเนินการสถานพยาบาล (แบบ สพ.18) 

2- ใบรับรองแพทย 
หมายเหตุ ใบรับรองแพทยของผูดำเนินการ ซ่ึงแสดงวาไมเปนโรคตองหามและรางกายแข็งแรงและออกไว
ไมเกิน 6 เดือน 

3 รูปถายขนาด 2.5 x 3 ซม. จำนวน 3 รูป 
ฉบับจริง 3 ฉบับ 
หมายเหตุ ถายไวไมเกิน 1 ป 

4 รูปถายขนาด 8 x 13 ซม. จำนวน 1 รูป 
ฉบับจริง 3 ฉบับ 
หมายเหตุ ถายไวไมเกิน 1 ป 

5 สำเนาวุฒิบัตรหรือหนังสืออนุมัติหรือหนังสือรับรอง 
หมายเหตุ ลงนามรับรองสำเนาถูกตอง 
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1.11.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การขอเปล่ียนตัวผูดำเนินการคลินิก 

     แบบ ส.พ. ๑๘ 

   � คำขอรับใบอนุญาตใหดำเนินการสถานพยาบาล 
 คำขอเปล่ียนตัวผูดำเนินการสถานพยาบาล

๑. ขาพเจา ……………………….…..…………………………………………….เลขประจำตัว 

โทรศัพท.......................... ไปรษณยีอิเล็กทรอนิกส………………………………… 
เปนผูประกอบวิชาชีพ …………….…………………..................................….................................................................................... 
เลขท่ีใบอนุญาตประกอบวิชาชีพหรือใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะ …………………..........…. 
 วุฒิบัตร  หนังสืออนุมัติ     หนังสือรับรอง  สาขา……………………………………………………… 
ขอรับใบอนุญาตใหดำเนินการสถานพยาบาลประเภทท่ี    ไมรับผูปวยไวคางคืน     รับผูปวยไวคางคืน ………………..…….เตียง 
วัน/เวลาทำการ……………………….…………………………………………….…………………………….  เพ่ือ   ขอดำเนินการสถานพยาบาลใหม 
 ขอดำเนินการแทนผูดำเนินการสถานพยาบาลเดิม เน่ืองจาก   ผูรับอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาลประสงคจะ
เปลี่ยน
 ผูดำเนินการสถานพยาบาลเดมิไมประสงคจะเปนผูดำเนินการสถานพยาบาลตอไป
ลักษณะสถานพยาบาล ……………………………..…………………………….. ณ สถานพยาบาล ช่ือ ……………………………………………………. 
ตั้งอยูเลขท่ี …………...……….. หมูท่ี ……..……… ซอย/ตรอก .……………………………………… ถนน………………………………………………... 
ตำบล/แขวง ……………………………..……… อำเภอ/เขต ……………..……………..………. จังหวัด …………..………………… 
รหัสไปรษณีย....................โทรศัพท …………………………โทรสาร………………………… 
ไปรษณียอิเล็กทรอนิกส.......................................................………………........ 

๒. ขณะน้ีขาพเจา 
เปนผูดำเนินการ ณ สถานพยาบาลช่ือ…………………..……………………เลขท่ีใบอนุญาตใหประกอบกิจการ............................................. 
ซึ่งมีเลขท่ีใบอนุญาตใหดำเนินการสถานพยาบาล..…………………………............................... 
วัน/เวลาปฏิบัติงานของผูดำเนินการ
สถานพยาบาล……………….…………………………………………….…………………………………………………………………… 
เปนผูประกอบวิชาชีพหรือปฏิบัติงานหนาท่ีอ่ืนในสถานพยาบาล หรอืในสวนราชการ หรือหนวยงานอ่ืน ดังน้ี 
(ช้ีแจงช่ือ ท่ีตั้งของสถานพยาบาล หรือสวนราชการ หรือหนวยงานอ่ืน รวมท้ังวัน เวลาท่ีปฏิบัติงานดวย) 
……….…………………..................................…...................................................................................……….………………….........................
.........…..................................................................................……….…………………..................................…............................................
.......................................……….…………………..................................…...................................................................................……….……
……………..................................…...................................................................................……….…………………..................................…....
...............................................................................……….…………………..................................…...........................................................
..................…….…………………..................................…...................................................................................……….…………………..........
........................…...................................................................................……….…………………..................................…............................
.......................................................……….…………………..................................…...................................................................................
……….…………………..................................…...................................................................................……….………………….........................
.........…...................................................................................……….…………………..................................…........................................... 
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๒ 

พรอมกับคำขอน้ีขาพเจาไดแนบเอกสารหลักฐานตาง ๆ มาดวย จำนวน ................. ฉบับ คือ 
 สำเนาวุฒิบัตร หรือหนังสืออนุมัติ หรือ หนังสือรบัรอง
 ใบรับรองแพทย  ใบอนุญาตใหดำเนินการสถานพยาบาล
 สมุดทะเบียนสถานพยาบาล (ถามี)
 รูปถาย ขนาด ๒.๕ x ๓  เซนติเมตร จำนวน  ๓  รูป  ถายไวไมเกินหน่ึงป
 รูปถาย ขนาด ๘ x ๑๓  เซนติเมตร จำนวน  ๓  รูป  ถายไวไมเกินหน่ึงป

• ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรับใบอนุญาต/หนังสือรับรอง/ใบรับรอง หรือ หนังสือสำคัญตางๆ
รูปแบบอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
รูปแบบฉบับพิมพ (Hard Copy)

• ผูขออนุญาต(ผูยื่นคำขอ)กรอกขอมูลการติดตอ เพ่ือประสานงานในระหวางการพิจารณาคำขอ
โทรศัพทท่ีสามารถตดิตอได....................................................... ID Line ........................................................... 
E-mail ....................................................................... 

ผูขออนุญาต(ผูยื่นคำขอ)กรอกขอมูลสถานท่ีตั้งของสถานพยาบาลท่ีประสงคเปนผูดำเนินการ 
 (ทศนิยมอยางนอย 5 ตำแหนง) 

ตำแหนงละติจูด .…………………………………….………. ตำแหนงลองตจิูด ………………………………………………. 

ขาพเจาขอรับรองวา 
๑. ไมเปนผูดำเนินการสถานพยาบาลอยูกอนแลวสองแหง 
๒. สามารถควบคมุดูแลการดำเนินการสถานพยาบาลไดโดยใกลชิด (ในกรณีสถานพยาบาลประเภทท่ีรับผูปวยไวคางคืน 

ผูดำเนินการสถานพยาบาลตองสามารถปฏิบัติงานในสถานพยาบาลในเวลาราชการไดไมนอยกวา ๔๐ ช่ัวโมงตอสัปดาห) 
๓. ผูรบัอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาลยินยอมใหขาพเจาดำเนินการสถานพยาบาล ตามมาตรา ๒๓ 

แหงพระราชบัญญัตสิถานพยาบาล พ.ศ. ๒๕๔๑ 
๔. ผูรบัอนุญาตมีอำนาจใหขาพเจาพนจากหนาท่ีกอนใบอนุญาตสิ้นอายุ 

     (ลายมือช่ือ) ……………….………………………………………………… ผูยื่นคำขอ 

    ( …………………………………..…………………….. ) 

ขาพเจายินยอมใหบุคคลดังกลาวขางตน  เปนผูดำเนินการสถานพยาบาลแหงน้ี 

    (ลายมือช่ือ) ……………………………………….…. ผูขอรับใบอนุญาตหรือผูรับอนุญาต 

  ( …………………………………..…….. ) ใหประกอบกิจการสถานพยาบาล 

หมายเหต ุ1.ใสเครื่องหมาย √ ในชอง   หนาขอความท่ีตองการ 
2. กรณมีอบอำนาจใหผูอ่ืนดำเนินการแทนตองมีหนังสือมอบอำนาจติดอากรแสตมป พรอมสำเนาบัตรประชาชนของ

ผูรับมอบอำนาจ และบัตรประชาชนของผูมอบอำนาจ 
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1.12 การขอรับใบแทนใบอนุญาตใหดําเนินการคลินิก (สูญหาย , เปลี่ยนผูดําเนินการ)

1.12.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอรับใบแทนใบอนุญาตใหดําเนินการคลินิก (สูญหาย , เปลี่ยนผูดําเนินการ)

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการยื่นขอรับใบแทน

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการขอรับใบแทนใบอนุญาตใหดําเนินการคลินิก (สูญหาย , 
เปลี่ยนผูดําเนินการ)ผานชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม  N/A 
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- ตองมีใบอนุญาตใหดําเนินการสถานพยาบาลตัวเกา (กรณีชํารุด)
- ใบแจงความวาใบอนุญาตใหดําเนินการสถานพยาบาลสูญหายของสถานีตํารวจแหงทองที่ที่ใบอนุญาตสูญหาย (กรณี
ใบอนุญาตสูญหาย)
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม  N/A 

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ

พรอมการย่ืนขอรับใบแทน

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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1.12.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอรับใบแทนใบอนุญาตใหดําเนินการคลินิก (สูญหาย , เปลี่ยนผูดําเนินการ)

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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1.12.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุข
จังหวัด (สสจ.)

2 ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต สพ.21 และเอกสารแนบ

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมคําขอรับใบแทนใบอนุญาต กรณีใบอนุญาตใหดําเนินการสถานพยาบาลสูญหายหรือถูกทําลายในสาระสําคัญ 
(สพ.21) และเอกสารที่เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 1.12.5 
จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน Email เบอรโทรศัพท เปนตน 
รวมถึงเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาตที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมีรายละเอียด ดังนี้
1. รับใบแทนใบอนุญาตฉบับอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับใบแทนใบอนุญาตฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ
กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่วัตถุประสงคจะตองตรงกับ
กิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปนชาวตางชาติ ใหใชสําเนาหนังสือ
เดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ

การขอรับใบแทนใบอนุญาตใหดําเนินการคลีนิก กรณีสูญหายหรือถูกทําลายในสาระสําคัญ : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม  3 วัน 
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม  3 วัน 
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(ลําดับที่ 

1-6)

3

ผาน
ยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

สพ.21 และเอกสาร

แนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

ใบแทนใบอนุญาต

กดบัตรควิ
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1.12.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอรับใบแทนใบอนุญาตใหดําเนินการคลีนิก กรณีสูญหายหรือถูกทําลายในสาระสําคัญ : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียดจาก 1.12.1 การเตรียมความ
พรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 1.12.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไป
ดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (อางอิงจาก 1.12.5 ตารางเอกสารแนบ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคําขอผานทาง Email หรือ SMS
(ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัติ)
3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไป
ดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน
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1 วัน 
(ลําดับที่ 
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ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

ผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เงื่อนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ

นําคําขอเขาระบบ

รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมครบถวน

ถูกตอง
กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน
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1.12.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอรับใบแทนใบอนุญาตใหดําเนินการคลีนิก กรณีสูญหายหรือถูกทําลายในสาระสําคัญ : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

7 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบแทนใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบแทนใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก การชําระผาน
ระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) 
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

8 ออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

9 ลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาต (ผูรับมอบอํานาจจากผูอนุญาต) ตรวจสอบและลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล

10 สงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนสงมอบใบอนุญาต/
ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 11 รับใบแทนใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบแทนใบอนุญาตตามรูปแบบที่ไดเลือกไว
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8-10)

ลงนามในใบแทน

ใบอนุญาตผานระบบ

รับใบแทนใบอนุญาตใน

รูปแบบที่ตองการ

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบแทนใบอนุญาต

สงใบแทนใบอนุญาตตามชองทาง

ที่ถูกเลือก

ออกใบแทนใบอนุญาต

ผานระบบ
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1.12.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

1 1.ลงทะเบียนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน (Log in) เพื่อ
ดําเนินการสงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมคําขอรับใบแทนใบอนุญาต กรณี
ใบอนุญาตใหดําเนินการสถานพยาบาลสูญหายหรือถูกทําลายในสาระสําคัญ (สพ.21)
2. เลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาตที่ตองการเปนฉบับอิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 1.12.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่มักเกิดขึ้น
บอย (Critical Point) ในหัวขอ 1.12.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 1.12.4 รายการ
 Critical Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรอง
ของเอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

การขอรับใบแทนใบอนุญาตใหดําเนินการคลีนิก กรณีสูญหายหรือถูกทําลายในสาระสําคัญ : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม  3 วัน 

ระยะเวลา After (To Be Process) ระยะเวลารวม  3 วัน 

1 (ลําดับที่
2-5)
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1.ลงทะเบยีนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และ

เลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ออกเลขที่รับ
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1.12.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอรับใบแทนใบอนุญาตใหดําเนินการคลีนิก กรณีสูญหายหรือถูกทําลายในสาระสําคัญ : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

หัวหนาพิจารณาการออกใบแทนใบอนุญาต

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. เจาหนาที่ดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรอง
ของเอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

4

ระบบจะแจงผลการพิจารณาใหผูขออนุญาตรับทราบ

5 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบแทนใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบแทนใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทาง
ตางๆ ไดแก การชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการ
ธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

6 ออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

2 วัน 
(ลําดับที่ 

6-8)

เจาหนาที่ดําเนินการออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบออนไลน
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3

1 (ลําดับที่
2-5)

พจิารณา

ออกใบแทนใบอนุญาต

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ผาน

ไมผาน

ออกใบแทนใบอนุญาตผาน

ระบบ

แจงผลการพจิารณาผาน

ระบบ

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบแทนใบอนุญาต
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1.12.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอรับใบแทนใบอนุญาตใหดําเนินการคลีนิก กรณีสูญหายหรือถูกทําลายในสาระสําคัญ : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

7 ลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาต (ผูรับมอบอํานาจจากผูอนุญาต) ตรวจสอบและลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบลายเซ็น
ดิจิตอล

8 สงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 
กระบวนสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 9 รับใบแทนใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบแทนใบอนุญาตตามรูปแบบและชองทางการรับเอกสารที่ไดเลือกไว
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2 วัน 
(ลําดับที่ 

6-8)

ลงนามในใบแทน

ใบอนุญาตผานระบบ

รับใบแทนใบอนุญาตใน

รูปแบบที่ตองการ

สงใบแทนใบอนุญาตตาม

ชองทางที่ถูกเลือก
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1.12.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การขอรับใบแทนใบอนุญาตใหดําเนินการคลินิก 

(สูญหาย , เปลี่ยนผูดําเนินการ)

- ตองมีใบอนุญาตใหดําเนินการสถานพยาบาลตัวเกา (กรณีชํารุด)

- ใบแจงความวาใบอนุญาตใหดําเนินการสถานพยาบาลสูญหายของสถานีตํารวจแหงทองที่ที่

ใบอนุญาตสูญหาย (กรณีใบอนุญาตสูญหาย)
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1.12.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การขอรับใบแทนใบอนุญาตให

ดำเนินการคลินิก (สูญหาย, เปล่ียนผูดำเนินการ) 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 คำขอรับใบแทนใบอนุญาตกรณีใบอนุญาตใหดำเนินการสถานพยาบาลสูญหายหรือถูกทาลายในสาระ
สาคัญ (ส.พ 21) 

2 รูปถายขนาด 2.5 X 3 เซนติเมตร จำนวน 2 รูปถายไวไมเกินหนึ่งป 

3 ใบอนุญาตใหดำเนินการสถานพยาบาล (สพ.19) (กรณีชำรุด) 

4 สมุดทะเบียนสถานพยาบาล (สพ.8)   (กรณีชำรุด) 

5 หนังสือแจงความ (กรณีสูญหาย) 

6 หนังสือมอบอำนาจ หมายเหตุ ติดอากรแสตมปและเอกสารแนบ 
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1.12.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การขอรับใบแทนใบอนุญาตใหดำเนินการคลินิก (สูญหาย

, เปล่ียนผูดำเนินการ) 

     แบบ ส.พ. ๒๑ 

คำขอรับใบแทนใบอนุญาต 
กรณีใบอนุญาตใหดำเนินการสถานพยาบาลสูญหายหรือถูกทำลายในสาระสำคัญ 

๑. ขาพเจา ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

เลขประจำตัว ������������� 

ไดรับอนุญาตใหดำเนินการสถานพยาบาลประเภทท่ี  � ไมรับผูปวยไวคางคืน    รับผูปวยไวคางคนื …………...………………….เตียง 
ตามใบอนุญาตท่ี …………………………………………….……. ลักษณะของสถานพยาบาล.…………………………….…………………………………… 
โทรศัพท …………………………. ไปรษณียอิเล็กทรอนิกส……….………………………………………..วัน/เวลาทำการ………………………..………… 

๒. มีความประสงคขอใบแทนใบอนุญาต เน่ืองจาก      ถูกทำลายในสาระสำคญั    สูญหายท่ี …………………...……… 
........................................................................................................ เมื่อวันท่ี ………………………………………………………………………… 

พรอมกับคำขอน้ีขาพเจาไดแนบเอกสารหลักฐานตาง ๆ มาดวย จำนวน ……………. ฉบับ คือ 
 รูปถายขนาด ๒.๕ x ๓ เซนติเมตร  จำนวน ๒ รูป  ถายไวไมเกินหน่ึงป
 ใบอนุญาตใหดำเนินการสถานพยาบาล  (กรณีชำรุด)
 สมุดทะเบียนสถานพยาบาล
 เอกสารอ่ืน ๆ (ถามี) ……………………………………………………………………………………………………. 

ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรับใบอนุญาต/หนังสือรับรอง/ใบรับรอง หรือ หนังสือสำคัญตางๆ 
รูปแบบอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail 
รูปแบบฉบับพิมพ (Hard Copy) 

ผูขออนุญาต(ผูยื่นคำขอ)กรอกขอมูลการติดตอ เพ่ือประสานงานในระหวางการพิจารณาคำขอ 
โทรศัพทท่ีสามารถตดิตอได................................................. ID Line .................................................... 
E-mail .......................................................... 

    (ลายมือช่ือ) ……………….……………………………………… ผูดำเนินการ 

  ( …………………………………..…………………….. ) 

    (ลายมือช่ือ) ……………….……………………………………… ผูรับอนุญาต 

  ( …………………………………..…………………….. ) 

หมายเหตุ ใสเครื่องหมาย √ ในชอง  หนาขอความท่ีตองการ 
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1.13 การเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหดําเนินกิจการคลินิก (เปลี่ยนชื่อคลินิก,เปลี่ยนเวลา,เปลี่ยนแปลงที่อยู)

1.13.1 การเตรียมความพรอมเพื่อเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหดําเนินกิจการคลินิก (เปลี่ยนชื่อคลินิก,เปลี่ยนเวลา,เปลี่ยนแปลงที่อยู)

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการขอเปลี่ยนแปลงรายการ

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหดําเนินกิจการ
คลินิก (เปลี่ยนชื่อคลินิก,เปลี่ยนเวลา,เปลี่ยนแปลงที่อยู)ผานชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม  N/A 
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- มีเอกสารสําคัญของสถานพยาบาลมาแสดง ไดแก สมุดทะเบียนสถานพยาบาล , ใบอนุญาตใหดําเนินการสถานพยาบาล
- มีเอกสารประจําตัวผูดําเนินการ ซึ่งเปนผูมีอํานาจลงนาม
- กรณีเปลี่ยนชื่อผูดําเนินการ มีเอกสารแนบ เปนหลักฐาน
- กรณีเปลี่ยนที่อยูของสถานพยาบาล มีเอกสารแนบ เปนหลักฐาน
- กรณีเปลี่ยนวันและเวลาใหบริการ ซึ่งตองมีผูดําเนินการปฏิบัติงานในวันและเวลาทําการตลอดชวงวันและเวลาทําการ
ดังกลาว
- กรณีเปลี่ยนชื่อสถานพยาบาล

•ตองไมซ้ํากันกับชื่อสถานพยาบาลซึ่งตั้งอยูในอําเภอหรือในเขตเดียวกัน เวนแตผูประกอบกิจการเปนบุคคล หรือนิติ
บุคคลเดียวกัน

•ชื่อสถานพยาบาลจะตองไมใชคําหรือขอความที่มีลักษณะชักชวนหรือโออวดเกินความจริง
หรืออาจทําใหเกิดความเขาใจผิดในสาระสําคัญเกี่ยวกับการประกอบกิจการสถานพยาบาล
•คํานําหนาชื่อหรือตอทายชื่อสถานพยาบาลตองประกอบดวยลักษณะของสถานพยาบาล
และลักษณะการใหบริการของสถานพยาบาลที่ขออนุญาต โดยไมตองระบุรายละเอียดอื่นเพิ่มเติม
•ชื่อสถานพยาบาลที่สื่อความหมายหรืออางอิงสถาบันพระมหากษัตริยจะกระทํามิได
เวนแตไดรับพระบรมราชานุญาตหรือพระราชานุญาต

* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม  N/A 

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ
พรอมการขอเปลี่ยนแปลง

รายการ

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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1.13.1 การเตรียมความพรอมเพื่อเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหดําเนินกิจการคลินิก (เปลี่ยนชื่อคลินิก,เปลี่ยนเวลา,เปลี่ยนแปลงที่อยู)

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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1.13.2.1

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงาน
สาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

2 ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต สพ.22 และเอกสารแนบ

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมคําขอเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหดําเนินการสถานพยาบาล (สพ.22) และเอกสารที่
เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบในหัวขอ 1.13.5 
จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน Email เบอรโทรศัพท เปน
ตน รวมถึงเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาตที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมีรายละเอียด ดังนี้
1. รับใบแทนใบอนุญาตฉบับอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับใบแทนใบอนุญาตฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจ
สุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่วัตถุประสงคจะตองตรง
กับกิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปนชาวตางชาติ ใหใชสําเนา
หนังสือเดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ

การเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหดําเนินการคลีนิก กรณีเปลี่ยนชื่อคลีนิก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม  17  วัน 
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม  17  วัน 
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1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-7)

3

ผาน
ยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

สพ.22 และเอกสาร

แนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

ใบแทนใบอนุญาต

กดบัตรควิ
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1.13.2.1

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต

การเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหดําเนินการคลีนิก กรณีเปลี่ยนชื่อคลีนิก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียดจาก 1.13.1 การ
เตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 1.13.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขอ
อนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (อางอิงจาก 1.13.5 ตารางเอกสารแนบ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคําขอผานทาง Email
หรือ SMS (ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัต)ิ
3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขอ
อนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน
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1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-7)

5

ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

ผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เง่ือนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ

รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมครบถวน

ถูกตอง
กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน

178



1.13.2.1

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต

การเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหดําเนินการคลีนิก กรณีเปลี่ยนชื่อคลีนิก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ
จากนั้นทําการกดสงงานผานระบบใหหัวหนางานเคานเตอร

7

หัวหนางานเคานเตอรทวนสอบคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังเจาหนาที่เคานเตอรเพื่อ
ติดตอกับผูขออนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหครบถวน
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14 วัน 
(ลําดับที่ 

8-9)

หนวยงานสนับสนุน หรือ Back Office (ไดแก เจาหนาที่กลุมงาน ซึ่งประกอบไปดวย หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่
ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน) รับงานผานระบบ
*หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานและเจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน
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1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-7)

นําคําขอเขาระบบ

หัวหนา

ตรวจสอบ

รายการคําขอ

ผานระบบไมถูกตอง

ถูกตอง

กดสงงานผานระบบ

หัวหนากดสงคําขอผานระบบ

ใหหนวยงานสนับสนุน

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไขเอกสาร

รับงานผานระบบ
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1.13.2.1

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต

การเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหดําเนินการคลีนิก กรณีเปลี่ยนชื่อคลีนิก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)
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14 วัน 
(ลําดับที่ 

8-9)

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน ดําเนินการพิจารณาการเปลี่ยนชื่อสถานพยาบาลใหเปนไปตามที่มาตรฐานกําหนด ผาน
ระบบ ซึ่งรายการดังกลาวจะเปนรายการนอกเหนือจากที่เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตรวจสอบความถูกตอง
กรณีผลการพิจารณาผาน
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขออนุญาต
ใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง

10 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบแทนใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบแทนใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก การ
ชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการ
สุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

11 ออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการออกใบแทนใบอนุญาตใหดําเนินการสถานพยาบาล ผานระบบ

12 ลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาตตรวจสอบและลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล
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13 สงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนสงมอบ
ใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 14 รับใบแทนใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบแทนใบอนุญาตตามรูปแบบที่ไดเลือกไว
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2 วัน 
(ตั้งแต

ลําดับที่ 
11-13)

ลงนามในใบแทน

ใบอนุญาตผานระบบ

รับใบแทนใบอนุญาตใน

รูปแบบที่ตองการ

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบแทนใบอนุญาต

สงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่

ถูกเลือก

ออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

พจิารณาการ

เปลี่ยนชื่อ

สถานพยาบาล

ไมผาน

ผาน

กลับไป

ดําเนนิการแกไข
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1.13.2.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงาน
สาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

2 ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต สพ.22 และเอกสารแนบ

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมคําขอเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหดําเนินการสถานพยาบาล (สพ.22) และเอกสารที่เกี่ยวของ
ตางๆ ใหกับเจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบในหัวขอ 1.13.5 
จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน Email เบอรโทรศัพท เปนตน 
รวมถึงเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาตที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมีรายละเอียด ดังนี้
1. รับใบแทนใบอนุญาตฉบับอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับใบแทนใบอนุญาตฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจ
สุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่วัตถุประสงคจะตองตรงกับ
กิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปนชาวตางชาติ ใหใชสําเนา
หนังสือเดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ

การเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหดําเนินการคลีนิก กรณีเปลี่ยนแปลงรายการอื่นๆ นอกเหนือจากเปลี่ยนชื่อคลีนิก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม  3  วนั 
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม  3  วนั 
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1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-6)

3

ผาน
ยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

สพ.22 และเอกสาร

แนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

ใบแทนใบอนุญาต

กดบัตรควิ
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1.13.2.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหดําเนินการคลีนิก กรณีเปลี่ยนแปลงรายการอื่นๆ นอกเหนือจากเปลี่ยนชื่อคลีนิก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียดจาก 1.13.1 การเตรียม
ความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 1.13.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาต
กลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (อางอิงจาก 1.13.5 ตารางเอกสารแนบ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคําขอผานทาง Email หรือ
SMS (ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัติ)
3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาต
กลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ
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1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-6)

5

ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

ผาน

นําคําขอเขาระบบ

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เงื่อนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ

รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

ไมครบถวน

ถูกตอง
กลับไป

ดําเนนิการแกไข
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1.13.2.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหดําเนินการคลีนิก กรณีเปลี่ยนแปลงรายการอื่นๆ นอกเหนือจากเปลี่ยนชื่อคลีนิก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

7 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบแทนใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบแทนใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก การชําระ
ผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 
(OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

8 ออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการออกใบแทนใบอนุญาตใหดําเนินการสถานพยาบาลผานระบบ

9 ลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาต (ผูรับมอบอํานาจจากผูอนุญาต) ตรวจสอบและลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล

10 สงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนสงมอบ
ใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 11 รับใบแทนใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบแทนใบอนุญาตตามรูปแบบที่ไดเลือกไว
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8-10)

ลงนามในใบแทน

ใบอนุญาตผานระบบ

รับใบแทนใบอนุญาตใน

รูปแบบที่ตองการ

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบแทนใบอนุญาต

สงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่

ถูกเลือก

ออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบ
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1.13.3.1

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูอนุญาต

1 1.ลงทะเบียนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน (Log in) เพื่อดําเนินการ
สงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมคําขอเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตให
ดําเนินการสถานพยาบาล (สพ.22)
2. เลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาตที่ตองการเปนฉบับอิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 1.13.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical
 Point) ในหัวขอ 1.13.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 1.13.4 รายการ Critical Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรองของเอกสาร
ผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

การเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหดําเนินการคลีนิก กรณีเปลี่ยนชื่อคลีนิก : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม  17  วัน 
ระยะเวลา After (To Be Process) ระยะเวลารวม  17  วัน 

หัวหนางานทวนสอบรายการคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังเจาหนาที่เพื่อแจงกลับไปยัง
ผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรองของเอกสารผานระบบออนไลน
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1.ลงทะเบยีนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และ

เลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ออกเลขที่รับ

หัวหนาตรวจสอบ

รายการคําขอผาน

ระบบ

ไมถูกตอง

ถูกตอง

หัวหนากดสงคําขอผาน

ระบบใหหนวยงาน

สนับสนุน

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไข

เอกสาร

กลับไป

ดําเนนิการแกไข
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1.13.3.1

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูอนุญาต

การเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหดําเนินการคลีนิก กรณีเปลี่ยนชื่อคลีนิก : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To be Process)
ระยะเวลา  (To be Process)

4

หนวยงานสนับสนุน หรือ Back Office (ไดแก เจาหนาที่กลุมงาน ซึ่งประกอบไปดวย หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่
ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน) รับงานผานระบบ
*หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานและเจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน

5

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน ดําเนินการพิจารณาการเปลี่ยนชื่อสถานพยาบาลใหเปนไปตามที่มาตรฐานกําหนด 
ผานระบบ ซึ่งรายการดังกลาวจะเปนรายการนอกเหนือจากที่เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตรวจสอบความถูกตอง
กรณีผลการพิจารณาผาน
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขอ
อนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง

- 6 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบแทนใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบแทนใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก 
การชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรม
สนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

7 ออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการออกใบแทนใบอนุญาตใหดําเนินการสถานพยาบาล ผานระบบออนไลน

8 ลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาตตรวจสอบและลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล
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14 วัน 
(ลําดับที่ 

4-5)
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ck
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2 วัน 
(ลําดับที่ 

7-9)

ออกใบแทนใบอนุญาตผาน

ระบบ

ลงนามในใบแทน

ใบอนุญาตผานระบบ

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบแทนใบอนุญาต

พจิารณาการ

เปลี่ยนชื่อ

สถานพยาบาล

ไมผาน

ผาน

รับงานผานระบบ

กลับไป

ดําเนนิการแกไข
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1.13.3.1

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูอนุญาต

การเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหดําเนินการคลีนิก กรณีเปลี่ยนชื่อคลีนิก : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To be Process)
ระยะเวลา  (To be Process)

Fr
on

t/
Ba

ck
 O

ff
ic

e

9 สงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

2 วัน 
(ลําดับที่ 

7-9)

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนสง
มอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 10 รับใบแทนใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบแทนใบอนุญาตตามรูปแบบและชองทางการรับเอกสารที่ไดเลือกไว

รับใบแทนใบอนุญาตใน

รูปแบบที่ตองการ

สงใบแทนใบอนุญาตตาม

ชองทางที่ถูกเลือก
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1.13.3.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

1 1.ลงทะเบียนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน (Log in) เพื่อ
ดําเนินการสงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมคําขอเปลี่ยนแปลงรายการใน
ใบอนุญาตใหดําเนินการสถานพยาบาล (สพ.22)
2. เลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาตที่ตองการเปนฉบับอิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 1.13.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่มักเกิดขึ้น
บอย (Critical Point) ในหัวขอ 1.13.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 1.13.4 รายการ
 Critical Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรอง
ของเอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

การเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหดําเนินการคลีนิก กรณีเปลี่ยนแปลงรายการอื่นๆ นอกเหนือจากเปลี่ยนชื่อคลีนิก : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม  3 วัน 

ระยะเวลา After (To Be Process) ระยะเวลารวม  3 วัน 

1 (ลําดับที่
2-5)
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2

1.ลงทะเบยีนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และ

เลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ออกเลขที่รับ
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1.13.3.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหดําเนินการคลีนิก กรณีเปลี่ยนแปลงรายการอื่นๆ นอกเหนือจากเปลี่ยนชื่อคลีนิก : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

หัวหนาพิจารณาการออกใบแทนใบอนุญาต

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. เจาหนาที่ดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรอง
ของเอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

4

ระบบจะแจงผลการพิจารณาใหผูขออนุญาตรับทราบ

5 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบแทนใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบแทนใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทาง
ตางๆ ไดแก การชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการ
ธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

6 ออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

2 วัน 
(ลําดับที่ 

6-8)

เจาหนาที่ดําเนินการออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบออนไลน
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1 (ลําดับที่
2-5)

พจิารณา

ออกใบแทนใบอนุญาต

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ผาน

ไมผาน

ออกใบแทนใบอนุญาตผาน

ระบบ

แจงผลการพจิารณาผาน

ระบบ

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบแทนใบอนุญาต
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1.13.3.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหดําเนินการคลีนิก กรณีเปลี่ยนแปลงรายการอื่นๆ นอกเหนือจากเปลี่ยนชื่อคลีนิก : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

7 ลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาต (ผูรับมอบอํานาจจากผูอนุญาต) ตรวจสอบและลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบลายเซ็น
ดิจิตอล

8 สงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 
กระบวนสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 9 รับใบแทนใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบแทนใบอนุญาตตามรูปแบบและชองทางการรับเอกสารที่ไดเลือกไว
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2 วัน 
(ลําดับที่ 

6-8)

ลงนามในใบแทน

ใบอนุญาตผานระบบ

รับใบแทนใบอนุญาตใน

รูปแบบที่ตองการ

สงใบแทนใบอนุญาตตาม

ชองทางที่ถูกเลือก
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1.13.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหดําเนิน

กิจการคลินิก (เปลี่ยนชื่อคลินิก,เปลี่ยนเวลา,เปลี่ยนแปลงที่อยู)

- มีเอกสารสําคัญของสถานพยาบาลมาแสดง ไดแก สมุดทะเบียนสถานพยาบาล , ใบอนุญาตให

ดําเนินการสถานพยาบาล

- มีเอกสารประจําตัวผูดําเนินการ ซึ่งเปนผูมีอํานาจลงนาม

- กรณีเปลี่ยนชื่อผูดําเนินการ มีเอกสารแนบ เปนหลักฐาน

- กรณีเปลี่ยนที่อยูของสถานพยาบาล มีเอกสารแนบ เปนหลักฐาน

- กรณีเปลี่ยนวันและเวลาใหบริการ ซึ่งตองมีผูดําเนินการปฏิบัติงานในวันและเวลาทําการตลอด

ชวงวันและเวลาทําการดังกลาว

- กรณีเปลี่ยนชื่อสถานพยาบาล

•ตองไมซ้ํากันกับชื่อสถานพยาบาลซึ่งตั้งอยูในอําเภอหรือในเขตเดียวกัน เวนแตผูประกอบ

กิจการเปนบุคคล หรือนิติบุคคลเดียวกัน

•ชื่อสถานพยาบาลจะตองไมใชคําหรือขอความที่มีลักษณะชักชวนหรือโออวดเกินความจริง

หรืออาจทําใหเกิดความเขาใจผิดในสาระสําคัญเกี่ยวกับการประกอบกิจการสถานพยาบาล

•คํานําหนาชื่อหรือตอทายชื่อสถานพยาบาลตองประกอบดวยลักษณะของสถานพยาบาล

และลักษณะการใหบริการของสถานพยาบาลที่ขออนุญาต โดยไมตองระบุรายละเอียดอื่น

เพิ่มเติม

•ชื่อสถานพยาบาลที่สื่อความหมายหรืออางอิงสถาบันพระมหากษัตริยจะกระทํามิได

เวนแตไดรับพระบรมราชานุญาตหรือพระราชานุญาต
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1.13.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การเปล่ียนแปลงรายการใบอนุญาต

ใหดำเนินกิจการคลินิก (เปล่ียนช่ือคลินิก,เปล่ียนเวลา,เปล่ียนแปลงท่ีอยู) 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 คำขอแกไขเปลี่ยนแปลงรายการใบอนุญาตใหดำเนินการสถานพยาบาล (สพ. 22) 

2 ใบอนุญาตใหดำเนินการสถานพยาบาล 

3 กรณีเปลี่ยนชื่อสถานพยาบาล (ใหแนบเอกสารสำเนาท่ีเก่ียวของ ในการเปลี่ยนชื่อ) 
หมายเหตุ ลงนามรับรองสำเนาถูกตอง  

4 รูปถาย ขนาด 2.5 x 3 ซม. จำนวน 2 รูป 

5 เอกสารเปลี่ยนท่ีอยูโดยราชการกำหนด  
กรณีการเปลี่ยนเลขท่ีตั้ง ชื่อถนน ตำบล หรือแขวง อำเภอหรือ เขต จังหวัด (ใหแนบเอกสารสำเนา) 

6 
หนังสือมอบอำนาจ 
หมายเหตุ กรณีมอบอำนาจ หนังสือมอบอำนาจใหติดอากรแสตมป แนบสำนาบัตรประชาชนของผูมอบ
อำนาจ 
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1.13.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การเปล่ียนแปลงรายการใบอนุญาตใหดำเนินกิจการ

คลินิก (เปล่ียนช่ือคลินิก,เปล่ียนเวลา,เปล่ียนแปลงท่ีอยู) 

     แบบ ส.พ. ๒๒          

คำขอแกไขเปล่ียนแปลงรายการใบอนุญาตใหดำเนินการสถานพยาบาล 

๑. ขาพเจา ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

เลขประจำตัว ������������� อายุ.................ป 

ไดรับอนุญาตใหดำเนินการสถานพยาบาลประเภทท่ี  � ไมรับผูปวยไวคางคืน  � รับผูปวยไวคางคืน ……………………………… เตียง 
ตามใบอนุญาตท่ี ………………………………………………….………….……. ลกัษณะของสถานพยาบาล.………………………………………… 
ณ สถานพยาบาล ช่ือ …………………..……………………………….………………… 
โทรศัพท …………………………………………..…. ไปรษณียอิเล็กทรอนิกส……….……………………………………………………….. 

๒. มีความประสงคขอแกไขเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาต ดังตอไปน้ี 
 การเปลีย่นช่ือสถานพยาบาล

เปน…………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
 การเปลีย่นช่ือตัว ช่ือสกุล ของผูดำเนินการ

เปน…………………………………………………………………………………………………………………. 
 การเปลีย่นช่ือถนน ตำบลหรอืแขวง อำเภอหรือเขต จังหวัด

เปน………………………………………………………………………………………. 
 การเปลี่ยนแปลงวัน  เวลา ท่ีใหบริการ เปน………………………………………………………………………………………. 
 อ่ืนๆ ………………………………………………………………………………………................................................... 
พรอมกับคำขอน้ีขาพเจาไดแนบหลักฐานตาง ๆ  มาดวย คือ 
 ใบอนุญาตใหดำเนินการสถานพยาบาล
 เอกสารท่ีเปนหลักฐานเก่ียวของกับการขอเปลี่ยนแปลง
 เอกสารอ่ืนๆ (ถามี)

(ลายมือช่ือ)................................................ผูดำเนินการ 

 (................................................................) 

(ลายมือช่ือ).................................................ผูรับอนุญาต 

 (................................................................) 

หมายเหตุ ใสเครื่องหมาย √ ในชอง   หนาขอความท่ีตองการ 
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1.14 การแจงเลิกคลินิก

1.14.1 การเตรียมความพรอมเพื่อแจงเลิกคลินิก

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการแจงเลิก

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการแจงเลิกคลินิกผานชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม  N/A 
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- ตองเตรียมเอกสารสําคัญ ซึ่งทาง สพรศ. เคยออกไปให ไดแก สพ.7 , สพ.19 , สพ.8
- มีรายงานยอดผูปวยที่คงคางอยูในสถานพยาบาลและแผนการดําเนินการตอผูปวยที่ยังคงคางอยูหลังจากเลิกกิจการ
สถานพยาบาล
- ประกาศแจงเลิกกิจการสถานพยาบาลทางหนังสือพิมพและหรือสื่ออื่น ๆ ที่แพรหลาย เพื่อใหผูปวย
มาขอรับเวชระเบียน ฟลมเอกซเรย และอื่น ๆ อยางนอย 3 ฉบับ
- ยื่นคําขอยกเลิก กอนเลิกกิจการ 15 วัน
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม  N/A 

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ

พรอมการแจงเลิก

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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1.14.1 การเตรียมความพรอมเพื่อแจงเลิกคลินิก

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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1.14.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงาน
สาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

2 ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบหนังสือแจงยกเลิกสถานพยาบาล สพ.17 และเอกสารแนบ

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมแจงเลิกกิจการสถานพยาบาล (สพ.17) และเอกสารที่เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่เคานเตอร ตาม
รายการเอกสารแนบในหัวขอ 1.14.5 
จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน Email เบอรโทรศัพท เปน
ตน รวมถึงเลือกรูปแบบหนังสือแจงยกเลิกสถานพยาบาลที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมีรายละเอียด ดังนี้
1. รับหนังสือแจงยกเลิกสถานพยาบาลฉบับอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับหนังสือแจงยกเลิกสถานพยาบาลฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่
ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่วัตถุประสงคจะตองตรง
กับกิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปนชาวตางชาติ ใหใชสําเนา
หนังสือเดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ
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1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-7)

3

การแจงเลิกกิจการคลีนิก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

ผาน
ยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

สพ.17 และเอกสาร

แนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

หนังสือแจงยกเลกิ

สถานพยาบาล

กดบัตรควิ
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1.14.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต

การแจงเลิกกิจการคลีนิก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม  16 วัน 
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม  16 วัน 

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียดจาก 1.14.1 การเตรียม
ความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 1.14.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาต
กลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (อางอิงจาก 1.14.5 ตารางเอกสารแนบ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคําขอผานทาง Email หรือ
SMS (ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัต)ิ
3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาต
กลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน
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ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

ผาน

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เง่ือนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ

รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

ไมครบถวน

ถูกตอง
กลับไป

ดําเนนิการแกไข
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1.14.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต

การแจงเลิกกิจการคลีนิก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ
จากนั้นทําการกดสงงานผานระบบใหหัวหนางานเคานเตอร

7

หัวหนางานเคานเตอรทวนสอบคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังเจาหนาที่เคานเตอรเพื่อ
ติดตอกับผูขออนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหครบถวน
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8
15 วัน 
(ลําดับที่ 
8-13)

หนวยงานสนับสนุน หรือ Back Office (ไดแก เจาหนาที่กลุมงาน ซึ่งประกอบไปดวย หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่
ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน) รับงานผานระบบ
*หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานและเจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน
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1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-7)

นําคําขอเขาระบบ

หัวหนา

ตรวจสอบ

รายการคํา

ขอผานระบบไมถูกตอง

ถูกตอง

กดสงงานผานระบบ

หัวหนากดสงคําขอผาน

ระบบใหหนวยงานสนับสนนุ

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไขเอกสาร

รับงานผานระบบ
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1.14.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต

การแจงเลิกกิจการคลีนิก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

9

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารผานระบบ ซึ่งเอกสารดังกลาวเปนเอกสารที่
นอกเหนือจากรายการที่เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตรวจสอบแลว
กรณีเอกสารถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขออนุญาต
ใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง

11 ออกหนังสือแจงยกเลิกสถานพยาบาลผานระบบ

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการออกหนังสือแจงยกเลิกสถานพยาบาลผานระบบ
จากนั้น ดําเนินการเสนอหนังสือแจงยกเลิกสถานพยาบาลผานหัวหนากลุมงาน > ผูอํานวยการ สพรศ. > ผูอํานวยการกอง
กฎหมาย > รองอธิบดี > อธิบดี เพื่อตรวจสอบและอนุมัติคําขอในลําดับถัดไป

12 ลงนามในหนังสือแจงยกเลิกสถานพยาบาลผานระบบ

ผูอนุญาต (อธิบด)ี ตรวจสอบและลงนามในหนังสือแจงยกเลิกสถานพยาบาลผานระบบลายเซ็นดิจิตอล
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13 สงหนังสือแจงยกเลิกสถานพยาบาลตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงหนังสือแจงยกเลิกสถานพยาบาลตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 
กระบวนสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 14 รับหนังสือแจงยกเลิกสถานพยาบาลในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับหนังสือแจงยกเลิกสถานพยาบาลตามรูปแบบที่ไดเลือกไว

Ba
ck

 O
ff

ic
e

15 วัน 
(ลําดับที่ 
8-13)

ลงนามในหนังสือแจง

ยกเลกิสถานพยาบาล

ผานระบบ

รับหนังสือแจงยกเลกิ

สถานพยาบาลในรูปแบบ

ที่ตองการ

สงหนังสือแจงยกเลกิสถานพยาบาลตาม

ชองทางที่ถูกเลือก

ออกหนังสือแจงยกเลกิ

สถานพยาบาลผานระบบ

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข
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1.14.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูอนุญาต

1 1.ลงทะเบียนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และเลือกรูปแบบหนังสือแจงยกเลิกสถานพยาบาล N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน (Log in) เพื่อ
ดําเนินการสงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมแจงเลิกกิจการสถานพยาบาล (สพ.17)
2. เลือกรูปแบบหนังสือแจงยกเลิกสถานพยาบาลที่ตองการเปนฉบับอิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 1.14.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย 
(Critical Point) ในหัวขอ 1.14.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 1.14.4 รายการ Critical 

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรองของ
เอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

3

หัวหนางานทวนสอบรายการคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังเจาหนาที่เพื่อแจง
กลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรองของเอกสารผานระบบ
ออนไลน
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2

1 วัน 
(ลําดับที่ 

2-3)

การแจงเลิกกิจการคลีนิก : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม  16 วนั 
ระยะเวลา After (To Be Process) ระยะเวลารวม  16 วนั 

1.ลงทะเบยีนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และ

เลือกรูปแบบหนังสือแจงยกเลกิ

สถานพยาบาล

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ออกเลขที่รับ

หัวหนาตรวจสอบ

รายการคําขอผาน

ระบบ
ไมถูกตอง

ถูกตอง

หัวหนากดสงคําขอผานระบบให

หนวยงานสนับสนุน

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไขเอกสาร

กลับไป

ดําเนนิการแกไข
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1.14.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูอนุญาต

การแจงเลิกกิจการคลีนิก : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To be Process)
ระยะเวลา  (To be Process)

4

หนวยงานสนับสนุน หรือ Back Office (ไดแก เจาหนาที่กลุมงาน ซึ่งประกอบไปดวย หัวหนากลุมงาน และ
เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน) รับงานผานระบบ
*หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานและเจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน

5

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารผานระบบ ซึ่งเอกสารดังกลาวเปน
เอกสารทีน่อกเหนือจากรายการที่เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตรวจสอบแลว
กรณีเอกสารถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผู
ขออนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง

6 ออกหนังสือแจงยกเลิกสถานพยาบาลผานระบบ

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการออกหนังสือแจงยกเลิกสถานพยาบาลผานระบบ
จากนั้น ดําเนินการเสนอหนังสือแจงยกเลิกสถานพยาบาลผานหัวหนากลุมงาน > ผูอํานวยการ สพรศ. > 
ผูอํานวยการกองกฎหมาย > รองอธิบดี > อธิบดี เพื่อตรวจสอบและอนุมัติคําขอในลําดับถัดไป

7 ลงนามในหนังสือแจงยกเลิกสถานพยาบาลผานระบบ

ผูอนุญาต (อธิบด)ี ตรวจสอบและลงนามในหนังสือแจงยกเลิกสถานพยาบาลผานระบบลายเซ็นดิจิตอล
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15 วัน 
(ลําดับที่ 

4-8)

ออกหนังสือแจงยกเลกิ

สถานพยาบาลผานระบบ

ลงนามในหนังสือแจง

ยกเลกิสถานพยาบาล

ผานระบบ

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

รับงานผานระบบ

กลับไป

ดําเนนิการแกไข
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1.14.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูอนุญาต

การแจงเลิกกิจการคลีนิก : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To be Process)
ระยะเวลา  (To be Process)
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8 สงหนังสือแจงยกเลิกสถานพยาบาลตามชองทางที่ถูกเลือก

15 วัน 
(ลําดับที่ 

4-8)

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงหนังสือแจงยกเลิกสถานพยาบาลตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม 
(อางอิง 0.1 กระบวนสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 9 รับหนังสือแจงยกเลิกสถานพยาบาลในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับหนังสือแจงยกเลิกสถานพยาบาลตามรูปแบบและชองทางการรับเอกสารที่ไดเลือกไว
รับหนังสือแจงยกเลกิ

สถานพยาบาลในรูปแบบที่

ตองการ

สงหนังสือแจงยกเลกิสถานพยาบาลตาม

ชองทางที่ถูกเลือก
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1.14.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การแจงเลิกคลินิก

- ตองเตรียมเอกสารสําคัญ ซึ่งทาง สพรศ. เคยออกไปให ไดแก สพ.7 , สพ.19 , สพ.8

- มีรายงานยอดผูปวยที่คงคางอยูในสถานพยาบาลและแผนการดําเนินการตอผูปวยที่ยังคงคาง

อยูหลังจากเลิกกิจการสถานพยาบาล

- ประกาศแจงเลิกกิจการสถานพยาบาลทางหนังสือพิมพและหรือสื่ออื่น ๆ ที่แพรหลาย เพื่อให

ผูปวย

มาขอรับเวชระเบียน ฟลมเอกซเรย และอื่น ๆ อยางนอย 3 ฉบับ

- ยื่นคําขอยกเลิก กอนเลิกกิจการ 15 วัน
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1.14.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การแจงเลิกคลินิก 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 คำขอหนังสือแจงเลิกกิจการสถานพยาบาล(สพ.17) 

2 สำเนาบัตรประจำตัวประชาชน 
3 สำเนาหนังสือรับรองนิติบุคคล 
4 ใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล (สพ.7) 

5 ใบอนุญาตใหดำเนินการสถานพยาบาล (สพ.19) 

6 สมุดทะเบียนสถานพยาบาล (สพ.8) 

7 หนังสือมอบอำนาจ 
8 สำเนาใบสำคัญการเปลี่ยนชื่อ / ชื่อสกุล 
9 สำเนาทะเบียนสมรส 

10 สำเนาหนังสือเดินทาง และใบอนุญาตทำงาน 
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1.14.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การแจงเลิกคลินิก 
แบบ ส.พ. ๑๗ 

หนังสือแจงเลิกกิจการสถานพยาบาล 

๑. ขาพเจา 

□ ๑.๑ ช่ือ ................................................................................................................................................................... 
เลขประจำตัว 

□ ๑.๒ นิติบุคคล............................................................................................................................................... 
โดย (๑) ................................................................................................... เลขประจำตัว 
และ (๒) .................................................................................................... เลขประจำตัว 

ไดรับอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาลตามใบอนุญาตท่ี......................................................................................................... 
ณ สถานพยาบาลช่ือ............................................................................................................................................................................ 

๒. มีความประสงคจะเลิกกิจการสถานพยาบาล เน่ืองจาก.............................................................................................. 
..............................................................................................................................................................................................................  
ท้ังน้ีตั้งแต ............................................................................................................................................................... เปนตนไป 

พรอมน้ีขาพเจาไดแนบเอกสารหลกัฐานตาง ๆ มาดวย จำนวน .................... ฉบับ คือ 
□ ใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาลและใบอนุญาตใหดำเนินการสถานพยาบาล

สำหรับสถานพยาบาลประเภทท่ีรบัผูปวยไวคางคืน จะตองจัดทำรายงานการดำเนินการ ดังตอไปน้ีแนบมาดวย คือ 
□ รายงานยอดผูปวยท่ีคงคางอยูในสถานพยาบาล และแผนการดำเนินการตอผูปวยท่ียังคงคางอยูหลงัจากเลิกกิจการ

สถานพยาบาล
□ รายงานการประกาศแจงเลิกกิจการสถานพยาบาลทางหนังสือพิมพและหรือสื่ออ่ืน ๆ ท่ีแพรหลาย เพ่ือใหผูปวย

มาขอรับเวชระเบียน ฟลมเอกซเรย และอ่ืน ๆ
□ รายงานการจำหนายเวชระเบียน ฟลมเอกซเรยและอ่ืน ๆ ท่ียังไมมีผูมาขอรับ

ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรับใบอนุญาต/หนังสือรับรอง/ใบรับรอง หรือ หนังสือสำคัญตาง ๆ 
□ รูปแบบอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
□ รูปแบบฉบับพิมพ (Hard Copy)

ผูขออนุญาต (ผูยื่นคำขอ) กรอกขอมูลการติดตอ เพ่ือประสานงานในระหวางการพิจารณาคำขอ 
โทรศัพทท่ีสามารถตดิตอได................................................................. ID Line ................................................................................. 
E-mail .......................................................................................................................................................................................... 

(ลายมือช่ือ) ............................................................................ ผูรับอนุญาต 
( ................................................................... ) 

รับทราบ 
(ลายมือช่ือ) ............................................................................ ผูอนุญาต 

   ( ................................................................... ) 
 วันท่ี............ เดือน ....................... พ.ศ. ............ 

หมายเหต ุ1.ใสเครื่องหมาย √ ในชอง □ หนาขอความท่ีตองการ 
2. กรณมีอบอำนาจใหผูอ่ืนดำเนินการแทนตองมีหนังสือมอบอำนาจติดอากรแสตมป พรอมสำเนาบัตรประชาชนของ

ผูรับมอบอำนาจ และบัตรประชาชนของผูมอบอำนาจ
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2.1 การขออนุญาตประกอบกิจการโรงพยาบาลเอกชน (การขออนุมัติแผนการจัดตั้ง )

2.1.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขออนุญาตประกอบกิจการโรงพยาบาลเอกชน (การขออนุมัติแผนการจัดตั้ง )

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการยื่นขออนุญาต

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการขออนุญาตประกอบกิจการโรงพยาบาลเอกชน (การขอ
อนุมัติแผนการจัดตั้ง)ผานชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม  N/A 
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- ตรวจสอบเงื่อนไขของการอนุมัติแบบแปลน วาเปนไปตามกําหนดตามพระราชบัญญัติควบคุมอาคาร พ.ศ. 2522
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม  N/A 

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ

พรอมการย่ืนขออนุญาต

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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2.1.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขออนุญาตประกอบกิจการโรงพยาบาลเอกชน (การขออนุมัติแผนการจัดตั้ง )

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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2.1.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงาน
สาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

2 ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบใบอนุญาต สพ.20 และเอกสารแนบ

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมคําขอตออายุใบอนุญาตใหดําเนินการสถานพยาบาล (สพ.20) และเอกสารที่เกี่ยวของตางๆ ใหกับ
เจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบในหัวขอ 2.1.5 
จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน Email เบอรโทรศัพท 
เปนตน รวมถึงเลือกรูปแบบใบอนุญาตที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมีรายละเอียด ดังนี้
1. รับใบอนุญาตฉบับอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับใบอนุญาตฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจ
สุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่วัตถุประสงคจะตอง
ตรงกับกิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปนชาวตางชาติ ใหใช
สําเนาหนังสือเดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ

Fr
on

t 
O

ff
ic

e

1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-7)

3

การขอตออายุใบอนุญาตใหดําเนินกิจการคลีนิก กรณีตออายุใบอนุญาตฉบับเดิม : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม  81 วนั 
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม  81 วนั 

ผานยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

สพ.20 และ

เอกสารแนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

ใบอนุญาต

กดบัตรควิ
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2.1.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอตออายุใบอนุญาตใหดําเนินกิจการคลีนิก กรณีตออายุใบอนุญาตฉบับเดิม : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียดจาก 2.1.1 การ
เตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 2.1.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขอ
อนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (อางอิงจาก 2.1.5 ตารางเอกสารแนบ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคําขอผานทาง Email
หรือ SMS (ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัติ)
3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขอ
อนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน

1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-7)

5
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4 ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เงื่อนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ

รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

ไมครบถวน

ถูกตอง
กลับไป

ดําเนนิการแกไข
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คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอตออายุใบอนุญาตใหดําเนินกิจการคลีนิก กรณีตออายุใบอนุญาตฉบับเดิม : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ
จากนั้นทําการกดสงงานผานระบบใหหัวหนางานเคานเตอร

7

หัวหนางานเคานเตอรทวนสอบคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังเจาหนาที่เคานเตอร
เพื่อติดตอกับผูขออนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหครบถวน
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8
75 วัน 
(ลําดับที่ 
8-17)

หนวยงานสนับสนุน หรือ Back Office (ไดแก เจาหนาที่กลุมงาน ซึ่งประกอบไปดวย หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่
ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน) รับงานผานระบบ
*หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานและเจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน
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1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-7)

นําคําขอเขาระบบ

หัวหนา

ตรวจสอบ

รายการคํา

ขอผานระบบไมถูกตอง

ถูกตอง

กดสงงานผานระบบ

หัวหนากดสงคําขอผาน

ระบบใหหนวยงานสนับสนนุ

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไขเอกสาร

รับงานผานระบบ
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Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

9

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน ดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารผานระบบ
กรณีเอกสารถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขอ
อนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง

10

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน ดําเนินการจัดทําแผนการออกตรวจสถานที่ โดยวางแผนการออกตรวจโรงพยาบาลที่อยู
ในบริเวณใกลเคียงกัน ภายในวันเดียวกัน

11

ระบบจัดทําหนังสือแจงเตือนอัตโนมัติ สงไปยังผูที่เกี่ยวของกับการออกตรวจโรงพยาบาลผานทาง Email หรือ SMS 
ทั้งนี้ ทีมตรวจสถานพยาบาล จะประกอบดวย
1. เจาหนาที่จาก สพรศ. และสวนภูมิภาค
2. เจาหนาที่จากกองวิศวกรรมการแพทย (เฉพาะกรณีเครื่องมือแพทย)
3. สถาปนิก

12

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานและทีมตรวจสถานพยาบาล ลงตรวจสถานที่เพื่อทําการประเมินตามแบบตรวจประเมิน
มาตรฐานโรงพยาบาล เพื่อใชประกอบการพิจารณาอนุญาตประกอบกิจการ โดยจะทําการประเมินในระบบผานแท็บเล็ต

13

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานสรุปผลการตรวจสถานที่
กรณีมีประเด็นแกไข
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีไมมีประเด็นแกไข
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานแจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตกลับไป
ดําเนินการแกไขขอบกพรอง
2. เมื่อแกไขขอบกพรองเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมอีกครั้ง
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75 วัน 
(ลําดับที่ 
8-17)

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

จัดทําแผนการออกตรวจสถานที่

ผานระบบ

ตรวจสถานที่ และบันทกึผลการ

ดําเนนิการผานระบบ

ระบบจัดทําหนังสือแจงเตือน

อัตโนมัตไิปยังผูที่เกี่ยวของ

สรุปผลการ

ตรวจสถานที่

แจงขอบกพรองแกผู

ขออนุญาต

มีประเดน็แกไข

ไมมีประเด็น

แกไข

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ
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สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

14

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน จัดทําสรุปรายงานการตรวจโรงพยาบาล เพื่อเตรียมนําเสนอคณะอนุกรรมการในที่
ประชุมผานระบบ

คณะอนุกรรมการสถานพยาบาลประชุมเพื่อพิจารณาอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาลผานระบบ Video 
Conference

กรณีผลการพิจารณาไมอนุมัติหรืออนุมัติแบบมีเงื่อนไข
1. คณะอนุกรรมการจะสงผลการพิจารณาผานระบบใหกับผูขออนุญาตโดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จ
สิ้น เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตามมติ และแจงผลการแกไขกลับมายังเจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน
กรณีผลการพิจารณาอนุมัติ
1. คณะอนุกรรมการนําเสนอผลการพิจารณาไปยังคณะกรรมการสถานพยาบาล

16

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน จัดทําขอมูลสรุปผลเสนอคณะกรรมการสถานพยาบาล

คณะกรรมการสถานพยาบาลประชุมเพื่อพิจารณาอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาลผานระบบ Video Conference

กรณีผลการพิจารณาไมอนุมัติหรืออนุมัติแบบมีเงื่อนไข
1. คณะกรรมการจะสงผลการพิจารณาผานระบบใหกับผูขออนุญาตโดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น
เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตามมติ และแจงผลการแกไขกลับมายังเจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน
กรณีผลการพิจารณาอนุมัติ
1. คณะกรรมการแจงผลการพิจารณาผานระบบ และแจงใหผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต

17
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75 วัน 
(ลําดับที่ 
8-17)

15

จัดทําขอมูล เพื่อเตรยีมนําเสนอ

คณะอนุกรรมการผานระบบ

คณะอนุกรรมกา

รพจิารณา

อนุญาตให

ประกอบกิจการ

อนุมัติ

ไมอนุมัต/ิอนุมัตแิบบมีเงื่อนไขดําเนนิการ

แกไขตามมติ

คณะกรรมการ

พจิารณา

อนุญาตให

ประกอบ

กจิการ

จัดทําขอมูลสรุปผล เพ่ือเตรยีม

นําเสนอคณะกรรมการ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ

อนุมัติ

ไมอนุมัต/ิอนุมัตแิบบมีเงื่อนไข
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สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

18 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก การชําระ
ผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการ
สุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

19 ออกใบอนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการออกใบอนุญาตผานระบบ

20 ลงนามในใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาตตรวจสอบและลงนามในใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล
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21 สงใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนสงมอบ
ใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 22 รับใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบอนุญาตตามรูปแบบที่ไดเลือกไว
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5 วัน 
(ลําดับที่ 
19-21)

ลงนามในใบอนุญาต

ผานระบบ

รับใบอนุญาตในรูปแบบ

ที่ตองการ

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบอนุญาต

สงใบอนุญาตตามชองทางที่ถูก

เลือก

ออกใบอนุญาตผานระบบ
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2.1.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

1 1.ลงทะเบียนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และเลือกรูปแบบใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน (Log in) เพื่อดําเนินการ
สงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมคําขอตออายุใบอนุญาตใหดําเนินการ
สถานพยาบาล (สพ.20)
2. เลือกรูปแบบใบอนุญาตที่ตองการเปนฉบับอิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 2.1.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical
 Point) ในหัวขอ 2.1.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 2.1.4 รายการ Critical Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรองของเอกสาร
ผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

หัวหนางานทวนสอบรายการคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังเจาหนาที่เพื่อแจงกลับไปยัง
ผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรองของเอกสารผานระบบออนไลน

1 วัน 
(ลําดับที่ 

2-3)
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การขอตออายุใบอนุญาตใหดําเนินกิจการคลีนิก กรณีตออายุใบอนุญาตฉบับเดิม : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม  81 วนั 
ระยะเวลา After (To Be Process) ระยะเวลารวม  81 วนั 

1.ลงทะเบยีนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และ

เลือกรูปแบบใบอนุญาต

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ออกเลขที่รับ

หัวหนาตรวจสอบ

รายการคําขอผาน

ระบบ

ไมถูกตอง

ถูกตอง

หัวหนากดสงคําขอผาน

ระบบใหหนวยงาน

สนับสนุน

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไข

เอกสาร

กลับไป

ดําเนนิการแกไข
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2.1.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอตออายุใบอนุญาตใหดําเนินกิจการคลีนิก กรณีตออายุใบอนุญาตฉบับเดิม : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To be Process)
ระยะเวลา  (To be Process)

4

หนวยงานสนับสนุน หรือ Back Office (ไดแก เจาหนาที่กลุมงาน ซึ่งประกอบไปดวย หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่
ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน) รับงานผานระบบ
*หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานและเจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน

5

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารผานระบบ
กรณีเอกสารถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขอ
อนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง

6

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน ดําเนินการจัดทําแผนการออกตรวจสถานที่ โดยวางแผนการออกตรวจโรงพยาบาล
ที่อยูในบริเวณใกลเคียงกัน ภายในวันเดียวกัน

7

ระบบจัดทําหนังสือแจงเตือนอัตโนมัติ สงไปยังผูที่เกี่ยวของกับการออกตรวจโรงพยาบาลผานทาง Email หรือ SMS 
ทั้งนี้ ทีมตรวจสถานพยาบาล จะประกอบดวย
1. เจาหนาที่จาก สพรศ. และสวนภูมิภาค
2. เจาหนาที่จากกองวิศวกรรมการแพทย (เฉพาะกรณีเครื่องมือแพทย)
3. สถาปนิก

8

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานและทีมตรวจสถานพยาบาล ลงตรวจสถานที่เพื่อทําการประเมินตามแบบตรวจ
ประเมินมาตรฐานโรงพยาบาล เพื่อใชประกอบการพิจารณาอนุญาตประกอบกิจการ โดยจะทําการประเมินในระบบ
ผานแท็บเล็ต
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75 วัน 
(ลําดับที่ 
4-13)

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

รับงานผานระบบ

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

จัดทําแผนการออกตรวจสถานที่

ผานระบบ

ตรวจสถานที่ และบันทกึผลการ

ดําเนนิการผานระบบ

ระบบจัดทําหนังสือแจงเตือน

อัตโนมัตไิปยังผูที่เกี่ยวของ
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2.1.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอตออายุใบอนุญาตใหดําเนินกิจการคลีนิก กรณีตออายุใบอนุญาตฉบับเดิม : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To be Process)
ระยะเวลา  (To be Process)

9

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานสรุปผลการตรวจสถานที่
กรณีมีประเด็นแกไข
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีไมมีประเด็นแกไข
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานแจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาต
กลับไปดําเนินการแกไขขอบกพรอง
2. เมื่อแกไขขอบกพรองเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมอีกครั้ง

10

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน จัดทําสรุปรายงานการตรวจโรงพยาบาล เพื่อเตรียมนําเสนอคณะอนุกรรมการในที่
ประชุมผานระบบ

คณะอนุกรรมการสถานพยาบาลประชุมเพื่อพิจารณาอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาลผานระบบ Video 
Conference

กรณีผลการพิจารณาไมอนุมัติหรืออนุมัติแบบมีเงื่อนไข
1. คณะอนุกรรมการจะสงผลการพิจารณาผานระบบใหกับผูขออนุญาตโดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุม
เสร็จสิ้น เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตามมติ และแจงผลการแกไขกลับมายังเจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน
กรณีผลการพิจารณาอนุมัติ
1. คณะอนุกรรมการนําเสนอผลการพิจารณาไปยังคณะกรรมการสถานพยาบาล

12

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน จัดทําขอมูลสรุปผลเสนอคณะกรรมการสถานพยาบาล
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75 วัน 
(ลําดับที่ 
4-13)

11

จัดทําขอมูล เพื่อเตรยีมนําเสนอ

คณะอนุกรรมการผานระบบ

คณะอนุกรรมกา

รพจิารณา

อนุญาตให

ประกอบกิจการ

อนุมัติ

ไมอนุมัต/ิอนุมัตแิบบมีเงื่อนไขดําเนนิการ

แกไขตามมติ

จัดทําขอมูลสรุปผล เพ่ือเตรยีม

นําเสนอคณะกรรมการ

สรุปผลการ

ตรวจสถานที่

แจงขอบกพรองแกผู

ขออนุญาต

มีประเดน็แกไข

ไมมีประเด็น

แกไข

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ
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2.1.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอตออายุใบอนุญาตใหดําเนินกิจการคลีนิก กรณีตออายุใบอนุญาตฉบับเดิม : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To be Process)
ระยะเวลา  (To be Process)

คณะกรรมการสถานพยาบาลประชุมเพื่อพิจารณาอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาลผานระบบ Video 
Conference

กรณีผลการพิจารณาไมอนุมัติหรืออนุมัติแบบมีเงื่อนไข
1. คณะกรรมการจะสงผลการพิจารณาผานระบบใหกับผูขออนุญาตโดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุม
เสร็จสิ้น เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตามมติ และแจงผลการแกไขกลับมายังเจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน
กรณีผลการพิจารณาอนุมัติ
1. คณะกรรมการแจงผลการพิจารณาผานระบบ และแจงใหผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออก
ใบอนุญาต

- 14 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก การ
ชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรม
สนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

15 ออกใบอนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการออกใบอนุญาตผานระบบออนไลน

16 ลงนามในใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาตตรวจสอบและลงนามในใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล
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17 สงใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนสงมอบ
ใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 18 รับใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบอนุญาตตามรูปแบบและชองทางการรับเอกสารที่ไดเลือกไว

75 วัน 
(ลําดับที่ 
4-13)
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5 วัน 
(ลําดับที่ 
15-17)
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ออกใบอนุญาตผานระบบ

ลงนามในใบอนุญาตผาน

ระบบ

รับใบอนุญาตในรูปแบบ

ที่ตองการ

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบอนุญาต

สงใบอนญุาตตามชองทางที่

ถูกเลือก

คณะกรรมการ

พจิารณา

อนุญาตให

ประกอบ

กจิการ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ

อนุมัติ

ไมอนุมัต/ิอนุมัตแิบบมีเงื่อนไข
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2.1.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การขออนุญาตประกอบกิจการโรงพยาบาล

เอกชน (การขออนุมัติแผนการจัดตั้ง)

- ตรวจสอบเงื่อนไขของการอนุมัติแบบแปลน วาเปนไปตามกําหนดตามพระราชบัญญัติควบคุม

อาคาร พ.ศ. 2522
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2.1.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การอนุญาตประกอบกิจการ

โรงพยาบาลเอกชน (การขออนุมัติแผนการจัดตั้ง) 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 คำขออนุมัติแผนงานการจัดตั้งสถานพยาบาลประเภทท่ีรับผูปวย ไวคางคืน (แบบ สพ.3) 

2 แผนงานการจัดตั้งสถานพยาบาลประเภทท่ีรับผูปวยไวคางคืน (ส.พ.4 ) 

3 สำเนาบัตรประจำตัวประชาชน (ของผูเก่ียวของ ยกเวนผูยื่นคำขอ กำหนดใหแสดงบัตรประจำตัวจริง) 

4 สำเนาบัตรประจำตัวของผูมอบอำนาจ 

5 แผนงานการจัดตั้งสถานพยาบาล 

6 สำเนาแผนท่ีแสดงท่ีตั้งของสถานพยาบาลและสิ่งปลูกสราง บริเวณ ใกลเคียง 

7 

แบบแปลน ประกอบดวย แบบรางทางสถาปตยกรรม ระบบไฟฟาประปา  ระบบระบายอากาศ  ระบบ
ระบายน้ำ  ระบบบำบัดน้ำเสีย เสนทางหนีไฟ  ผังหลัก และผังบริเวณของสถานพยาบาลท่ีจะ กอสราง 
ในสวนของแบบแปลนใหจัดสงดังนี้    
1. แบบแปลนในรูปเอกสาร (มาตราสวนไมเล็กกวา 1:200)    2 ฉบับ
2. แบบแปลนในรูปอิเลก็ทรอนิกสไฟล (Program AutoCAD)    2 ฉบับ
3. สรุปพ้ืนท่ีใชสอยของแตละหอง แตละชั้น   2 ฉบับ

8 

สำเนาใบอนุญาตกอสรางอาคาร ดัดแปลงอาคาร หรือรื้อถอนอาคาร  (อ.1) โดยระบุวัตถุประสงคเพ่ือใช
เปนอาคารโรงพยาบาล หรือ หนังสือแจงความประสงคจะกอสราง ดัดแปลง หรือรื้อถอนอาคาร (มาตรา 
39 ทวิ)  

9 สำเนาหนังสือเห็นชอบรายงานผลกระทบสิ่งแวดลอม (ถาเขาขาย) 

10 
สำเนาทะเบียนบานของท่ีตั้งสถานพยาบาล (กรณีท่ีใชอาคารเดิมเปน โรงพยาบาลใหเปลี่ยนสำเนา
ทะเบียนบานเปนประเภท โรงพยาบาล)  

11 ใบรับรองแพทยของผูขออนุญาตประกอบกิจการท่ีเปนผูมีอำนาจ ลงนาม 

12 
สำเนาเอกสารแสดงกรรมสิทธิ์ในสถานพยาบาล (สำเนาสัญญาเชาหรือ หนังสือยินยอมใหใชสถานท่ี หรือ
สำเนาโฉนด) หมายเหต ุประทับตรานิติบคุคล และลงนามรับรองสำเนาถูกตอง 

13 แผนผังภายในบริเวณสถานพยาบาล 

14 ใบรับรองแพทยผูแทนนิติบุคคลท่ีมีอำนาจผูกพันบริษัท 
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2.1.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การอนุญาตประกอบกิจการโรงพยาบาลเอกชน (การขอ

อนุมัติแผนการจัดตั้ง) 
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2.2 การขออนุญาตประกอบกิจการโรงพยาบาลเอกชน (ขออนุญาตเปดใหบริการ)

2.2.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขออนุญาตประกอบกิจการโรงพยาบาลเอกชน (ขออนุญาตเปดใหบริการ)

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการยื่นขออนุญาต

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการขออนุญาตประกอบกิจการโรงพยาบาลเอกชน (ขอ
อนุญาตเปดใหบริการ)ผานชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม  N/A 
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- บุคลากร มีคุณสมบัติและจํานวน เปนไปตามเงื่อนไขของ พรบ.สถานพยาบาล
- ผลการทดสอบ สอบเทียบ และซอมบํารุงเครื่องมือประจําแผนก (แลวแตกรณ)ี  พรอมใชงาน
- มีผลการทดสอบ ตามเงื่อนไขตามที่กลุมงานกําหนด โดยอางอิงตาม ประเภทกรณีพื้นที่การเปดใหบริการ และขนาด
ไดแก กรณีการเพิ่มบริการ/เพิ่มจํานวนเตียงใหบริการการฟอกเลือดดวยเครื่องไตเทียม ,กรณีการเพิ่มบริการสวนหัวใจ,
กรณีการเพิ่มบริการเครื่องมือที่เกี่ยวกับรังสี X-Ray หรือ คลื่นแมเหล็ก  MRI,เปนพื้นที่ใหญ
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
 โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม  N/A 

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ

พรอมการย่ืนขออนุญาต

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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2.2.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขออนุญาตประกอบกิจการโรงพยาบาลเอกชน (ขออนุญาตเปดใหบริการ)

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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2.2.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงาน
สาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

2 ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบใบอนุญาต สพ.5 และเอกสารแนบ

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมคําขออนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล (สพ.5) และเอกสารที่เกี่ยวของตางๆ ใหกับ
เจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบในหัวขอ 2.2.5 
จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน Email เบอรโทรศัพท 
เปนตน รวมถึงเลือกรูปแบบใบอนุญาตที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมีรายละเอียด ดังนี้
1. รับใบอนุญาตฉบับอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับใบอนุญาตฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจ
สุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่วัตถุประสงคจะตอง
ตรงกับกิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปนชาวตางชาติ ใหใช
สําเนาหนังสือเดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ

Fr
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t 
O

ff
ic

e

1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-7)

3

การอนุญาตประกอบกิจการโรงพยาบาลเอกชน (ขออนุญาตเปดใหบริการ) : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม  81 วนั 
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม  81 วนั 

ผานยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

สพ.5 และเอกสาร

แนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

ใบอนุญาต

กดบัตรควิ
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2.2.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การอนุญาตประกอบกิจการโรงพยาบาลเอกชน (ขออนุญาตเปดใหบริการ) : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียดจาก 2.2.1 การ
เตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 2.2.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขอ
อนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (อางอิงจาก 2.2.5 ตารางเอกสารแนบ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคําขอผานทาง Email
หรือ SMS (ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัติ)
3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขอ
อนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน

1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-7)

5

Fr
on

t 
O

ff
ic

e

4 ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เงื่อนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ

รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

ไมครบถวน

ถูกตอง
กลับไป

ดําเนนิการแกไข
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2.2.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การอนุญาตประกอบกิจการโรงพยาบาลเอกชน (ขออนุญาตเปดใหบริการ) : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
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เวลา

After (To Be Process)

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ
จากนั้นทําการกดสงงานผานระบบใหหัวหนางานเคานเตอร

7

หัวหนางานเคานเตอรทวนสอบคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังเจาหนาที่เคานเตอร
เพื่อติดตอกับผูขออนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหครบถวน
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8
75 วัน 
(ลําดับที่ 
8-17)

หนวยงานสนับสนุน หรือ Back Office (ไดแก เจาหนาที่กลุมงาน ซึ่งประกอบไปดวย หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่
ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน) รับงานผานระบบ
*หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานและเจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน
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1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-7)

นําคําขอเขาระบบ

หัวหนา

ตรวจสอบ

รายการคํา

ขอผานระบบไมถูกตอง

ถูกตอง

กดสงงานผานระบบ

หัวหนากดสงคําขอผาน

ระบบใหหนวยงานสนับสนนุ

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไขเอกสาร

รับงานผานระบบ
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Workflow Diagram
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9

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน ดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารผานระบบ
กรณีเอกสารถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขอ
อนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง

10

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน ดําเนินการจัดทําแผนการออกตรวจสถานที่ โดยวางแผนการออกตรวจโรงพยาบาลที่อยู
ในบริเวณใกลเคียงกัน ภายในวันเดียวกัน

11

ระบบจัดทําหนังสือแจงเตือนอัตโนมัติ สงไปยังผูที่เกี่ยวของกับการออกตรวจโรงพยาบาลผานทาง Email หรือ SMS 
ทั้งนี้ ทีมตรวจสถานพยาบาล จะประกอบดวย
1. เจาหนาที่จาก สพรศ. และสวนภูมิภาค
2. เจาหนาที่จากกองวิศวกรรมการแพทย (เฉพาะกรณีเครื่องมือแพทย)
3. สถาปนิก

12

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานและทีมตรวจสถานพยาบาล ลงตรวจสถานที่เพื่อทําการประเมินตามแบบตรวจประเมิน
มาตรฐานโรงพยาบาล เพื่อใชประกอบการพิจารณาอนุญาตประกอบกิจการ โดยจะทําการประเมินในระบบผานแท็บเล็ต

13

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานสรุปผลการตรวจสถานที่
กรณีมีประเด็นแกไข
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีไมมีประเด็นแกไข
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานแจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตกลับไป
ดําเนินการแกไขขอบกพรอง
2. เมื่อแกไขขอบกพรองเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมอีกครั้ง
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75 วัน 
(ลําดับที่ 
8-17)

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

จัดทําแผนการออกตรวจสถานที่

ผานระบบ

ตรวจสถานที่ และบันทกึผลการ

ดําเนนิการผานระบบ

ระบบจัดทําหนังสือแจงเตือน

อัตโนมัตไิปยังผูที่เกี่ยวของ

สรุปผลการ

ตรวจสถานที่

แจงขอบกพรองแกผู

ขออนุญาต

มีประเดน็แกไข

ไมมีประเด็น

แกไข

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ
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Workflow Diagram
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ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

14

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน จัดทําสรุปรายงานการตรวจโรงพยาบาล เพื่อเตรียมนําเสนอคณะอนุกรรมการในที่
ประชุมผานระบบ

คณะอนุกรรมการสถานพยาบาลประชุมเพื่อพิจารณาอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาลผานระบบ Video 
Conference

กรณีผลการพิจารณาไมอนุมัติหรืออนุมัติแบบมีเงื่อนไข
1. คณะอนุกรรมการจะสงผลการพิจารณาผานระบบใหกับผูขออนุญาตโดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จ
สิ้น เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตามมติ และแจงผลการแกไขกลับมายังเจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน
กรณีผลการพิจารณาอนุมัติ
1. คณะอนุกรรมการนําเสนอผลการพิจารณาไปยังคณะกรรมการสถานพยาบาล

16

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน จัดทําขอมูลสรุปผลเสนอคณะกรรมการสถานพยาบาล

คณะกรรมการสถานพยาบาลประชุมเพื่อพิจารณาอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาลผานระบบ Video Conference

กรณีผลการพิจารณาไมอนุมัติหรืออนุมัติแบบมีเงื่อนไข
1. คณะกรรมการจะสงผลการพิจารณาผานระบบใหกับผูขออนุญาตโดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น
เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตามมติ และแจงผลการแกไขกลับมายังเจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน
กรณีผลการพิจารณาอนุมัติ
1. คณะกรรมการแจงผลการพิจารณาผานระบบ และแจงใหผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต
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75 วัน 
(ลําดับที่ 
8-17)

17

15

จัดทําขอมูล เพื่อเตรยีมนําเสนอ

คณะอนุกรรมการผานระบบ

คณะอนุกรรมกา

รพจิารณา

อนุญาตให

ประกอบกิจการ

อนุมัติ

ไมอนุมัต/ิอนุมัตแิบบมีเงื่อนไขดําเนนิการ

แกไขตามมติ

คณะกรรมการ

พจิารณา

อนุญาตให

ประกอบ

กจิการ

จัดทําขอมูลสรุปผล เพ่ือเตรยีม

นําเสนอคณะกรรมการ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ

อนุมัติ

ไมอนุมัต/ิอนุมัตแิบบมีเงื่อนไข
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การอนุญาตประกอบกิจการโรงพยาบาลเอกชน (ขออนุญาตเปดใหบริการ) : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

18 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก การชําระ
ผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการ
สุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

19 ออกใบอนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการออกใบอนุญาตผานระบบ

20 ลงนามในใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาตตรวจสอบและลงนามในใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล
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21 สงใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนสงมอบ
ใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 22 รับใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบอนุญาตตามรูปแบบที่ไดเลือกไว

5 วัน 
(ลําดับที่ 
19-21)
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ลงนามในใบอนุญาต

ผานระบบ

รับใบอนุญาตในรูปแบบ

ที่ตองการ

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบอนุญาต

สงใบอนุญาตตามชองทางที่ถูก

เลือก

ออกใบอนุญาตผานระบบ
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2.2.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

1 1.ลงทะเบียนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และเลือกรูปแบบใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน (Log in) เพื่อดําเนินการ
สงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมคําขออนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล
(สพ.5)
2. เลือกรูปแบบใบอนุญาตที่ตองการเปนฉบับอิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 2.2.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical
 Point) ในหัวขอ 2.2.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 2.2.4 รายการ Critical Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรองของเอกสาร
ผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

หัวหนางานทวนสอบรายการคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังเจาหนาที่เพื่อแจงกลับไปยัง
ผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรองของเอกสารผานระบบออนไลน

1 วัน 
(ลําดับที่ 

2-3)
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การอนุญาตประกอบกิจการโรงพยาบาลเอกชน (ขออนุญาตเปดใหบริการ) : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม  81 วนั 
ระยะเวลา After (To Be Process) ระยะเวลารวม  81 วนั 

1.ลงทะเบยีนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และ

เลือกรูปแบบใบอนุญาต

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ออกเลขที่รับ

หัวหนาตรวจสอบ

รายการคําขอผาน

ระบบ

ไมถูกตอง

ถูกตอง

หัวหนากดสงคําขอผาน

ระบบใหหนวยงาน

สนับสนุน

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไข

เอกสาร

กลับไป

ดําเนนิการแกไข
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2.2.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การอนุญาตประกอบกิจการโรงพยาบาลเอกชน (ขออนุญาตเปดใหบริการ) : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To be Process)
ระยะเวลา  (To be Process)

4

หนวยงานสนับสนุน หรือ Back Office (ไดแก เจาหนาที่กลุมงาน ซึ่งประกอบไปดวย หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่
ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน) รับงานผานระบบ
*หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานและเจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน

5

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารผานระบบ
กรณีเอกสารถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขอ
อนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง

6

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน ดําเนินการจัดทําแผนการออกตรวจสถานที่ โดยวางแผนการออกตรวจโรงพยาบาล
ที่อยูในบริเวณใกลเคียงกัน ภายในวันเดียวกัน

7

ระบบจัดทําหนังสือแจงเตือนอัตโนมัติ สงไปยังผูที่เกี่ยวของกับการออกตรวจโรงพยาบาลผานทาง Email หรือ SMS 
ทั้งนี้ ทีมตรวจสถานพยาบาล จะประกอบดวย
1. เจาหนาที่จาก สพรศ. และสวนภูมิภาค
2. เจาหนาที่จากกองวิศวกรรมการแพทย (เฉพาะกรณีเครื่องมือแพทย)
3. สถาปนิก

8

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานและทีมตรวจสถานพยาบาล ลงตรวจสถานที่เพื่อทําการประเมินตามแบบตรวจ
ประเมินมาตรฐานโรงพยาบาล เพื่อใชประกอบการพิจารณาอนุญาตประกอบกิจการ โดยจะทําการประเมินในระบบ
ผานแท็บเล็ต
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75 วัน 
(ลําดับที่ 
4-13)

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

รับงานผานระบบ

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

จัดทําแผนการออกตรวจสถานที่

ผานระบบ

ตรวจสถานที่ และบันทกึผลการ

ดําเนนิการผานระบบ

ระบบจัดทําหนังสือแจงเตือน

อัตโนมัตไิปยังผูที่เกี่ยวของ
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2.2.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การอนุญาตประกอบกิจการโรงพยาบาลเอกชน (ขออนุญาตเปดใหบริการ) : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To be Process)
ระยะเวลา  (To be Process)

9

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานสรุปผลการตรวจสถานที่
กรณีมีประเด็นแกไข
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีไมมีประเด็นแกไข
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานแจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาต
กลับไปดําเนินการแกไขขอบกพรอง
2. เมื่อแกไขขอบกพรองเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมอีกครั้ง

10

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน จัดทําสรุปรายงานการตรวจโรงพยาบาล เพื่อเตรียมนําเสนอคณะอนุกรรมการในที่
ประชุมผานระบบ

คณะอนุกรรมการสถานพยาบาลประชุมเพื่อพิจารณาอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาลผานระบบ Video 
Conference

กรณีผลการพิจารณาไมอนุมัติหรืออนุมัติแบบมีเงื่อนไข
1. คณะอนุกรรมการจะสงผลการพิจารณาผานระบบใหกับผูขออนุญาตโดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุม
เสร็จสิ้น เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตามมติ และแจงผลการแกไขกลับมายังเจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน
กรณีผลการพิจารณาอนุมัติ
1. คณะอนุกรรมการนําเสนอผลการพิจารณาไปยังคณะกรรมการสถานพยาบาล

12

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน จัดทําขอมูลสรุปผลเสนอคณะกรรมการสถานพยาบาล
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75 วัน 
(ลําดับที่ 
4-13)

จัดทําขอมูล เพื่อเตรยีมนําเสนอ

คณะอนุกรรมการผานระบบ

คณะอนุกรรมกา

รพจิารณา

อนุญาตให

ประกอบกิจการ

อนุมัติ

ไมอนุมัต/ิอนุมัตแิบบมีเงื่อนไขดําเนนิการ

แกไขตามมติ

จัดทําขอมูลสรุปผล เพ่ือเตรยีม

นําเสนอคณะกรรมการ

สรุปผลการ

ตรวจสถานที่

แจงขอบกพรองแกผู

ขออนุญาต

มีประเดน็แกไข

ไมมีประเด็น

แกไข

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ
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2.2.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การอนุญาตประกอบกิจการโรงพยาบาลเอกชน (ขออนุญาตเปดใหบริการ) : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To be Process)
ระยะเวลา  (To be Process)

คณะกรรมการสถานพยาบาลประชุมเพื่อพิจารณาอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาลผานระบบ Video 
Conference

กรณีผลการพิจารณาไมอนุมัติหรืออนุมัติแบบมีเงื่อนไข
1. คณะกรรมการจะสงผลการพิจารณาผานระบบใหกับผูขออนุญาตโดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุม
เสร็จสิ้น เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตามมติ และแจงผลการแกไขกลับมายังเจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน
กรณีผลการพิจารณาอนุมัติ
1. คณะกรรมการแจงผลการพิจารณาผานระบบ และแจงใหผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออก
ใบอนุญาต

- 14 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก การ
ชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรม
สนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

15 ออกใบอนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการออกใบอนุญาตผานระบบออนไลน

16 ลงนามในใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาตตรวจสอบและลงนามในใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล
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17 สงใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนสงมอบ
ใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 18 รับใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบอนุญาตตามรูปแบบและชองทางการรับเอกสารที่ไดเลือกไว
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5 วัน 
(ลําดับที่ 
15-17)

13
75 วัน 
(ลําดับที่ 
4-13)
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e ออกใบอนุญาตผานระบบ

ลงนามในใบอนุญาตผาน

ระบบ

รับใบอนุญาตในรูปแบบ

ที่ตองการ

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบอนุญาต

สงใบอนญุาตตามชองทางที่

ถูกเลือก

คณะกรรมการ

พจิารณา

อนุญาตให

ประกอบ

กจิการ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ

อนุมัติ

ไมอนุมัต/ิอนุมัตแิบบมีเงื่อนไข
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2.2.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การขออนุญาตประกอบกิจการโรงพยาบาล

เอกชน (ขออนุญาตเปดใหบริการ)

- บุคลากร มีคุณสมบัติและจํานวน เปนไปตามเงื่อนไขของ พรบ.สถานพยาบาล

- ผลการทดสอบ สอบเทียบ และซอมบํารุงเครื่องมือประจําแผนก (แลวแตกรณี)  พรอมใชงาน

- มีผลการทดสอบ ตามเงื่อนไขตามที่กลุมงานกําหนด โดยอางอิงตาม ประเภทกรณีพื้นที่การเปด

ใหบริการ และขนาด ไดแก กรณีการเพิ่มบริการ/เพิ่มจํานวนเตียงใหบริการการฟอกเลือดดวย

เครื่องไตเทียม ,กรณีการเพิ่มบริการสวนหัวใจ,กรณีการเพิ่มบริการเครื่องมือที่เกี่ยวกับรังสี

X-Ray หรือ คลื่นแมเหล็ก  MRI,เปนพื้นที่ใหญ
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2.2.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การอนุญาตประกอบกิจการ

โรงพยาบาลเอกชน (ขออนุญาตเปดใหบริการ) 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 คำขออนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล (แบบ สพ.5) 

2 หนังสือแสดงเจตจำนงเปนผูปฏิบัติงานในสถานพยาบาลของ ผูประกอบวิชาชีพ (แบบ สพ.6) 

3 คำขอรับใบอนุญาตใหดำเนินการสถานพยาบาล (แบบ สพ.18) 

4 สำเนาบัตรประจำตัวผูประกอบกิจการท่ีเปนผูมีอำนาจลงนาม 

5 สำเนาบัตรประจำตัวผูปฏิบัติงาน 

6 สำเนาบัตรประจำตัวผูดำเนินการสถานพยาบาล 

7 สำเนาบัตรประจำตัวของผูมอบอำนาจ 

8 
สำเนาทะเบียนบานของท่ีตั้งสถานพยาบาล (กรณีท่ีใชอาคารเดิมเปน โรงพยาบาลใหเปลี่ยนสำเนา
ทะเบียนบานเปนประเภท โรงพยาบาล)  

9 ใบรับรองแพทยผูแทนนิติบุคคลท่ีมีอำนาจผูกพันบริษัท 

10 ใบรับรองแพทยของผูดำเนินการสถานพยาบาล 

11 
สำเนาเอกสารแสดงกรรมสิทธิ์ในสถานพยาบาล  
(สำเนาสัญญาเชาหรือ หนังสือยินยอมใหใชสถานท่ีหรือสำเนาโฉนด) 

12 สำเนาแผนผังภายในบริเวณสถานพยาบาล 

13 ใบรับรองแพทยผูแทนนิติบุคคลท่ีมีอำนาจลงนาม 

14 แผนท่ีแสดงท่ีตั้งของสถานพยาบาลและสิ่งปลูกสราง บริเวณ ใกลเคียง 

15 แบบผังหลักของพ้ืนท่ีท่ีตั้งอาคารสถานพยาบาล 

16 แบบแสดงภาพอาคารภายนอกสถานพยาบาลอยางนอยดานหนา และดานขาง 

17 แบบแสดงการแบงพ้ืนท่ีใชสอยพรอมระบุชื่อใหแสดงทุกชั้น  ทุกอาคาร 

18 ผังแสดงการติดตั้งอุปกรณเครื่องมือพิเศษท่ีสำคัญในแตละสวน อาคาร 

19 ผังการสัญจรของผูใชสอยแตละประเภทในอาคาร 

20 เสนทางหนีไฟ และอปุกรณดับเพลิงภายในอาคาร 

21 ระบบการระบายน้ำและบำบัดน้ำเสีย 

22 แบบแปลนสถานพยาบาลพรอมแผนงานการจัดตั้งสถานพยาบาล ท่ีไดรับอนุมัต ิ 2 ฉบับ 

23 สำเนาใบรับรองการกอสราง ดัดแปลงอาคาร หรือ เคลื่อนยายอาคาร (อ.6) 

24 
สำเนาหนังสือแสดงความเห็นชอบรายงานผลกระทบสิ่งแวดลอมตาม กฎหมายวาดวยการสงเสริมและ
รักษาคุณภาพสิ่งแวดลอม  (ถาเขาขาย)  

25 ใบแสดงความจำนงเปนผูปฏิบัติงาน ตามแบบ ส.พ.6 

26 วุฒิบัตร หรือหนังสืออนุมัติ หรือหนังสือรับรอง 

27 รูปถายของผูปฏิบัติงาน ขนาด 2.5  x 3 ซม. จำนวน 1 รปู ถายไว ไมเกิน 1 ป 

28 รูปถายของผูดำเนินการสถานพยาบาล ขนาด 2.5  x 3 ซม. จำนวน 3 รูป ถายไวไมเกิน 1 ป 3 ฉบับ 
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2.2.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การอนุญาตประกอบกิจการโรงพยาบาลเอกชน (ขอ

อนุญาตเปดใหบริการ) 
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2.3 การขอรับใบอนุญาตใหดําเนินการโรงพยาบาล

2.3.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอรับใบอนุญาตใหดําเนินการโรงพยาบาล

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการยื่นขอรับใบอนุญาต

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการขอรับใบอนุญาตใหดําเนินการโรงพยาบาลผานชองทาง
ตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม  N/A 
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- ขอมูลของผูดําเนินการสถานพยาบาล ถูกตอง ตรงตามความจริง และยังมีคุณสมบัติเปนผูดําเนินการ
- เวลาของผูดําเนินการ ไมซอนทับกัน และไมเกิน 2 แหง และยืนยันตนเองวาเปนขาราชการหรือไม
- ขอมูลเลขที่ใบประกอบกิจการ ชื่อสถานพยาบาล วันและเวลาทําการถูกตอง
- มีลายมือชื่อ ของผูดําเนินการ และ ผูรับอนุญาตประกอบกิจการ
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม  N/A 

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ
พรอมการย่ืนขอรับ

ใบอนุญาต

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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2.3.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอรับใบอนุญาตใหดําเนินการโรงพยาบาล

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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2.3.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูอนุญาต

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงาน
สาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

2 ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบใบอนุญาต สพ.18 และเอกสารแนบ

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมคําขอรับใบอนุญาตใหดําเนินการสถานพยาบาล (สพ.18) และเอกสารที่เกี่ยวของตางๆ ใหกับ
เจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบในหัวขอ 2.3.5 
จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน Email เบอรโทรศัพท เปน
ตน รวมถึงเลือกรูปแบบใบอนุญาตที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมีรายละเอียด ดังนี้
1. รับใบอนุญาตฉบับอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับใบอนุญาตฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ
กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่วัตถุประสงคจะตองตรง
กับกิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปนชาวตางชาติ ใหใชสําเนา
หนังสือเดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ

การขอรับใบอนุญาตใหดําเนินการโรงพยาบาล : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม  17 วัน 
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม  17 วัน 
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1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-7)

3

ผาน
ยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

สพ.18 และเอกสาร

แนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

ใบอนุญาต

กดบัตรควิ
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2.3.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูอนุญาต

การขอรับใบอนุญาตใหดําเนินการโรงพยาบาล : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียดจาก 2.3.1 การเตรียม
ความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 2.3.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขอ
อนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (อางอิงจาก 2.3.5 ตารางเอกสารแนบ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคําขอผานทาง Email
หรือ SMS (ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัต)ิ
3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขอ
อนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน

Fr
on

t 
O

ff
ic

e

4

1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-7)

5

ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

ผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เง่ือนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ

รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข
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2.3.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูอนุญาต

การขอรับใบอนุญาตใหดําเนินการโรงพยาบาล : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ
จากนั้นทําการกดสงงานผานระบบใหหัวหนางานเคานเตอร

7

หัวหนางานเคานเตอรทวนสอบคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังเจาหนาที่เคานเตอรเพื่อ
ติดตอกับผูขออนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหครบถวน
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8
14 วัน 
(ลําดับที่ 

8-9)

หนวยงานสนับสนุน หรือ Back Office (ไดแก เจาหนาที่กลุมงาน ซึ่งประกอบไปดวย หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่
ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน) รับงานผานระบบ
*หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานและเจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน
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1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-7)

นําคําขอเขาระบบ

หัวหนา

ตรวจสอบ

รายการคําขอ

ผานระบบไมถูกตอง

ถูกตอง

กดสงงานผานระบบ

หัวหนากดสงคําขอผานระบบ

ใหหนวยงานสนับสนุน

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไขเอกสาร

รับงานผานระบบ
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2.3.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูอนุญาต

การขอรับใบอนุญาตใหดําเนินการโรงพยาบาล : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)
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9
14 วัน 
(ลําดับที่ 

8-9)

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารผานระบบและตรวจแบบแปลนฉบับพิมพ ซึ่ง
เอกสารดังกลาวจะเปนเอกสารทีน่อกเหนือจากรายการที่เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินตรวจสอบความถูกตอง
กรณีเอกสารถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขออนุญาต
ใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง

- 10 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก การชําระผาน
ระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 
(OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

11 ออกใบอนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการออกใบอนุญาตผานระบบ

12 ลงนามในใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาตตรวจสอบและลงนามในใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล
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13 สงใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนสงมอบ
ใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 14 รับใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบอนุญาตตามรูปแบบที่ไดเลือกไว
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2 วัน 
(ลําดับที่ 
11-13)

ลงนามในใบอนุญาต

ผานระบบ

รับใบอนุญาตในรูปแบบ

ที่ตองการ

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบอนุญาต

สงใบอนุญาตตามชองทางที่ถูก

เลือก

ออกใบอนุญาตผาน

ระบบ

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข
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2.3.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูอนุญาต

1 1.ลงทะเบียนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และเลือกรูปแบบใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน (Log in) เพื่อดําเนินการ
สงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมคําขอรับใบอนุญาตใหดําเนินการสถานพยาบาล
(สพ.18)
2. เลือกรูปแบบใบอนุญาตที่ตองการเปนฉบับอิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 2.3.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical
 Point) ในหัวขอ 2.3.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 2.3.4 รายการ Critical Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรองของเอกสาร
ผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

การขอรับใบอนุญาตใหดําเนินการโรงพยาบาล : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วนั
ระยะเวลา After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วนั

หัวหนางานทวนสอบรายการคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังเจาหนาที่เพื่อแจงกลับไปยัง
ผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรองของเอกสารผานระบบออนไลน

1 วัน 
(ลําดับที่ 

2-3)
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3

Fr
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2

1.ลงทะเบยีนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และ

เลือกรูปแบบใบอนุญาต

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ออกเลขที่รับ

หัวหนาตรวจสอบ

รายการคําขอผาน

ระบบ

ไมถูกตอง

ถูกตอง

หัวหนากดสงคําขอผาน

ระบบใหหนวยงาน

สนับสนุน

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไข

เอกสาร

กลับไป

ดําเนนิการแกไข
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2.3.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูอนุญาต

การขอรับใบอนุญาตใหดําเนินการโรงพยาบาล : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To be Process)
ระยะเวลา  (To be Process)

4

หนวยงานสนับสนุน หรือ Back Office (ไดแก เจาหนาที่กลุมงาน ซึ่งประกอบไปดวย หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่
ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน) รับงานผานระบบ
*หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานและเจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน

5

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารผานระบบและตรวจแบบแปลนฉบับ
พิมพ ซึ่งเอกสารดังกลาวจะเปนเอกสารทีน่อกเหนือจากรายการที่เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินตรวจสอบความถูกตอง
กรณีเอกสารถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขอ
อนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง

- 6 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก การ
ชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรม
สนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

7 ออกใบอนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการออกใบอนุญาตผานระบบออนไลน

8 ลงนามในใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาตตรวจสอบและลงนามในใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล
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14 วัน 
(ลําดับที่ 

4-5)

Ba
ck
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2 วัน 
(ลําดับที่ 

7-9)

ออกใบอนุญาตผานระบบ

ลงนามในใบอนุญาตผาน

ระบบ

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบอนุญาต

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

รับงานผานระบบ

กลับไป

ดําเนนิการแกไข
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2.3.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูอนุญาต

การขอรับใบอนุญาตใหดําเนินการโรงพยาบาล : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To be Process)
ระยะเวลา  (To be Process)
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9 สงใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

2 วัน 
(ลําดับที่ 

7-9)

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนสงมอบ
ใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 10 รับใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบอนุญาตตามรูปแบบและชองทางการรับเอกสารที่ไดเลือกไว

รับใบอนุญาตในรูปแบบที่

ตองการ

สงใบอนญุาตตามชองทางที่

ถูกเลือก
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2.3.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การขอรับใบอนุญาตใหดําเนินการโรงพยาบาล

- ขอมูลของผูดําเนินการสถานพยาบาล ถูกตอง ตรงตามความจริง และยังมีคุณสมบัติเปน

ผูดําเนินการ

- เวลาของผูดําเนินการ ไมซอนทับกัน และไมเกิน 2 แหง และยืนยันตนเองวาเปนขาราชการ

หรือไม

- ขอมูลเลขที่ใบประกอบกิจการ ชื่อสถานพยาบาล วันและเวลาทําการถูกตอง

- มีลายมือชื่อ ของผูดําเนินการ และ ผูรับอนุญาตประกอบกิจการ
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2.3.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การขอรับใบอนุญาตใหดำเนินการ

โรงพยาบาล 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 คำขออนุญาตเปลี่ยนตัวผูดำเนินการสถานพยาบาล (แบบ สพ.18) 

2- ใบรับรองแพทย 
หมายเหตุ ใบรับรองแพทยของผูดำเนินการ ซ่ึงแสดงวาไมเปนโรคตองหามและรางกายแข็งแรงและออกไว
ไมเกิน 6 เดือน 

3 รูปถายขนาด 2.5 x 3 ซม. จำนวน 3 รูป 
ฉบับจริง 3 ฉบับ 
หมายเหตุ ถายไวไมเกิน 1 ป 

4 รูปถายขนาด 8 x 13 ซม. จำนวน 1 รูป 
ฉบับจริง 3 ฉบับ 
หมายเหตุ ถายไวไมเกิน 1 ป 

5 สำเนาวุฒิบัตรหรือหนังสืออนุมัติหรือหนังสือรับรอง 
หมายเหตุ ลงนามรับรองสำเนาถูกตอง 
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2.3.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การขอรับใบอนุญาตใหดำเนินการโรงพยาบาล 
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2.4 การขึ้นทะเบียนผูปฎิบัติงาน ในสถานพยาบาล (อยูในกลุมงานโรงพยาบาล และกลุมงานเฝาระวังบริการสุขภาพ)

2.4.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขึ้นทะเบียนผูปฎิบัติงาน ในสถานพยาบาล (อยูในกลุมงานโรงพยาบาล และกลุมงานเฝาระวังบริการสุขภาพ)

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการขึ้นทะเบียน

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการขึ้นทะเบียนผูปฎิบัติงาน ในสถานพยาบาล (อยูในกลุม
งานโรงพยาบาล และกลุมงานเฝาระวังบริการสุขภาพ)ผานชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- เวลาของผูปฏิบัติงาน ไมซอนทับกัน
- ยืนยันตนเองวาเปนขาราชการหรือไม และการปฏิบัติงาน ตองไมซอนทับในเวลาราชการ กรณีเปนราชการ
- ตรวจสอบสถานะ วาเปนผูประกอบวิชาชีพจริงหรือไม
- ตรวจสอบประวัติ ของผูประกอบวิชาชีพ วามีประวัติความผิดหรือไม
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ

พรอมการขึ้นทะเบียน

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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2.4.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขึ้นทะเบียนผูปฎิบัติงาน ในสถานพยาบาล (อยูในกลุมงานโรงพยาบาล และกลุมงานเฝาระวังบริการสุขภาพ)

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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2.4.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด 
(สสจ.)

2 ยื่นเอกสาร สพ.6 และ  เอกสารแนบ

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมหนังสือแสดงเจตจํานงเปนผูปฏิบัติงานในสถานพยาบาลของผูประกอบวิชาชีพ (สพ.6) และเอกสารที่เกี่ยวของ
ตางๆ ใหกับเจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบในหัวขอ 2.4.5

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่วัตถุประสงคจะตองตรงกับกิจการที่
จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปนชาวตางชาติ ใหใชสําเนาหนังสือ
เดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ

การขึ้นทะเบียนผูปฎิบัติงาน ในสถานพยาบาล (กลุมงานโรงพยาบาล และกลุมงานเฝาระวังบริการสุขภาพ) : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 1  วัน
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 1  วัน
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e

1 วัน 
(ลําดับที่ 
1-10)

3

ผานยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

สพ.6 และ  เอกสาร

แนบ
ยื่นเอกสาร

กดบัตรควิ
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2.4.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่

การขึ้นทะเบียนผูปฎิบัติงาน ในสถานพยาบาล (กลุมงานโรงพยาบาล และกลุมงานเฝาระวังบริการสุขภาพ) : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียดจาก 2.4.1 การเตรียมความพรอมฯ
 ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 2.4.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไป
ดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (อางอิงจาก 2.4.5 ตารางเอกสารแนบ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคําขอผานทาง Email หรือ SMS
(ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัต)ิ
3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไป
ดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน

5

1 วัน 
(ลําดับที่ 
1-10)Fr
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4 ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เง่ือนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ

รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

ไมครบถวน

ถูกตอง
กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ผาน
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2.4.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่

การขึ้นทะเบียนผูปฎิบัติงาน ในสถานพยาบาล (กลุมงานโรงพยาบาล และกลุมงานเฝาระวังบริการสุขภาพ) : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ

7 จัดทําแบบแสดงรูปถาย (สพ.6) 

เจาหนาที่เคานเตอรปริ้นท แบบแสดงรูปถาย และรายละเอียดเกี่ยวกับผูประกอบวิชาชีพ ในสถานพยาบาล (สพ.6) โดยมีรายละเอียด 
ดังตอไปนี้
1. ตรวจสอบและกรอกขอมูลเพิ่มเติม เพื่อจัดทําแบบแสดงรูปถาย (สพ.6) ในระบบ
2. ปริ้นทขอมูลลง แบบแสดงรูปถาย และรายละเอียดเกี่ยวกับผูประกอบวิชาชีพ ในสถานพยาบาล (สพ.6)
3. ติดรูปถายลงบน แบบแสดงรูปถาย และรายละเอียดเกี่ยวกับผูประกอบวิชาชีพ ในสถานพยาบาล (สพ.6)
4. ประทับตรากระทรวงสาธารณสุข

8 สงมอบแบบแสดงรูปถาย (สพ.6) ใหแกผูขออนุญาต

เจาหนาที่เคานเตอรสงมอบ แบบแสดงรูปถายและรายละเอียดเกี่ยวกับผูประกอบวิชาชีพในสถานพยาบาล (สพ.6) ใหแกผูขออนุญาต

- 9 รับแบบแสดงรูปถาย (สพ.6)

ผูขออนุญาตรับ แบบแสดงรูปถายและรายละเอียดเกี่ยวกับผูประกอบวิชาชีพในสถานพยาบาล (สพ.6)
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เจาหนาที่เคานเตอร อัพสถานะการจําหนายออกแบบแสดงรูปถาย
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รับแบบแสดงรูปถาย 

(สพ.6) 

สงมอบแบบแสดงรูปถาย (สพ.6) 

ใหแกผูขออนุญาต

จัดทําแบบแสดงรูปถาย 

(สพ.6) 

อัพเดทสถานะการจําหนาย

ออกแบบแสดงรูปถาย

นําคําขอเขาระบบ
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2.4.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การขึ้นทะเบียนผูปฎิบัติงาน ในสถานพยาบาล 

(อยูในกลุมงานโรงพยาบาล และกลุมงานเฝาระวังบริการสุขภาพ)

- เวลาของผูปฏิบัติงาน ไมซอนทับกัน

- ยืนยันตนเองวาเปนขาราชการหรือไม และการปฏิบัติงาน ตองไมซอนทับในเวลาราชการ กรณี

เปนราชการ

- ตรวจสอบสถานะ วาเปนผูประกอบวิชาชีพจริงหรือไม

- ตรวจสอบประวัติ ของผูประกอบวิชาชีพ วามีประวัติความผิดหรือไม
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2.4.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การข้ึนทะเบียนผูปฏิบัติงาน ใน

สถานพยาบาล 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 แบบฟอรมหนังสือแสดงเจตจำนงเปนผูปฏิบัติงานในสถานพยาบาลของ ผูประกอบวิชาชีพ 
(ส.พ.6) 

2 รูปถายขนาด 8 x 13 เซนติเมตร ถายไวไมเกินหนึ่งป จำนวน 1 รูป 
3 อ่ืนๆ….. 
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2.4.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การข้ึนทะเบียนผูปฎิบัติงาน ในสถานพยาบาล 

แบบ ส.พ. ๖ 

หนังสือแสดงความจำนงเปนผูปฏิบัติงาน 

ในสถานพยาบาลของผูประกอบวิชาชีพ 

ขาพเจา ………………………………………………………………….…….เลขประจำตัว………………………………………………………… 

เลขท่ีใบอนุญาตประกอบวิชาชีพ……………………………………………….......................................... 

ไดรับ      หนังสืออนุมัติ       วุฒิบัตรแสดงความรูความชำนาญ …………………………………………….…… 

ออกใหวันท่ี…………...........…..…………… 

โทรศัพท ………………………......………… ไปรษณีย…………………..อิเล็กทรอนิกส................................……………………………………… 

ปจจุบันขาพเจา 

    ไมไดรับราชการหรือทำงานอยูแหงใด 

    รับราชการ หรือเปนผูดำเนินการสถานพยาบาล หรือทำงานประจำอยูท่ี (ระบุสถานท่ี วัน เวลาทำการ) 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………..……………………………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

    ไมเคยเปนผูประกอบวิชาชีพในสถานพยาบาลเอกชนแหงใดมากอน 

    เคยเปนผูประกอบวิชาชีพในสถานพยาบาลเอกชน 

  ช่ือสถานพยาบาล………........………………………………………………………………………………………………………………………. 

อำเภอ/เขต …………………………………………....……… จังหวัด ………………........…..……….……….. มากอน แตไดเลิกเปน

ผูประกอบวิชาชีพ 

ณ สถานพยาบาลดังกลาว ตั้งแตวันท่ี ……………………….. เดือน ………………………………………. พ.ศ. …………………….. 

ขาพเจายินดีท่ีจะปฏิบัติงานในสถานพยาบาล …………………………………....……………………………………………………… 

โดยปฏบัิติงานตามวันและเวลา ดงัตอไปน้ี 

……………………………………………………………………………………………………………................. 

…………………………………………………………………………………………………..……………………………………………………………………………

……….………………………………………………………………………………………………………………………..……………………………………………… 

พรอมน้ีขาพเจาไดแนบหลักฐานตาง ๆ มาดวย คือ 

     สำเนาบัตรประจำตัว  

     รูปถายขนาด ๘ x ๑๓ เซนติเมตร ถายไวไมเกินหน่ึงป จำนวน ๑ รูป 

     อ่ืน ๆ …………...……………………………………………………………………………………………………………………………………... 
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ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรับใบอนุญาต/หนังสือรับรอง/ใบรับรอง หรือ หนังสือสำคัญตาง ๆ 
  รูปแบบอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail 
 รูปแบบฉบับพิมพ (Hard Copy) 

ผูขออนุญาต (ผูยื่นคำขอ) กรอกขอมูลการติดตอ เพ่ือประสานงานในระหวางการพิจารณาคำขอ 
โทรศัพทท่ีสามารถตดิตอได............................................................... ID Line ........................................................................... 
E-mail ................................................................................................................................................................................ 

(ลายมือช่ือ) ……………….………………………………………………… ผูแสดงความจำนง 

 ( …..…………..……………………………….………..) 

หมายเหต ุใสเครื่องหมาย  ในชอง      หนาขอความท่ีตองการ 
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2.5 การตออายุใบอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาลเอกชน 

2.5.1 การเตรียมความพรอมเพื่อตออายุใบอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาลเอกชน 

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการตออายุใบอนุญาต

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการตออายุใบอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาลเอกชน
 ผานชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- ขอมูลของผูดําเนินการสถานพยาบาล ถูกตอง ตรงตามความจริง และยังมีคุณสมบัติเปนผูดําเนินการ
- เวลาของผูดําเนินการ ไมซอนทับกัน และไมเกิน 2 แหง และยืนยันตนเองวาเปนขาราชการหรือไม
- ขอมูลเลขที่ใบประกอบกิจการ ชื่อสถานพยาบาล วันและเวลาทําการถูกตอง
- มีลายมือชื่อ ของผูดําเนินการ และ ผูรับอนุญาตประกอบกิจการ
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ

พรอมการตออายุใบอนุญาต

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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2.5.1 การเตรียมความพรอมเพื่อตออายุใบอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาลเอกชน 

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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2.5.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงาน
สาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

2 ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบใบอนุญาต สพ.11 และเอกสารแนบ

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมคําขอตออายุใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล (สพ.11) และเอกสารที่เกี่ยวของ
ตางๆ ใหกับเจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบในหัวขอ 2.5.5 
จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน Email เบอรโทรศัพท 
เปนตน รวมถึงเลือกรูปแบบใบอนุญาตที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมีรายละเอียด ดังนี้
1. รับใบอนุญาตฉบับอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับใบอนุญาตฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจ
สุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่วัตถุประสงค
จะตองตรงกับกิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปนชาวตางชาติ ใหใช
สําเนาหนังสือเดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ
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1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-7)

3

การขอตออายุใบอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาลเอกชน : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 78 วัน

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 78 วัน

ผานยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

สพ.11 และเอกสาร

แนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

ใบอนุญาต

กดบัตรควิ
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2.5.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอตออายุใบอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาลเอกชน : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียดจาก 2.5.1 การ
เตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 2.5.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขอ
อนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (อางอิงจาก 2.5.5 ตารางเอกสารแนบ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคําขอผานทาง Email
หรือ SMS (ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัติ)

3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขอ
อนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน
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1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-7)

5

ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เงื่อนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ

รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

ไมครบถวน

ถูกตอง
กลับไป

ดําเนนิการแกไข
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2.5.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอตออายุใบอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาลเอกชน : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

After (To Be Process)

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ
จากนั้นทําการกดสงงานผานระบบใหหัวหนางานเคานเตอร

7

หัวหนางานเคานเตอรทวนสอบคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังเจาหนาที่เคานเตอร
เพื่อติดตอกับผูขออนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหครบถวน
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8
75 วัน 
(ลําดับที่ 
8-16)

หนวยงานสนับสนุน หรือ Back Office (ไดแก เจาหนาที่กลุมงาน ซึ่งประกอบไปดวย หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่
ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน) รับงานผานระบบ
*หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานและเจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน

1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-7)Fr
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นําคําขอเขาระบบ

หัวหนา

ตรวจสอบ

รายการคํา

ขอผานระบบไมถูกตอง

ถูกตอง

กดสงงานผานระบบ

หัวหนากดสงคําขอผาน

ระบบใหหนวยงานสนับสนนุ

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไขเอกสาร

รับงานผานระบบ
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2.5.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอตออายุใบอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาลเอกชน : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

After (To Be Process)

9

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน ดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารผานระบบ
กรณีเอกสารถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขอ
อนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง

10

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน ดําเนินการจัดทําแผนการออกตรวจสถานที่ โดยวางแผนการออกตรวจโรงพยาบาลที่
อยูในบริเวณใกลเคียงกัน ภายในวันเดียวกัน

11

ระบบจัดทําหนังสือแจงเตือนอัตโนมัติ สงไปยังผูที่เกี่ยวของกับการออกตรวจโรงพยาบาลผานทาง Email หรือ SMS

12

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน ลงตรวจสถานที่เพื่อทําการประเมินตามแบบตรวจประเมินมาตรฐานโรงพยาบาล เพื่อ
ใชประกอบการพิจารณาอนุญาตประกอบกิจการ โดยจะทําการประเมินในระบบผานแท็บเล็ต

13

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน จัดทําสรุปรายงานการตรวจโรงพยาบาล พรอมแบบแปลน เพื่อเตรียมนําเสนอ
คณะอนุกรรมการในที่ประชุมผานระบบ

75 วัน 
(ลําดับที่ 
8-16)Ba
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ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

จัดทําแผนการออกตรวจสถานที่

ผานระบบ

ตรวจสถานที่ และบันทกึผลการ

ดําเนนิการผานระบบ

จัดทําขอมูล เพื่อเตรยีมนําเสนอ

คณะอนุกรรมการผานระบบ

ระบบจัดทําหนังสือแจงเตือน

อัตโนมัตไิปยังผูที่เกี่ยวของ
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2.5.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอตออายุใบอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาลเอกชน : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

After (To Be Process)

คณะอนุกรรมการสถานพยาบาลประชุมเพื่อพิจารณาลงมติเห็นชอบการขอตออายุใบอนุญาตผานระบบ Video 
Conference

กรณีผลการพิจารณาผานแบบมีเงื่อนไข
1. คณะอนุกรรมการจะสงผลการพิจารณาผานระบบใหกับผูขออนุญาตโดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุม
เสร็จสิ้น เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตามมติ และแจงผลการแกไขกลับมายังเจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน
กรณีผลการพิจารณาอื่นๆ (ผาน หรือ ไมผาน)
1. คณะอนุกรรมการนําเสนอผลการพิจารณาไปยังคณะกรรมการสถานพยาบาล

15

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน จัดทําขอมูลสรุปผลเสนอคณะกรรมการสถานพยาบาล

คณะกรรมการสถานพยาบาลประชุมเพื่อพิจารณาลงมติเห็นชอบการขอตออายุใบอนุญาตผานระบบ Video Conference

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะกรรมการแจงผลการพิจารณาผานระบบ และแจงใหผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออก
ใบอนุญาต
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. คณะกรรมการแจงผลการพิจารณาผานระบบ เพื่อใหผูขออนุญาตรับทราบผลการพิจารณา

17 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก การชําระ
ผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการ
สุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
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18 ออกใบอนุญาตผานระบบ

2 วัน 
(ลําดับที่ 
18-20)

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการออกใบอนุญาตผานระบบ
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ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบอนุญาต

ออกใบอนุญาตผานระบบ

คณะอนุกรร

มการ

พจิารณาตอ

อายุ

ใบอนุญาต

กรณอ่ืีนๆ

ผานแบบมีเงื่อนไข
รับทราบผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการ

ดําเนนิการแกไขตามมติ

คณะกรรมกา

รพจิารณาตอ

อายุ

ใบอนุญาต

ผาน

รับทราบผลการพจิารณา

ของคณะกรรมการ

ไมผาน

จัดทําขอมูลสรุปผล เพ่ือเตรยีม

นําเสนอคณะกรรมการ
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คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอตออายุใบอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาลเอกชน : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

After (To Be Process)
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19 ลงนามในใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาตตรวจสอบและลงนามในใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล
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20 สงใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนสงมอบ
ใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 21 รับใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบอนุญาตตามรูปแบบที่ไดเลือกไว

2 วัน 
(ลําดับที่ 
18-20)

ลงนามในใบอนุญาต

ผานระบบ

รับใบอนุญาตในรูปแบบ

ที่ตองการ

สงใบอนุญาตตามชองทางที่ถูก

เลือก

273



2.5.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

1 1.ลงทะเบียนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และเลือกรูปแบบใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน (Log in) เพื่อดําเนินการสง
คําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมคําขอตออายุใบอนุญาตใหประกอบกิจการ
สถานพยาบาล (สพ.11)
2. เลือกรูปแบบใบอนุญาตที่ตองการเปนฉบับอิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 2.5.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical 
Point) ในหัวขอ 2.5.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 2.5.4 รายการ Critical Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรองของเอกสาร
ผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง
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หัวหนางานทวนสอบรายการคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังเจาหนาที่เพื่อแจงกลับไปยังผู
ขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรองของเอกสารผานระบบออนไลน

การขอตออายุใบอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาลเอกชน : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 78 วัน
ระยะเวลา After (To Be Process) ระยะเวลารวม 78 วัน

1 วัน 
(ลําดับที่ 

2-3)

1.ลงทะเบยีนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และ

เลือกรูปแบบใบอนุญาต

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ออกเลขที่รับ

หัวหนาตรวจสอบ

รายการคําขอผาน

ระบบ

ไมถูกตอง

ถูกตอง

หัวหนากดสงคําขอผาน

ระบบใหหนวยงาน

สนับสนุน

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไข

เอกสาร

กลับไป

ดําเนนิการแกไข
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2.5.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอตออายุใบอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาลเอกชน : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To be Process)
ระยะเวลา  (To be Process)

4

หนวยงานสนับสนุน หรือ Back Office (ไดแก เจาหนาที่กลุมงาน ซึ่งประกอบไปดวย หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่
ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน) รับงานผานระบบ
*หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานและเจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน

5

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารผานระบบ
กรณีเอกสารถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขอ
อนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง

6

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน ดําเนินการจัดทําแผนการออกตรวจสถานที่ โดยวางแผนการออกตรวจโรงพยาบาลที่
อยูในบริเวณใกลเคียงกัน ภายในวันเดียวกัน

7

ระบบจัดทําหนังสือแจงเตือนอัตโนมัติ สงไปยังผูที่เกี่ยวของกับการออกตรวจโรงพยาบาลผานทาง Email หรือ SMS

8

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน ลงตรวจสถานที่เพื่อทําการประเมินตามแบบตรวจประเมินมาตรฐานโรงพยาบาล เพื่อ
ใชประกอบการพิจารณาอนุญาตประกอบกิจการ โดยจะทําการประเมินในระบบผานแท็บเล็ต
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75 วัน 
(ลําดับที่ 
4-12)

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

รับงานผานระบบ

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

จัดทําแผนการออกตรวจสถานที่

ผานระบบ

ตรวจสถานที่ และบันทกึผลการ

ดําเนนิการผานระบบ

ระบบจัดทําหนังสือแจงเตือน

อัตโนมัตไิปยังผูที่เกี่ยวของ
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2.5.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอตออายุใบอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาลเอกชน : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To be Process)
ระยะเวลา  (To be Process)

9

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน จัดทําสรุปรายงานการตรวจโรงพยาบาล เพื่อเตรียมนําเสนอคณะอนุกรรมการในที่
ประชุมผานระบบ

คณะอนุกรรมการสถานพยาบาลประชุมเพื่อพิจารณาลงมติเห็นชอบการขอตออายุใบอนุญาตผานระบบ Video 
Conference

กรณีผลการพิจารณาผานแบบมีเงื่อนไข
1. คณะอนุกรรมการจะสงผลการพิจารณาผานระบบใหกับผูขออนุญาตโดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุม
เสร็จสิ้น เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตามมติ และแจงผลการแกไขกลับมายังเจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน
กรณีผลการพิจารณาอื่นๆ (ผาน หรือ ไมผาน)
1. คณะอนุกรรมการนําเสนอผลการพิจารณาไปยังคณะกรรมการสถานพยาบาล

11

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน จัดทําขอมูลสรุปผลเสนอคณะกรรมการสถานพยาบาล

คณะกรรมการสถานพยาบาลประชุมเพื่อพิจารณาลงมติเห็นชอบการขอตออายุใบอนุญาตผานระบบ Video Conference

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะกรรมการแจงผลการพิจารณาผานระบบ และแจงใหผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออก
ใบอนุญาต
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. คณะกรรมการจะสงผลการพิจารณาใหผูขออนุญาต เพื่อรับทราบผลการพิจารณา

- 13 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก การชําระ
ผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการ
สุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

12

75 วัน 
(ลําดับที่ 
4-12)

10
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ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบอนุญาต

จัดทําขอมูล เพื่อเตรยีมนําเสนอ

คณะกรรมการในที่ประชุมผานระบบ

คณะอนุกรร

มการ

พจิารณาตอ

อายุ

ใบอนุญาต

กรณอ่ืีนๆ

ผานแบบมีเงื่อนไข
รับทราบผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการ

ดําเนนิการแกไขตามมติ

คณะกรรมกา

รพจิารณาตอ

อายุ

ใบอนุญาต

ผาน

รับทราบผลการพจิารณา

ของคณะกรรมการ

ไมผาน

จัดทําขอมูลสรุปผล เพ่ือเตรยีม

นําเสนอคณะกรรมการ
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2.5.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอตออายุใบอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาลเอกชน : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To be Process)
ระยะเวลา  (To be Process)

14 ออกใบอนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการออกใบอนุญาตผานระบบออนไลน

15 ลงนามในใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาตตรวจสอบและลงนามในใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล
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16 สงใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนสงมอบ
ใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 17 รับใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบอนุญาตตามรูปแบบและชองทางการรับเอกสารที่ไดเลือกไว

2 วัน 
(ลําดับที่ 
14-16)
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ออกใบอนุญาตผานระบบ

ลงนามในใบอนุญาตผาน

ระบบ

รับใบอนุญาตในรูปแบบที่

ตองการ

สงใบอนญุาตตามชองทางที่

ถูกเลือก

277



2.5.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การตออายุใบอนุญาตใหประกอบกิจการ

โรงพยาบาลเอกชน

- ขอมูลของผูดําเนินการสถานพยาบาล ถูกตอง ตรงตามความจริง และยังมีคุณสมบัติเปน

ผูดําเนินการ

- เวลาของผูดําเนินการ ไมซอนทับกัน และไมเกิน 2 แหง และยืนยันตนเองวาเปนขาราชการ

หรือไม

- ขอมูลเลขที่ใบประกอบกิจการ ชื่อสถานพยาบาล วันและเวลาทําการถูกตอง

- มีลายมือชื่อ ของผูดําเนินการ และ ผูรับอนุญาตประกอบกิจการ
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2.5.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การตออายุใบอนุญาตใหประกอบ

กิจการโรงพยาบาลเอกชน 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 แบบคำขอตออายุใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล (แบบ สพ.11) 

2 สำเนาบัตรประจำตัวผูประกอบกิจการท่ีเปนผูมีอำนาจลงนาม 
หมายเหตุ รับรองสำเนา นำมายื่นในกรณีไมไดมาทำเรื่องดวยตนเอง 

3 สำเนาบัตรประจำตัวผูปฏิบัติงาน 
หมายเหตุ รับรองสำเนา  นำมายื่นในกรณีไมไดมาทำเรื่องดวยตนเอง 

4 สำเนาบัตรประจำตัวผูดำเนินการสถานพยาบาล 
หมายเหตุ รับรองสำเนา  นำมายื่นในกรณีไมไดมาทำเรื่องดวยตนเอง 

5 สำเนาบัตรประจำตัวของผูมอบอำนาจ 
หมายเหตุ รับรองสำเนา  นำมายื่นในกรณีไมไดมาทำเรื่องดวยตนเอง 

11 ใบรับรองแพทยผูแทนนิติบุคคลท่ีมีอำนาจผูกพันบริษัท 
หมายเหตุ ไมเกิน 6 เดือน และประทับตรำหนวยงำนท่ีออกใบรับรองแพทย 

12 สำเนาทะเบียนบานของท่ีตั้งสถานพยาบาล 
หมายเหตุ รับรองสำเนา 

13 ใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล 

14 หนังสือรับรองการตรวจสอบสถานพยาบาล จากพนักงานเจาหนาท่ี ตามมาตรา 45 แหงพระราชบัญญัติ
สถานพยาบาล พ.ศ. 2541 
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2.5.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การตออายุใบอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาล

เอกชน 
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2.6 การชําระคาธรรมเนียมโรงพยาบาล

2.6.1 การเตรียมความพรอมเพื่อชําระคาธรรมเนียมโรงพยาบาล

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการชําระคาธรรมเนียม

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการชําระคาธรรมเนียมโรงพยาบาลผานชองทางตางๆ
ดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- ตรวจสอบวา มีการคางคาธรรมเนียมรายป ปกอนหนา หรือไม และเตรียมคาธรรมเนียมและคาปรับเพื่อชําระใหเพียงพอ
- กรอกคําขอชําระคาธรรมเนียมการประกอบกิจการสถานพยาบาล
- ประเมินมาตรฐานการปฏิบัติ และ กรอกแบบประเมินมาตรฐานการปฏิบัติตามกฎหมายวาดวยสถานพยาบาลใน
สถานพยาบาลประเภทรับผูปวยไวคางคืนโดยตนเอง และพิมพหลักฐานการจัดทํารายงานประจําปในระบบเพื่อแสดงใน
การยื่นคําขอ
- จัดทํารายงานประจําป ของสถานพยาบาลประเภทที่รับผูปวยไวคางคืน (แบบ ส.พ.24)  ในระบบ และพิมพหลักฐานการ
จัดทํารายงานประจําปในระบบเพื่อแสดงในการยื่นคําขอ
- เตรียมสมุดทะเบียนสถานพยาบาลประเภทรับผูปวยไวคางคืน
- เตรียมหนังสือแสดงความจํานงขอชําระคาธรรมเนียมรายปโรงพยาบาล
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ
พรอมการชําระ

คาธรรมเนียม

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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2.6.1 การเตรียมความพรอมเพื่อชําระคาธรรมเนียมโรงพยาบาล

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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2.6.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงาน
สาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

2

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมการชําระคาธรรมเนียมโรงพยาบาล และเอกสารที่เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่เคานเตอร ตาม
รายการเอกสารแนบในหัวขอ จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ 
เชน email เบอรโทร เปนตน รวมถึงเลือกรูปแบบที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมีรายละเอียด ดังนี้
1. รับอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรม
สนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่วัตถุประสงคจะตอง
ตรงกับกิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปนชาวตางชาติ ใหใชสําเนา
หนังสือเดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ
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การชําระคาธรรมเนียมโรงพยาบาล : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 2 วัน

ระยะ
เวลา 
(วัน)

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 2 วัน
เจาหนาที/่หัวหนา

ผาน

ยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏเิสธการรับคําขอ

แบบฟอรม และ

เอกสารแนบ

ยื่นแบบฟอรมและ

เอกสารแนบ

กดบัตรควิ
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2.6.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต

การชําระคาธรรมเนียมโรงพยาบาล : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะ
เวลา 
(วัน)

After (To Be Process)
เจาหนาที/่หัวหนา

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียดจาก 2.6.1 การ
เตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 2.6.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขอ
อนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ จากนั้น ทําการออกใบสั่งชําระ
คาธรรมเนียม

7

เจาหนาที่โอนคิวใหผูขออนุญาตชําระเงินที่เคานเตอรการเงิน

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (รายละเอียดเอกสารแนบทายกระบวนการ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร
กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขอ
อนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน

Fr
on

t 
O

ff
ic

e

4

90 
นาที 

(ลําดับที่
1-9)5

ตรวจสอบ

รายการ 

Critical Point

ผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เงื่อนไขการ

รับคําขอ

ครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมครบถวน

ถูกตองกลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน

ออกเลขที่รับ

โอนคิว

ออกใบสั่งชําระ

คาธรรมเนยีม

นําคําขอเขาระบบ
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2.6.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต

การชําระคาธรรมเนียมโรงพยาบาล : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะ
เวลา 
(วัน)

After (To Be Process)
เจาหนาที/่หัวหนา
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ผูขออนุญาตชําระเงินที่เคานเตอรการเงินโดยสามารถชําระดวย เงินสด บัตรเดบิต หรือ QR code จากบริการธนาคารทาง
โทรศัพทมือถือ (mobile banking) จากนั้นผูขออนุญาตจะไดรับหลักฐานการชําระเงินในรูปแบบอิเล็กทรอนิกส ผาน Email 
หรือ SMS (ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัติ) ไดแก ใบเสร็จรับเงิน ใบนัด
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เจาหนาที่เคานเตอรสงคําขอขึ้นกลุมตามกลุมงานที่จะนําสง โดยมีรายละเอียดดังนี้
1.เจาหนาที่เคานเตอรเรียงเอกสารคําขอ
-คําขอชําระคาธรรมเนียมการประกอบกิจการสถานพยาบาลที่ผานการลงนามโดยผูประกอบกิจการ หรือผูรับมอบอํานาจ
-รายงานประจําปของสถานพยาบาลประเภทที่ไมไดรับผูปวยไวคางคืน(แบบ ส.พ.๒๓)
-แบบประเมินมาตรฐานการปฏิบัติตามกฎหมายวาดวยสถานพยาบาลในสถานพยาบาลประเภทที่ไมรับผูปวยไวคางคืน
(โรงพยาบาล) โดยตนเอง
2.เจาหนาที่นําใบปะหนาสําหรับสงคําขอขึ้นกลุมปะหนาเอกสารคําขอ
3.เจาหนาที่เคานเตอรสงคําขอขึ้นกลุมโรงพยาบาล
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ทุกสิ้นวันเจาหนาที่เคานเตอรออกใบปะหนาสําหรับสงคําขอขึ้นกลุมจากระบบแยกตามกลุมงาน เมื่อสแกนเอกสารเขาระบบ 
คําขอจะถูกสงให เจาหนาที่กลุมคลินิก โดยอัตโนมัติ

ชําระเงนิ

คาธรรมเนยีม

ออกใบปะหนาสําหรับ
สงคําขอขึ้นกลุม

สงคําขอขึ้น
กลุมงานโรงพยาบาล

สแกนเอกสารเขาระบบ
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2.6.3

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 1 วนั

ผูขออนุญาต หรือ ผูรับมอบอํานาจ

1

ผูขออนุญาตพิมพใบสั่งชําระอิเล็กทรอนิกส หรือ เปดไฟลอิเล็กทรอนิกสจากลิงคใบสั่งชําระคาธรรมเนียมที่ไดรับจากระบบแจงเตือน

2

ผูขออนุญาตชําะคาธรรมเนียม ผานธนาคารตามที่กําหนดในรายละเอียดจากระบบแจงเตือน โดยใชใบสั่งชําระคาธรรมเนียมเปนเอกสารอางอิง

3

ระบบบันทึกสถานะการชําระคาธรรมเนียมเปน "ชําระแลว"  ในฐานขอมูลสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ
โดยมีรายละเอียดการบันทึกในระบบตอไปนี้
1. เลขที่ใบสั่งชําระคาธรรมเนียม
2. วันและเวลาการชําระคาธรรมเนียม
3. ธนาคารซึ่งชําระคาธรรมเนียมและรูปแบบการชําระคาธรรมเนียม
4. สถานะการชําระคาธรรมเนียม

- 1

การชําระคาธรรมเนียมโรงพยาบาล : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
ระยะเวลา 

(วัน)
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 1 วนั

พิมพใบส่ังชําระ
อิเล็กทรอนิกส

ชําระคาธรรมเนียม

ระบบบันทึกสถานะการ
ชําระคาธรรมเนียมเปน

"ชําระแลว"
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2.6.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การชําระคาธรรมเนียมโรงพยาบาล

- ตรวจสอบวา มีการคางคาธรรมเนียมรายป ปกอนหนา หรือไม และเตรียมคาธรรมเนียมและ

คาปรับเพื่อชําระใหเพียงพอ

- กรอกคําขอชําระคาธรรมเนียมการประกอบกิจการสถานพยาบาล

- ประเมินมาตรฐานการปฏิบัติ และ กรอกแบบประเมินมาตรฐานการปฏิบัติตามกฎหมายวา

ดวยสถานพยาบาลในสถานพยาบาลประเภทรับผูปวยไวคางคืนโดยตนเอง และพิมพหลักฐาน

การจัดทํารายงานประจําปในระบบเพื่อแสดงในการยื่นคําขอ

- จัดทํารายงานประจําป ของสถานพยาบาลประเภทที่รับผูปวยไวคางคืน (แบบ ส.พ.24)  ใน

ระบบ และพิมพหลักฐานการจัดทํารายงานประจําปในระบบเพื่อแสดงในการยื่นคําขอ

- เตรียมสมุดทะเบียนสถานพยาบาลประเภทรับผูปวยไวคางคืน

- เตรียมหนังสือแสดงความจํานงขอชําระคาธรรมเนียมรายปโรงพยาบาล
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2.6.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การชำระคาธรรมเนียมโรงพยาบาล 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 คำขอชำระคาธรรมเนียมการประกอบกิจการสถานพยาบาล 

2 
หลักฐานการสงรายงานประจำปของสถานพยาบาลประเภทท่ีไมไดรับผูปวยไวคางคืน (แบบ ส.พ.๒4) 
จากในระบบ 

3 
หลักฐานการสงแบบประเมินมาตรฐานการปฏิบัติตามกฎหมายวาดวยสถานพยาบาลในสถานพยาบาล
ประเภทท่ีรับผูปวยไวคางคืน (โรงพยาบาล) โดยตนเอง จากในระบบ 

4 
สำเนาสัญญาการใชบริการกำจัดมูลฝอยติดเชื้อจากหนวยงานท่ีใหบริการฯ  ท่ีระบุระยะเวลาในการ
ใหบริการ 
ในป ๒๕๖๒  หรือ  สำเนาใบเสร็จรับเงินในป ๒๕๖๑ จำนวน ๑ เดือน   

5 

กรณีมอบอำนาจใหผูอ่ืนกระทำการแทน   ตองมีหนังสือมอบอำนาจติดอากรแสตมป  ๑๐ บาท สำหรับ
กระทำการครั้งเดียว, ๓๐ บาท  สำหรับกระทำการมากกวาครั้งเดียว   พรอมแนบสำเนาบัตรประชาชน
ของผูรับมอบอำนาจ  (ในการมอบอำนาจใหระบุสิ่งท่ีตองการใหผูรับมอบฯ   กระทำการแทนใหละเอียด  
เชน  การยื่นเอกสาร  การแกไข ตัดทอน เพ่ิมเติม ขอความในเอกสาร การรับสมุดทะเบียน/ใบอนุญาต 
และ รับเอกสารหลักฐานตางๆ ภายหลังท่ีได ดำเนินการเรียบรอยแลว เปนตน) 
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2.6.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การชำระคาธรรมเนียมโรงพยาบาล 
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2.7 การตออายุใบอนุญาตใหดําเนินกิจการโรงพยาบาลเอกชน (กรณีออกใบอนุญาตใหม) 

2.7.1 การเตรียมความพรอมเพื่อตออายุใบอนุญาตใหดําเนินกิจการโรงพยาบาลเอกชน (กรณีออกใบอนุญาตใหม) 

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการตออายุใบอนุญาต

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการตออายุใบอนุญาตใหดําเนินกิจการโรงพยาบาลเอกชน 
(กรณีออกใบอนุญาตใหม) ผานชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม  N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- ขอมูลของผูดําเนินการสถานพยาบาล ถูกตอง ตรงตามความจริง และยังมีคุณสมบัติเปนผูดําเนินการ
- เวลาของผูดําเนินการ ไมซอนทับกัน และไมเกิน 2 แหง และยืนยันตนเองวาเปนขาราชการหรือไม
- ขอมูลเลขที่ใบประกอบกิจการ ชื่อสถานพยาบาล วันและเวลาทําการถูกตอง
- มีลายมือชื่อ ของผูดําเนินการ และ ผูรับอนุญาตประกอบกิจการ
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม  N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ

พรอมการตออายุใบอนุญาต

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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2.7.1 การเตรียมความพรอมเพื่อตออายุใบอนุญาตใหดําเนินกิจการโรงพยาบาลเอกชน (กรณีออกใบอนุญาตใหม) 

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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2.7.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงาน
สาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

2 ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบใบอนุญาต สพ.20 และเอกสารแนบ

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมคําขอตออายุใบอนุญาตใหดําเนินการสถานพยาบาล (สพ.20) และเอกสารที่เกี่ยวของตางๆ ใหกับ
เจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบในหัวขอ 2.7.5 
จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน Email เบอรโทรศัพท เปน
ตน รวมถึงเลือกรูปแบบใบอนุญาตที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมีรายละเอียด ดังนี้
1. รับใบอนุญาตฉบับอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับใบอนุญาตฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ
กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่วัตถุประสงคจะตองตรง
กับกิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปนชาวตางชาติ ใหใชสําเนา
หนังสือเดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ

การขอตออายุใบอนุญาตใหดําเนินการโรงพยาบาล กรณีออกใบอนุญาตฉบับใหม : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

Fr
on

t 
O

ff
ic

e

1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-7)

3

ผาน
ยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

สพ.20 และเอกสาร

แนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

ใบอนุญาต

กดบัตรควิ
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2.7.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต

การขอตออายุใบอนุญาตใหดําเนินการโรงพยาบาล กรณีออกใบอนุญาตฉบับใหม : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม  17 วัน
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม  17 วัน

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียดจาก 2.7.1 การเตรียม
ความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 2.7.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขอ
อนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (อางอิงจาก 2.7.5 ตารางเอกสารแนบ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคําขอผานทาง Email
หรือ SMS (ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัต)ิ
3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขอ
อนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน
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1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-7)

5

ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

ผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เง่ือนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ

รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมครบถวน

ถูกตอง
กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน
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2.7.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต

การขอตออายุใบอนุญาตใหดําเนินการโรงพยาบาล กรณีออกใบอนุญาตฉบับใหม : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ
จากนั้นทําการกดสงงานผานระบบใหหัวหนางานเคานเตอร

7

หัวหนางานเคานเตอรทวนสอบคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังเจาหนาที่เคานเตอรเพื่อ
ติดตอกับผูขออนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหครบถวน
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14 วัน 
(ลําดับที่ 

8-9)

หนวยงานสนับสนุน หรือ Back Office (ไดแก เจาหนาที่กลุมงาน ซึ่งประกอบไปดวย หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่
ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน) รับงานผานระบบ
*หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานและเจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน
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1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-7)

นําคําขอเขาระบบ

หัวหนา

ตรวจสอบ

รายการคําขอ

ผานระบบไมถูกตอง

ถูกตอง

กดสงงานผานระบบ

หัวหนากดสงคําขอผานระบบ

ใหหนวยงานสนับสนุน

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไขเอกสาร

รับงานผานระบบ
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2.7.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต

การขอตออายุใบอนุญาตใหดําเนินการโรงพยาบาล กรณีออกใบอนุญาตฉบับใหม : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)
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9
14 วัน 
(ลําดับที่ 

8-9)

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารผานระบบและตรวจแบบแปลนฉบับพิมพ ซึ่ง
เอกสารดังกลาวจะเปนเอกสารทีน่อกเหนือจากรายการที่เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินตรวจสอบความถูกตอง
กรณีเอกสารถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขออนุญาต
ใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง

- 10 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก การชําระผาน
ระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 
(OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

11 ออกใบอนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการออกใบอนุญาตผานระบบ

12 ลงนามในใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาตตรวจสอบและลงนามในใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล
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13 สงใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนสงมอบ
ใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 14 รับใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบอนุญาตตามรูปแบบที่ไดเลือกไว
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2 วัน 
(ลําดับที่ 
11-13)

ลงนามในใบอนุญาต

ผานระบบ

รับใบอนุญาตในรูปแบบ

ที่ตองการ

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบอนุญาต

สงใบอนุญาตตามชองทางที่ถูก

เลือก

ออกใบอนุญาตผาน

ระบบ

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข
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2.7.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูอนุญาต

1 1.ลงทะเบียนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และเลือกรูปแบบใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน (Log in) เพื่อดําเนินการ
สงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมคําขอตออายุใบอนุญาตใหดําเนินการ
สถานพยาบาล (สพ.20)
2. เลือกรูปแบบใบอนุญาตที่ตองการเปนฉบับอิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 2.7.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical
 Point) ในหัวขอ 2.7.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 2.7.4 รายการ Critical Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรองของเอกสาร
ผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

การขอตออายุใบอนุญาตใหดําเนินการโรงพยาบาล กรณีออกใบอนุญาตฉบับใหม : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม  17 วนั
ระยะเวลา After (To Be Process) ระยะเวลารวม  17 วนั

หัวหนางานทวนสอบรายการคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังเจาหนาที่เพื่อแจงกลับไปยัง
ผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรองของเอกสารผานระบบออนไลน

1 วัน 
(ลําดับที่ 

2-3)
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1.ลงทะเบยีนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และ

เลือกรูปแบบใบอนุญาต

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ออกเลขที่รับ

หัวหนาตรวจสอบ

รายการคําขอผาน

ระบบ

ไมถูกตอง

ถูกตอง

หัวหนากดสงคําขอผาน

ระบบใหหนวยงาน

สนับสนุน

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไข

เอกสาร

กลับไป

ดําเนนิการแกไข
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2.7.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูอนุญาต

การขอตออายุใบอนุญาตใหดําเนินการโรงพยาบาล กรณีออกใบอนุญาตฉบับใหม : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To be Process)
ระยะเวลา  (To be Process)

4

หนวยงานสนับสนุน หรือ Back Office (ไดแก เจาหนาที่กลุมงาน ซึ่งประกอบไปดวย หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่
ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน) รับงานผานระบบ
*หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานและเจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน

5

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารผานระบบและตรวจแบบแปลนฉบับ
พิมพ ซึ่งเอกสารดังกลาวจะเปนเอกสารทีน่อกเหนือจากรายการที่เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินตรวจสอบความถูกตอง
กรณีเอกสารถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขอ
อนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง

- 6 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก การ
ชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรม
สนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

7 ออกใบอนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการออกใบอนุญาตผานระบบออนไลน

8 ลงนามในใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาตตรวจสอบและลงนามในใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล
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14 วัน 
(ลําดับที่ 

4-5)

Ba
ck

 O
ff

ic
e

2 วัน 
(ลําดับที่ 

7-9)

ออกใบอนุญาตผานระบบ

ลงนามในใบอนุญาตผาน

ระบบ

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบอนุญาต

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

รับงานผานระบบ

กลับไป

ดําเนนิการแกไข
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2.7.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูอนุญาต

การขอตออายุใบอนุญาตใหดําเนินการโรงพยาบาล กรณีออกใบอนุญาตฉบับใหม : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To be Process)
ระยะเวลา  (To be Process)

Fr
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t/
Ba

ck
 O

ff
ic

e

9 สงใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

2 วัน 
(ลําดับที่ 

7-9)

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนสงมอบ
ใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 10 รับใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบอนุญาตตามรูปแบบและชองทางการรับเอกสารที่ไดเลือกไว

รับใบอนุญาตในรูปแบบที่

ตองการ

สงใบอนญุาตตามชองทางที่

ถูกเลือก
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2.7.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การตออายุใบอนุญาตใหดําเนินกิจการ

โรงพยาบาลเอกชน (กรณีออกใบอนุญาตใหม)

- ขอมูลของผูดําเนินการสถานพยาบาล ถูกตอง ตรงตามความจริง และยังมีคุณสมบัติเปน

ผูดําเนินการ

- เวลาของผูดําเนินการ ไมซอนทับกัน และไมเกิน 2 แหง และยืนยันตนเองวาเปนขาราชการ

หรือไม

- ขอมูลเลขที่ใบประกอบกิจการ ชื่อสถานพยาบาล วันและเวลาทําการถูกตอง

- มีลายมือชื่อ ของผูดําเนินการ และ ผูรับอนุญาตประกอบกิจการ
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2.7.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การตออายุใบอนุญาตใหดำเนินกิจการ

โรงพยาบาลเอกชน (กรณีออกใบอนุญาตใหม) 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 แบบคำขอตออายุใบอนุญาตใหดำเนินการสถานพยาบาล (ส.พ.20) 

2 ใบรับรองแพทย 
หมายเหตุ ใบรับรองแพทยไมเปนโรคตองหามและรางกายแข็งแรงและออกไวไมเกิน 6 เดือน 

3 รูปถายขนาด 2.5 x 3 ซม. จำนวน 3 รูป 
ฉบับจริง 3 ฉบับ หมายเหตุ ถายไวไมเกิน 1 ป กรณีออกใบอนุญาตใบใหม 
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2.7.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การตออายุใบอนุญาตใหดำเนินกิจการโรงพยาบาลเอกชน 

(กรณีออกใบอนุญาตใหม)  
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2.8 การตออายุใบอนุญาตใหดําเนินกิจการโรงพยาบาลเอกชน (กรณีใชตออายุใบเดิม)

2.8.1 การเตรียมความพรอมเพื่อตออายุใบอนุญาตใหดําเนินกิจการโรงพยาบาลเอกชน (กรณีใชตออายุใบเดิม)

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการตออายุใบอนุญาต

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการตออายุใบอนุญาตใหดําเนินกิจการโรงพยาบาลเอกชน 
(กรณีใชตออายุใบเดิม)ผานชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- ขอมูลของผูดําเนินการสถานพยาบาล ถูกตอง ตรงตามความจริง และยังมีคุณสมบัติเปนผูดําเนินการ
- เวลาของผูดําเนินการ ไมซอนทับกัน และไมเกิน 2 แหง และยืนยันตนเองวาเปนขาราชการหรือไม
- ขอมูลเลขที่ใบประกอบกิจการ ชื่อสถานพยาบาล วันและเวลาทําการถูกตอง
- มีลายมือชื่อ ของผูดําเนินการ และ ผูรับอนุญาตประกอบกิจการ
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ

พรอมการตออายุใบอนุญาต

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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2.8.1 การเตรียมความพรอมเพื่อตออายุใบอนุญาตใหดําเนินกิจการโรงพยาบาลเอกชน (กรณีใชตออายุใบเดิม)

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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2.8.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด 
(สสจ.)

2 ยื่นเอกสาร สพ.20 และ  เอกสารแนบ

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมคําขอตออายุใบอนุญาตใหดําเนินการสถานพยาบาล (สพ.20) และเอกสารที่เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่
เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบในหัวขอ 2.8.5

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่วัตถุประสงคจะตองตรงกับกิจการที่จะ
ขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปนชาวตางชาติ ใหใชสําเนาหนังสือเดินทาง
และสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ

การขอตออายุใบอนุญาตใหดําเนินกิจการโรงพยาบาล กรณีตออายุใบอนุญาตฉบับเดิม : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 2 วนั
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 2 วนั

Fr
on

t 
O

ff
ic

e

1 วัน 
(ลําดับที่ 
1-11)

3

ผานยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

สพ.20 และ  

เอกสารแนบ
ยื่นเอกสาร

กดบัตรควิ
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2.8.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา

การขอตออายุใบอนุญาตใหดําเนินกิจการโรงพยาบาล กรณีตออายุใบอนุญาตฉบับเดิม : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียดจาก 2.8.1 การเตรียมความพรอมฯ 
ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 2.8.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไป
ดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (อางอิงจาก 2.8.5 ตารางเอกสารแนบ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคําขอผานทาง Email หรือ SMS (ระบบ
จะดําเนินการสงอัตโนมัติ)
3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไป
ดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ

5
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1 วัน 
(ลําดับที่ 
1-11)

ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน

นําคําขอเขาระบบ

ผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เงื่อนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ

รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

ไมครบถวน

ถูกตอง
กลับไป

ดําเนนิการแกไข
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2.8.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา

การขอตออายุใบอนุญาตใหดําเนินกิจการโรงพยาบาล กรณีตออายุใบอนุญาตฉบับเดิม : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

7 ชําระคาธรรมเนียม
การตอใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการตอใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก การชําระผานระบบ E-Payment
 การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุข
จังหวัด (สสจ.)

8

หัวหนาศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ ดําเนินการตออายุลงในใบอนุญาต และสมุดทะเบียน โดยมีรายละเอียดดังตอไปนี้
1. หัวหนาศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ ลงรายละเอียดการตออายุ ในใบอนุญาตใหดําเนินการสถานพยาบาลประเภทที่ไมรับผูปวยไวคางคืน (สพ.
19) พรอมทั้งเซ็นชื่อและวันที่กํากับ
2. หัวหนาศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ ลงรายละเอียดการตออายุ ในสมุดทะเบียนสถานพยาบาล พรอมทั้งเซ็นชื่อและวันที่กํากับ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอร ดําเนินการประทับตรากระทรวงสาธารณสุขลงบนเอกสาร โดยมีรายละเอียดดังตอไปนี้
1. เจาหนาที่เคานเตอร ประทับตรากระทรวงสาธารณสุขลงในใบอนุญาตใหดําเนินการสถานพยาบาลประเภทที่ไมรับผูปวยไวคางคืน (สพ.19)
บริเวณใกลกับลายเซ็นของหัวหนาศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ

2. เจาหนาที่เคานเตอร ประทับตรากระทรวงสาธารณสุขลงในสมุดทะเบียนสถานพยาบาล บริเวณใกลกับลายเซ็นของหัวหนาศูนยบริการ
ธุรกิจสุขภาพ

9 สงมอบใบอนุญาตและสมุดทะเบียนใหแกผูขออนุญาต

เจาหนาที่เคานเตอรสงมอบ ใบอนุญาตและสมุดทะเบียนสถานพยาบาลใหแกผูขออนุญาต

- 10 รับใบอนุญาตและสมุดทะเบียน

ผูขออนุญาตรับ ใบอนุญาตและสมุดทะเบียนสถานพยาบาล
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เจาหนาที่เคานเตอร อัพเดทสถานะการจําหนายออกใบอนุญาตและสมุดทะเบียนสถานพยาบาล
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1 วัน 
(ลําดับที่ 
1-11)

รับใบอนุญาตและสมุด

ทะเบยีน

สงมอบใบอนุญาตและสมุด

ทะเบยีนใหแกผูขออนญุาต

อัพเดทสถานะการจําหนายออก

ใบอนุญาตและสมุดทะเบยีน

ชําระคาธรรมเนยีม

การตอใบอนุญาต

ดําเนนิการตออายุลงใน

ใบอนุญาตและสมุดทะเบยีน

313



2.8.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การตออายุใบอนุญาตใหดําเนินกิจการ

โรงพยาบาลเอกชน (กรณีใชตออายุใบเดิม)

- ขอมูลของผูดําเนินการสถานพยาบาล ถูกตอง ตรงตามความจริง และยังมีคุณสมบัติเปน

ผูดําเนินการ

- เวลาของผูดําเนินการ ไมซอนทับกัน และไมเกิน 2 แหง และยืนยันตนเองวาเปนขาราชการ

หรือไม

- ขอมูลเลขที่ใบประกอบกิจการ ชื่อสถานพยาบาล วันและเวลาทําการถูกตอง

- มีลายมือชื่อ ของผูดําเนินการ และ ผูรับอนุญาตประกอบกิจการ
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2.8.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การตออายุใบอนุญาตใหดำเนินกิจการ

โรงพยาบาลเอกชน (กรณีใชตออายุใบเดิม) 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 แบบคำขอตออายุใบอนุญาตใหดำเนินการสถานพยาบาล (ส.พ.20) 

2 ใบอนุญาตใหดำเนินการสถานพยาบาลประเภทท่ีไมรับผูปวยไวคางคืน (ส.พ.19) 
3 ใบรับรองแพทย 

หมายเหตุ ใบรับรองแพทยไมเปนโรคตองหามและรางกายแข็งแรงและออกไวไมเกิน 6 เดือน 
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2.8.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การตออายุใบอนุญาตใหดำเนินกิจการโรงพยาบาลเอกชน 

(กรณีใชตออายุใบเดิม) 
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2.9 การชําระคาธรรมเนียม ทุกประเภทของสถานพยาบาล (อยูในกลุมงานโรงพยาบาล และกลุมงานเฝาระวังบริการสุขภาพ)

2.9.1 การเตรียมความพรอมเพื่อชําระคาธรรมเนียม ทุกประเภทของสถานพยาบาล (อยูในกลุมงานโรงพยาบาล และกลุมงานเฝาระวังบริการสุขภาพ)

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการชําระคาธรรมเนียม

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการชําระคาธรรมเนียม ทุกประเภทของสถานพยาบาล (อยู
ในกลุมงานโรงพยาบาล และกลุมงานเฝาระวังบริการสุขภาพ)ผานชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- เตรียมหนังสือแจงใหชําระคาธรรมเนียมมาใหเจาหนาที่เพื่ออํานวยความสะดวก
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ
พรอมการชําระ

คาธรรมเนียม

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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2.9.1 การเตรียมความพรอมเพื่อชําระคาธรรมเนียม ทุกประเภทของสถานพยาบาล (อยูในกลุมงานโรงพยาบาล และกลุมงานเฝาระวังบริการสุขภาพ)

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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2.9.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงาน
สาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

2

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมการชําระคาธรรมเนียม ทุกประเภทของสถานพยาบาล (อยูในกลุมงานโรงพยาบาล และกลุมงาน
เฝาระวังบริการสุขภาพ) และเอกสารที่เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบในหัวขอ จากนั้น
ใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน email เบอรโทร เปนตน รวมถึง
เลือกรูปแบบที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมีรายละเอียด ดังนี้
1. รับอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรม
สนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่วัตถุประสงคจะตอง
ตรงกับกิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปนชาวตางชาติ ใหใชสําเนา
หนังสือเดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ
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(ลําดับที่
1-9)

3

การชําระคาธรรมเนียม ทุกประเภทของสถานพยาบาล (อยูในกลุมงานโรงพยาบาล และกลุมงานเฝาระวังบริการสุขภาพ ) : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 2 วัน

ระยะ
เวลา 
(วัน)

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 2 วัน
เจาหนาที/่หัวหนา

ผาน

ยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏเิสธการรับคําขอ

แบบฟอรม และ

เอกสารแนบ

ยื่นแบบฟอรมและ

เอกสารแนบ

กดบัตรควิ
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2.9.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต

การชําระคาธรรมเนียม ทุกประเภทของสถานพยาบาล (อยูในกลุมงานโรงพยาบาล และกลุมงานเฝาระวังบริการสุขภาพ ) : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะ
เวลา 
(วัน)

After (To Be Process)
เจาหนาที/่หัวหนา

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียดจาก 2.9.1 การ
เตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 2.9.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขอ
อนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ จากนั้น ทําการออกใบสั่งชําระ
คาธรรมเนียม

7

เจาหนาที่โอนคิวใหผูขออนุญาตชําระเงินที่เคานเตอรการเงิน

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (รายละเอียดเอกสารแนบทายกระบวนการ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร
กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขอ
อนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน
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90 
นาที 

(ลําดับที่
1-9)5

ตรวจสอบ

รายการ 

Critical Point

ผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เงื่อนไขการ

รับคําขอ

ครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมครบถวน

ถูกตองกลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน

ออกเลขที่รับ

โอนคิว

ออกใบสั่งชําระ

คาธรรมเนยีม

นําคําขอเขาระบบ
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2.9.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต

การชําระคาธรรมเนียม ทุกประเภทของสถานพยาบาล (อยูในกลุมงานโรงพยาบาล และกลุมงานเฝาระวังบริการสุขภาพ ) : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะ
เวลา 
(วัน)

After (To Be Process)
เจาหนาที/่หัวหนา
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ผูขออนุญาตชําระเงินที่เคานเตอรการเงินโดยสามารถชําระดวย เงินสด บัตรเดบิต หรือ QR code จากบริการธนาคารทาง
โทรศัพทมือถือ (mobile banking) จากนั้นผูขออนุญาตจะไดรับหลักฐานการชําระเงินในรูปแบบอิเล็กทรอนิกส ผาน Email 
หรือ SMS (ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัติ) ไดแก ใบเสร็จรับเงิน ใบนัด

Ba
ck

 O
ff

ic
e

10 1 วัน

เจาหนาที่เคานเตอรสงคําขอขึ้นกลุมตามกลุมงานที่จะนําสง โดยมีรายละเอียดดังนี้
1.เจาหนาที่เคานเตอรเรียงเอกสารคําขอ
-คําขอชําระคาธรรมเนียมการประกอบกิจการสถานพยาบาลที่ผานการลงนามโดยผูประกอบกิจการ หรือผูรับมอบอํานาจ
-รายงานประจําปของสถานพยาบาลประเภทที่ไมไดรับผูปวยไวคางคืน(แบบ ส.พ.๒๓)
2.เจาหนาที่นําใบปะหนาสําหรับสงคําขอขึ้นกลุมปะหนาเอกสารคําขอ
3.เจาหนาที่เคานเตอรสงคําขอขึ้นกลุมคลินิก

90 นาที
(ลําดับที่

1-9)
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ทุกสิ้นวันเจาหนาที่เคานเตอรออกใบปะหนาสําหรับสงคําขอขึ้นกลุมจากระบบแยกตามกลุมงาน เมื่อสแกนเอกสารเขาระบบ 
คําขอจะถูกสงให เจาหนาที่กลุมคลินิก โดยอัตโนมัติ

ชําระเงนิ

คาธรรมเนยีม

ออกใบปะหนาสําหรับ
สงคําขอขึ้นกลุม

สงคําขอขึ้น
กลุมงานสถานพยาบาล

สแกนเอกสารเขาระบบ
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2.9.3

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 1 วนั

ผูขออนุญาต หรือ ผูรับมอบอํานาจ

1

ผูขออนุญาตพิมพใบสั่งชําระอิเล็กทรอนิกส หรือ เปดไฟลอิเล็กทรอนิกสจากลิงคใบสั่งชําระคาธรรมเนียมที่ไดรับจากระบบแจงเตือน

2

ผูขออนุญาตชําะคาธรรมเนียม ผานธนาคารตามที่กําหนดในรายละเอียดจากระบบแจงเตือน โดยใชใบสั่งชําระคาธรรมเนียมเปนเอกสารอางอิง

3

ระบบบันทึกสถานะการชําระคาธรรมเนียมเปน "ชําระแลว"  ในฐานขอมูลสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ
โดยมีรายละเอียดการบันทึกในระบบตอไปนี้
1. เลขที่ใบสั่งชําระคาธรรมเนียม
2. วันและเวลาการชําระคาธรรมเนียม
3. ธนาคารซึ่งชําระคาธรรมเนียมและรูปแบบการชําระคาธรรมเนียม
4. สถานะการชําระคาธรรมเนียม

- 1

การชําระคาธรรมเนียม ทุกประเภทของสถานพยาบาล (อยูในกลุมงานโรงพยาบาล และกลุมงานเฝาระวังบริการสุขภาพ ) : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
ระยะเวลา 

(วัน)
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 1 วนั

พิมพใบส่ังชําระ
อิเล็กทรอนิกส

ชําระคาธรรมเนียม

ระบบบันทึกสถานะการ
ชําระคาธรรมเนียมเปน

"ชําระแลว"
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2.9.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การชําระคาธรรมเนียม ทุกประเภทของ

สถานพยาบาล (อยูในกลุมงานโรงพยาบาล และกลุมงานเฝาระวังบริการสุขภาพ)

- เตรียมหนังสือแจงใหชําระคาธรรมเนียมมาใหเจาหนาที่เพื่ออํานวยความสะดวก
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2.9.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การชำระคาธรรมเนียม ทุกประเภท

ของสถานพยาบาล (อยูในกลุมงานโรงพยาบาล และกลุมงานเฝาระวังบริการสุขภาพ) 
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2.9.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การชำระคาธรรมเนียม ทุกประเภทของสถานพยาบาล (อยู

ในกลุมงานโรงพยาบาล และกลุมงานเฝาระวังบริการสุขภาพ) 
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2.10 การเปลี่ยนแปลงการประกอบกิจการโรงพยาบาลเอกชน /คลินิก (อนุมัติแบบแปลนการเปลี่ยนแปลง/เพิ่มพื้นที่ใชสอย)

2.10.1 การเตรียมความพรอมเพื่อเปลี่ยนแปลงการประกอบกิจการโรงพยาบาลเอกชน /คลินิก (อนุมัติแบบแปลนการเปลี่ยนแปลง/เพิ่มพื้นที่ใชสอย)

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการขอเปลี่ยนแปลงรายการ

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการเปลี่ยนแปลงการประกอบกิจการโรงพยาบาลเอกชน/
คลินิก (อนุมัติแบบแปลนการเปลี่ยนแปลง/เพิ่มพื้นที่ใชสอย)ผานชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- มีใบอนุญาตกอสรางอาคาร ดัดแปลงอาคาร หรือรื้อถอนอาคาร (อ.1) เฉพาะกรณีที่เขาขายตามเงื่อนไขใน
พระราชบัญญัติควบคุมอาคาร พ.ศ. 2522
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม  N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ
พรอมการขอเปลี่ยนแปลง

รายการ

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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2.10.1 การเตรียมความพรอมเพื่อเปลี่ยนแปลงการประกอบกิจการโรงพยาบาลเอกชน /คลินิก (อนุมัติแบบแปลนการเปลี่ยนแปลง/เพิ่มพื้นที่ใชสอย)

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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2.10.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

1 1.ลงทะเบียนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และเลือกรูปแบบใบอนุญาต N/A

หลังจากที่ ผูขออนุญาตดําเนินการกอสรางและเปลี่ยนแปลงพื้นที่บริการตามแบบแปลนที่ไดเสนอไวกอนหนา เปนอัน
เสร็จสิ้นแลว ใหผูขออนุญาตแจงความจํานงใหเขาตรวจสถานที่ผานระบบออนไลน โดยทําการลงทะเบียน (Sign up) ผาน
ระบบ จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน (Log in) เพื่อดําเนินการสงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน
2. เลือกรูปแบบใบอนุญาตที่ตองการเปนฉบับอิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลหนังสือแจงความพรอมใหเขาตรวจสถานที่และเอกสารหลักฐานอื่นๆ ตามรายการเอกสารแนบทาย
กระบวนการในหัวขอ 2.11.5
*หมายเหต ุในกรณีที่เอกสารไมสามารถจัดสงผานทางระบบออนไลนได เชน แบบแปลน ใหอางอิงกระบวนการ 0.4 การ
สงเอกสารที่ไมสามารถสงผานทางระบบออนไลนได

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical 
Point) ในหัวขอ 2.10.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 2.10.4 รายการ Critical Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรองของเอกสารผาน
ระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

1 วัน 
(ลําดับที่ 

2-3)
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การเปลี่ยนแปลงการประกอบกิจการโรงพยาบาลเอกชน /คลีนิก (อนุมัติแบบแปลนการเปลี่ยนแปลง /เพิ่มพื้นที่ใชสอย) : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 17 วัน
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 17 วัน

1.ลงทะเบยีนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และ

เลือกรูปแบบใบอนุญาต

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลนและ

เอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ออกเลขที่รับ
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ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การเปลี่ยนแปลงการประกอบกิจการโรงพยาบาลเอกชน /คลีนิก (อนุมัติแบบแปลนการเปลี่ยนแปลง /เพิ่มพื้นที่ใชสอย) : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

4

หนวยงานสนับสนุน หรือ Back Office (ไดแก เจาหนาที่กลุมงาน ซึ่งประกอบไปดวย หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่
ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน) รับงานผานระบบ และจําหนายตอใหเจาหนาที่ผูรับผิดชอบเรื่อง
*หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานและเจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน

5

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน ดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารผานระบบ
กรณีเอกสารถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขอ
อนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง

หัวหนางานทวนสอบรายการคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังเจาหนาที่เพื่อแจงกลับไปยังผู
ขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรองของเอกสารผานระบบออนไลน
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15 วัน 
(ลําดับที่ 

4-8)
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3
1 วัน 

(ลําดับที่ 
2-3)

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

หัวหนาตรวจสอบ

รายการคําขอผาน

ระบบ

ไมถูกตอง

ถูกตอง

หัวหนากดสงคําขอผานระบบให

หนวยงานสนับสนุน

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไขเอกสาร

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

รับงานผานระบบ

กลับไป

ดําเนนิการแกไข
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สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานออกหนังสือแจงตรวจสถานที่ สงไปยังผูที่เกี่ยวของกับการออกตรวจสถานที่ ไดแก ผู
ขออนุญาต และทีมตรวจสถานพยาบาล ผานทาง Email หรือ SMS โดยจะทําการแจงลวงหนาประมาณ 1-2 สัปดาห 
โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีโรงพยาบาลในกรุงเทพ
1. ทําหนังสือแจงตรวจสถานที่สงไปยังโรงพยาบาล
กรณีโรงพยาบาลตางจังหวัด 
1. ทําหนังสือขอความอนุเคราะหตรวจสถานที่ พรอมแนบแบบตรวจสถานที่และแบบแปลนสงไปยัง สสจ. จังหวัด ซึ่งเปน
ที่ตั้งของโรงพยาบาล เพื่อใหเจาหนาที่ สสจ. ดําเนินการตรวจสถานที่

ทั้งนี้ ทีมตรวจสถานพยาบาล จะประกอบดวย
1. เจาหนาที่จาก สพรศ. และสวนภูมิภาค
2. เจาหนาที่จากกองวิศวกรรมการแพทย (เฉพาะกรณีเครื่องมือแพทย)
3. สถาปนิก

7

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานโรงพยาบาลและทีมตรวจสถานพยาบาล เขาตรวจสถานพยาบาล และบันทึกผลการ
ตรวจสถานพยาบาลผานระบบ 
กรณีขอความอนุเคราะห เจาหนาที่ สสจ. ออกตรวจสถานที่ให
1. เจาหนาที่ สสจ. ดําเนินการทํารายงานการตรวจสถานพยาบาลและเอกสารแนบสงกลับมายังกลุมงานโรงพยาบาล

8

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานจัดทําสรุปรายงานการตรวจสถานพยาบาล เพื่อเตรียมนําเสนอเขาคณะอนุกรรมการใน
ลําดับถัดไป โดยตองมีรายการเอกสารครบถวน ดังนี้
๑. แบบแปลนสถานพยาบาล
๒. รายละเอียดการถอดแบบแปลนสถานพยาบาล
๓. คําขอเปลี่ยนแปลงการประกอบกิจการสถานพยาบาล (สพ.๑๖)
๔. เอกสารแนบทั้งหมด
๕. บันทึกผลการตรวจสถานพยาบาล
๖. รูปถายจากการตรวจสถานพยาบาล
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15 วัน 
(ลําดับที่ 

4-8)ตรวจสถานที่ และบันทกึผลการ

ตรวจสถานที่ผานระบบ

จัดทําสรุปรายงานการตรวจ

สถานที่ เพื่อเตรยีมนําเสนอ

คณะอนุกรรมการผานระบบ

ออกหนังสือแจงตรวจสถานที่ไป

ยังผูที่เกี่ยวของ
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คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การเปลี่ยนแปลงการประกอบกิจการโรงพยาบาลเอกชน /คลีนิก (อนุมัติแบบแปลนการเปลี่ยนแปลง /เพิ่มพื้นที่ใชสอย) : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

คณะอนุกรรมการสถานพยาบาลประชุมเพื่อพิจารณาลงมติอนุมัติ

กรณีมติที่ประชุมพิจารณาอนุมัติ
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานจัดทําหนังสือแจงผลการพิจารณาอนุมัติ ในระบบ จากนั้นดําเนินการไปยัง
กระบวนการถัดไป
กรณีมติที่ประชุมพิจารณาไมอนุมัติ
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานจัดทําหนังสือแจงผลการพิจารณาไมอนุมัติ ในระบบ เพื่อใหผูอนุญาตลงนามใน
ลําดับถัดไป

10
31.5 วัน 
(ลําดับที่ 
10-14)

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน พิจารณาวา มีความจําเปนตองออกใบอนุญาตประกอบกิจการฉบับใหมหรือไม เนื่อง
ดวยสาเหตุจากการเปลี่ยนแปลงเนื้อหา
กรณีพิจารณาออกใบอนุญาตฉบับใหม
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการแจงผลการพิจารณาออกใบอนุญาตฉบับใหม และแจงใหผูขออนุญาต
ดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบอนุญาตฉบับใหม
กรณีพิจารณาไมออกใบอนุญาตฉบับใหม
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานสงหนังสือแจงผลการพิจารณาอนุมัติ เพื่อใหผูอนุญาตลงนามในลําดับถัดไป

11 N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก การชําระ
ผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการ
สุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

12
เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการออกใบอนุญาตประกอบกิจการสถานพยาบาล (สพ.7) ผานระบบ เพื่อใหผู
อนุญาตลงนามในลําดับถัดไป

13 ลงนามในหนังสือแจงผลการพิจารณาและใบอนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานจัดเตรียมหนังสือแจงผลการพิจารณาและใบอนุญาตประกอบกิจการสถานพยาบาล 
(สพ.7) เสนอผาน ผูอํานวยการ สพรศ. > นิติกร > หัวหนากลุมกฎหมายและคดี > ผูอํานวยการกองกฎหมาย > รอง
อธิบดี > อธิบดี สบส. เพื่อลงนามในหนังสือแจงผลการพิจารณาและใบอนุญาตประกอบกิจการสถานพยาบาล (สพ.7) 
ผานระบบลายเซ็นดิจิตอล
จากนั้น ระบบจะสงหนังสือแจงผลการพิจารณาแกผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS โดยอัตโนมัติ

15 วัน

31.5 วัน 
(ลําดับที่ 
10-14)
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ลงนามในหนังสือแจงผล

การพจิารณาและ

ใบอนุญาตผานระบบ

ชําระคาธรรมเนยีมการ

ออกใบอนุญาต

คณะอนุกรรมก

ารพจิารณาเพื่อ

ลงมตอินุมัติ

ออกหนังสือแจงผลการ

พจิารณาไมอนุมัติ

พจิารณาการ

ออกใบอนุญาต

ฉบับใหม

ออกหนังสือแจงผลการ

พจิารณาอนุมัติ

ไมอนุมัติ

อนุมัติ

ออกใบอนุญาต

ฉบับใหม

ไมออกใบอนุญาต

ฉบับใหม

ออกใบอนุญาตผานระบบ
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สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)
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14 สงใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

31.5 วัน 
(ลําดับที่ 
10-14)

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนสงมอบ
ใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 15 รับทราบผลการพิจารณา/รับใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับทราบผลการพิจารณาและรับใบอนุญาตตามรูปแบบที่ไดเลือกไว
รับทราบผลการพจิารณา/

รับใบอนุญาตในรูปแบบที่

ตองการ

สงใบอนุญาตตามชองทางที่ถูก

เลือก
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2.10.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การเปลี่ยนแปลงการประกอบกิจการโรงพยาบาล

เอกชน/คลินิก (อนุมัติแบบแปลนการเปลี่ยนแปลง/เพิ่มพื้นที่ใชสอย)

- มีใบอนุญาตกอสรางอาคาร ดัดแปลงอาคาร หรือรื้อถอนอาคาร (อ.1) เฉพาะกรณีที่เขาขาย

ตามเงื่อนไขในพระราชบัญญัติควบคุมอาคาร พ.ศ. 2522
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2.10.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การเปล่ียนแปลงการประกอบกิจการ

โรงพยาบาลเอกชน (อนุมัติแบบแปลนการเปล่ียนแปลง/เพ่ิมพ้ืนท่ีใชสอย) 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 คำขอเปลี่ยนแปลงการประกอบกิจการสถานพยาบาล (ส.พ.16) 

2 

แบบฟอรมรายละเอียดการถอดพ้ืนท่ีเปลี่ยนแปลงพ้ืนท่ีใชสอย/เพ่ิมบริการ 
*Remark : พรอมลงลายมือชื่อของผูประกอบกิจการสถานพยาบาลพรอมประทับตราสำคัญของบริษัท
ในเอกสารการถอดรายละเอียดพ้ืนท่ีใชสอยภายในแผนกใหครบถวน

3 
สำเนาบัตรประชาชนของผูประกอบกิจการฯ 
หมายเหตุ : ใหรับรองสำเนาถูกตองในเอกสารทุกฉบับ 

4 
สำเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนบริษัท 
*กรณีเปนนิติบุคคล

5 ใบอนุญาตใหประกอบกิจการฯ (แบบ ส.พ. 7) ฉบับจริง 

6 

ใบอนุญาตใหดำเนินการสถานพยาบาล (แบบ ส.พ. 19) ฉบับจริง 
*หมายเหตุ กรณีท่ีมีการเปลี่ยนแปลงดังนี้
1.การลด/เพ่ิมจำนวนเตียงท่ีรับผูปวยไวคางคืน
2.เปลี่ยนลักษณะสถานพยาบาล เชน เปลี่ยนจาก โรงพยาบาลท่ัวไป เปน โรงพยาบาลเฉพาะทาง เปน
ตน

7 แผนท่ีแสดงท่ีตั้งสถานพยาบาลและอาคารใกลเคียง 

8 

แบบแปลนการเปลี่ยนแปลงพ้ืนท่ีใชสอย/เพ่ิมบริการ ฉบับกอน 1 ชุด และหลังการเปลี่ยนแปลง 2 ชุด 
*หมายเหตุ โดยระบุพ้ืนท่ีใชสอย ความกวาง ความยาว ความสูงของพ้ืนท่ีใหชัดเจน และลงลายมือชื่อของ
ผูประะกอบกิจการสถานพยาบาลพรอมประทับตราสำคัญของบริษัท และสถาปนิก ลงวันท่ีใหครบทุก
หนา
กรณีเพ่ิมบริการ MRI เพ่ิมแบบแปลนแสดงเสนแรงแมเหล็ก

9 

สำเนาใบอนุญาตกอสรางอาคาร ดัดแปลงอาคาร หรือรื้อถอนอาคาร (ใบ อ.1) จากเจาพนักงานทองถ่ิน 
*หมายเหตุ กรณีท่ีเขาขายขอกำหนดตามพระราชบัญญัติควบคุมอาคาร พ.ศ. 2522 พรอมรับรองสำเนา
ถูกตองในเอกสารทุกฉบับ

10 

สำเนาหนังสือรับรองการจัดทำรายงานการวิเคราะหผลกระทบสิ่งแวดลอมจากสำนักงานนโยบาย และ
แผนทรัพยากรธรรมชาติและสิ่งแวดลอม กระทรวงทรัพยากรธรรมชาติและสิ่งแวดลอม  
(มากกวา 60 เตียง ข้ึนไป หรือ หรือใกลแมน้ำลำคลอง ท่ีสาธารณะ เชน ชายหาด) 
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2.10.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การเปล่ียนแปลงการประกอบกิจการโรงพยาบาลเอกชน 

(อนุมัติแบบแปลนการเปล่ียนแปลง/เพ่ิมพ้ืนท่ีใชสอย) 
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2.11 การเปลี่ยนแปลงการประกอบกิจการโรงพยาบาลเอกชน (ขออนุญาตเปดใชพื้นที่บริการเปลี่ยนแปลง )

2.11.1 การเตรียมความพรอมเพื่อเปลี่ยนแปลงการประกอบกิจการโรงพยาบาลเอกชน (ขออนุญาตเปดใชพื้นที่บริการเปลี่ยนแปลง )

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการขอเปลี่ยนแปลงรายการ

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการเปลี่ยนแปลงการประกอบกิจการโรงพยาบาลเอกชน 
(ขออนุญาตเปดใชพื้นที่บริการเปลี่ยนแปลง)ผานชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
1. มีบุคลากร มีคุณสมบัติและจํานวน เปนไปตามเงื่อนไขของ พรบ.สถานพยาบาล
2. มีผลการทดสอบ สอบเทียบ และซอมบํารุงเครื่องมือประจําแผนก (แลวแตกรณ)ี  พรอมใชงาน
3. มีผลการทดสอบตามเงื่อนไขที่กลุมงานกําหนดโดยอางอิงตามประเภทพื้นที่การเปดใหบริการ และขนาด จําแนกตาม
กรณี ดังนี้
- กรณีการเพิ่มบริการ/เพิ่มจํานวนเตียงใหบริการการฟอกเลือดดวยเครื่องไตเทียม
- กรณีการเพิ่มบริการสวนหัวใจ (Catheterization Laboratory หรือ Cath Lab)
- กรณีการเพิ่มบริการเครื่องมือที่เกี่ยวกับรังสี หรือ คลื่นแมเหล็ก
- กรณีการเพิ่มจํานวนเตียงที่รับผูปวยไวคางคืน
- กรณีการเพิ่มบริการหรือเปลี่ยนแปลงพื้นที่ใชสอยในกรณีอื่นๆ

* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ
พรอมการขอเปลี่ยนแปลง

รายการ

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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2.11.1 การเตรียมความพรอมเพื่อเปลี่ยนแปลงการประกอบกิจการโรงพยาบาลเอกชน (ขออนุญาตเปดใชพื้นที่บริการเปลี่ยนแปลง )

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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2.11.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

1 1.ลงทะเบียนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และเลือกรูปแบบใบอนุญาต N/A

หลังจากที่ ผูขออนุญาตดําเนินการกอสรางและเปลี่ยนแปลงพื้นที่บริการตามแบบแปลนที่ไดเสนอไวกอนหนา เปนอัน
เสร็จสิ้นแลว ใหผูขออนุญาตแจงความจํานงใหเขาตรวจสถานที่ผานระบบออนไลน โดยทําการลงทะเบียน (Sign up) ผาน
ระบบ จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน (Log in) เพื่อดําเนินการสงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน
2. เลือกรูปแบบใบอนุญาตที่ตองการเปนฉบับอิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลหนังสือแจงความพรอมใหเขาตรวจสถานที่และเอกสารหลักฐานอื่นๆ ตามรายการเอกสารแนบทาย
กระบวนการในหัวขอ 2.11.5
*หมายเหต ุในกรณีที่เอกสารไมสามารถจัดสงผานทางระบบออนไลนได เชน แบบแปลน ใหอางอิงกระบวนการ 0.4 การ
สงเอกสารที่ไมสามารถสงผานทางระบบออนไลนได

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical 
Point) ในหัวขอ 2.11.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 2.11.4 รายการ Critical Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรองของเอกสารผาน
ระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

การเปลี่ยนแปลงการประกอบกิจการโรงพยาบาลเอกชน (ขออนุญาตเปดใชพื้นที่บริการที่เปลี่ยนแปลง ) : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 83 วัน
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 83 วัน

1 วัน 
(ลําดับที่ 

2-3)

Fr
on

t 
O

ff
ic

e

2

1.ลงทะเบยีนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และ

เลือกรูปแบบใบอนุญาต

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลนและ

เอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ออกเลขที่รับ

342



2.11.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การเปลี่ยนแปลงการประกอบกิจการโรงพยาบาลเอกชน (ขออนุญาตเปดใชพื้นที่บริการที่เปลี่ยนแปลง ) : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

4

หนวยงานสนับสนุน หรือ Back Office (ไดแก เจาหนาที่กลุมงาน ซึ่งประกอบไปดวย หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่
ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน) รับงานผานระบบ และจําหนายตอใหเจาหนาที่ผูรับผิดชอบเรื่อง
*หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานและเจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน

5

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน ดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารผานระบบ
กรณีเอกสารถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขอ
อนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง

หัวหนางานทวนสอบรายการคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังเจาหนาที่เพื่อแจงกลับไปยังผู
ขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรองของเอกสารผานระบบออนไลน

3
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15 วัน 
(ลําดับที่ 

4-8)

1 วัน 
(ลําดับที่ 

2-3)

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

หัวหนาตรวจสอบ

รายการคําขอผาน

ระบบ

ไมถูกตอง

ถูกตอง

หัวหนากดสงคําขอผานระบบให

หนวยงานสนับสนุน

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไขเอกสาร

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

รับงานผานระบบ

กลับไป

ดําเนนิการแกไข
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สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานออกหนังสือแจงตรวจสถานที่ สงไปยังผูที่เกี่ยวของกับการออกตรวจสถานที่ ไดแก ผู
ขออนุญาต และทีมตรวจสถานพยาบาล ผานทาง Email หรือ SMS โดยจะทําการแจงลวงหนาประมาณ 1-2 สัปดาห 
โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีโรงพยาบาลในกรุงเทพ
1. ทําหนังสือแจงตรวจสถานที่สงไปยังโรงพยาบาล
กรณีโรงพยาบาลตางจังหวัด 
1. ทําหนังสือขอความอนุเคราะหตรวจสถานที่ พรอมแนบแบบตรวจสถานที่และแบบแปลนสงไปยัง สสจ. จังหวัด ซึ่งเปน
ที่ตั้งของโรงพยาบาล เพื่อใหเจาหนาที่ สสจ. ดําเนินการตรวจสถานที่

ทั้งนี้ ทีมตรวจสถานพยาบาล จะประกอบดวย
1. เจาหนาที่จาก สพรศ. และสวนภูมิภาค
2. เจาหนาที่จากกองวิศวกรรมการแพทย (เฉพาะกรณีเครื่องมือแพทย)
3. สถาปนิก

7

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานโรงพยาบาลและทีมตรวจสถานพยาบาล เขาตรวจสถานพยาบาล และบันทึกผลการ
ตรวจสถานพยาบาลผานระบบ 
กรณีขอความอนุเคราะห เจาหนาที่ สสจ. ออกตรวจสถานที่ให
1. เจาหนาที่ สสจ. ดําเนินการทํารายงานการตรวจสถานพยาบาลและเอกสารแนบสงกลับมายังกลุมงานโรงพยาบาล

8

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานจัดทําสรุปรายงานการตรวจสถานพยาบาล เพื่อเตรียมนําเสนอเขาคณะอนุกรรมการใน
ลําดับถัดไป โดยตองมีรายการเอกสารครบถวน ดังนี้
๑. แบบแปลนสถานพยาบาล
๒. รายละเอียดการถอดแบบแปลนสถานพยาบาล
๓. คําขอเปลี่ยนแปลงการประกอบกิจการสถานพยาบาล (สพ.๑๖)
๔. เอกสารแนบทั้งหมด
๕. บันทึกผลการตรวจสถานพยาบาล
๖. รูปถายจากการตรวจสถานพยาบาล

15 วัน 
(ลําดับที่ 

4-8)Ba
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6

ตรวจสถานที่ และบันทกึผลการ

ตรวจสถานที่ผานระบบ

จัดทําสรุปรายงานการตรวจ

สถานที่ เพื่อเตรยีมนําเสนอ

คณะอนุกรรมการผานระบบ

ออกหนังสือแจงตรวจสถานที่ไป

ยังผูที่เกี่ยวของ
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ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การเปลี่ยนแปลงการประกอบกิจการโรงพยาบาลเอกชน (ขออนุญาตเปดใชพื้นที่บริการที่เปลี่ยนแปลง ) : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

คณะอนุกรรมการสถานพยาบาลประชุมเพื่อพิจารณาลงมติอนุมัติ

กรณีมติที่ประชุมพิจารณาอนุมัติ
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานจัดทําหนังสือแจงผลการพิจารณาอนุมัติ ในระบบ จากนั้นดําเนินการไปยัง
กระบวนการถัดไป
กรณีมติที่ประชุมพิจารณาไมอนุมัติ
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานจัดทําหนังสือแจงผลการพิจารณาไมอนุมัติ ในระบบ เพื่อใหผูอนุญาตลงนามใน
ลําดับถัดไป

10
31.5 วัน 
(ลําดับที่ 
10-14)

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน พิจารณาวา มีความจําเปนตองออกใบอนุญาตประกอบกิจการฉบับใหมหรือไม เนื่อง
ดวยสาเหตุจากการเปลี่ยนแปลงเนื้อหา
กรณีพิจารณาออกใบอนุญาตฉบับใหม
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการแจงผลการพิจารณาออกใบอนุญาตฉบับใหม และแจงใหผูขออนุญาต
ดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบอนุญาตฉบับใหม
กรณีพิจารณาไมออกใบอนุญาตฉบับใหม
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานสงหนังสือแจงผลการพิจารณาอนุมัติ เพื่อใหผูอนุญาตลงนามในลําดับถัดไป

11 N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก การชําระ
ผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการ
สุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

12
เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการออกใบอนุญาตประกอบกิจการสถานพยาบาล (สพ.7) ผานระบบ เพื่อใหผู
อนุญาตลงนามในลําดับถัดไป

13 ลงนามในหนังสือแจงผลการพิจารณาและใบอนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานจัดเตรียมหนังสือแจงผลการพิจารณาและใบอนุญาตประกอบกิจการสถานพยาบาล 
(สพ.7) เสนอผาน ผูอํานวยการ สพรศ. > นิติกร > หัวหนากลุมกฎหมายและคดี > ผูอํานวยการกองกฎหมาย > รอง
อธิบดี > อธิบดี สบส. เพื่อลงนามในหนังสือแจงผลการพิจารณาและใบอนุญาตประกอบกิจการสถานพยาบาล (สพ.7) 
ผานระบบลายเซ็นดิจิตอล
จากนั้น ระบบจะสงหนังสือแจงผลการพิจารณาแกผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS โดยอัตโนมัติ

Ba
ck

 O
ff

ic
e

15 วัน9

31.5 วัน 
(ลําดับที่ 
10-14)

ลงนามในหนังสือแจงผล

การพจิารณาและ

ใบอนุญาตผานระบบ

ชําระคาธรรมเนยีมการ

ออกใบอนุญาต

คณะอนุกรรมก

ารพจิารณาเพื่อ

ลงมตอินุมัติ

ออกหนังสือแจงผลการ

พจิารณาไมอนุมัติ

พจิารณาการ

ออกใบอนุญาต

ฉบับใหม

ออกหนังสือแจงผลการ

พจิารณาอนุมัติ

ไมอนุมัติ

อนุมัติ

ออกใบอนุญาต

ฉบับใหม

ไมออกใบอนุญาต

ฉบับใหม

ออกใบอนุญาตผานระบบ
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สวนงาน
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ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)
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14 สงใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

31.5 วัน 
(ลําดับที่ 
10-14)

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนสงมอบ
ใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 15 รับทราบผลการพิจารณา/รับใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับทราบผลการพิจารณาและรับใบอนุญาตตามรูปแบบที่ไดเลือกไว
รับทราบผลการพจิารณา/

รับใบอนุญาตในรูปแบบที่

ตองการ

สงใบอนุญาตตามชองทางที่ถูก

เลือก
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2.11.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การเปลี่ยนแปลงการประกอบกิจการโรงพยาบาล

เอกชน (ขออนุญาตเปดใชพื้นที่บริการเปลี่ยนแปลง)

1. มีบุคลากร มีคุณสมบัติและจํานวน เปนไปตามเงื่อนไขของ พรบ.สถานพยาบาล

2. มีผลการทดสอบ สอบเทียบ และซอมบํารุงเครื่องมือประจําแผนก (แลวแตกรณี)  พรอมใชงาน

3. มีผลการทดสอบตามเงื่อนไขที่กลุมงานกําหนดโดยอางอิงตามประเภทพื้นที่การเปดใหบริการ

และขนาด จําแนกตามกรณี ดังนี้

- กรณีการเพิ่มบริการ/เพิ่มจํานวนเตียงใหบริการการฟอกเลือดดวยเครื่องไตเทียม

- กรณีการเพิ่มบริการสวนหัวใจ (Catheterization Laboratory หรือ Cath Lab)

- กรณีการเพิ่มบริการเครื่องมือที่เกี่ยวกับรังสี หรือ คลื่นแมเหล็ก

- กรณีการเพิ่มจํานวนเตียงที่รับผูปวยไวคางคืน

- กรณีการเพิ่มบริการหรือเปลี่ยนแปลงพื้นที่ใชสอยในกรณีอื่นๆ
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2.11.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การเปล่ียนแปลงการประกอบกิจการ

โรงพยาบาลเอกชน (ขออนุญาตเปดใชพ้ืนท่ีบริการเปล่ียนแปลง) 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 
หนังสือแสดงความจำนงเปนผูปฏิบัติงานในสถานพยาบาลฯ (แบบ ส.พ. 6) ท่ีปฏิบัติงานในพ้ืนท่ีท่ีมีความ
ประสงคขอเปลี่ยนแปลงการประกอบกิจการสถานพยาบาล 

2 หนังสือแจงความพรอมใหพนักงานเจาหนาท่ีเขาตรวจ (อางอิงตามรูปแบบของโรงพยาบาล) 

3 ใบรับรองการกอสรางอาคาร ดัดแปลงอาคาร หรือเคลื่อนยายอาคาร (แบบ อ.6) พ้ืนท่ีใหญ 

4 สำเนาผลการทดสอบ สอบเทียบ และซอมบำรุงเครื่องมือประจำแผนก (แลวแตกรณี) 

กรณีการเพ่ิมบริการ/เพ่ิมจำนวนเตียงใหบริการการฟอกเลือดดวยเครื่องไตเทียม 

5 
เพ่ิมเอกสาร : ผลทดสอบน้ำบริสุทธิ์ (RO) 
หมายเหตุ*ผลการทดสอบน้ำยอนหลัง 3 เดือน พรอมรับรองสำเนาถูกตองในเอกสารทุกฉบับ 

348



2.11.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การเปล่ียนแปลงการประกอบกิจการโรงพยาบาลเอกชน 

(ขออนุญาตเปดใชพ้ืนท่ีบริการเปล่ียนแปลง) 

สำหรับแบบฟอรม ส.พ.16 อางอิงตามหัวขอ แบบฟอรมหลังปรบัปรุงของกระบวนการ : การ

เปลี่ยนแปลงการประกอบกิจการโรงพยาบาลเอกชน (อนุมัติแบบแปลนการเปลี่ยนแปลง/เพ่ิมพ้ืนท่ีใชสอย) 

349



2.12 การแสดงความจํานงเปนผูรับอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาล กรณีผูรับอนุญาตตาย

2.12.1 การเตรียมความพรอมเพื่อแสดงความจํานงเปนผูรับอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาล กรณีผูรับอนุญาตตาย

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการแสดงความจํานง

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการแสดงความจํานงเปนผูรับอนุญาตใหประกอบกิจการ
โรงพยาบาล กรณีผูรับอนุญาตตายผานชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- มีเอกสารสําคัญตัวจริงของสถานพยาบาลมาแสดง ไดแก ใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล (สพ.7) , สมุดเทะ
เบียนสถานพยาบาล
- มีเอกสารแสดงกรรมสิทธิ์ในสถานพยาบาล หรือ มีหนังสือพินัยกรรม (ถาม)ี
- มีสําเนาใบมรณะบัตรของผูประกอบกิจการคนเดิม
- แจงความจํานง ภายใน 30 วันนับตั้งแตผูรับอนุญาตเดิมเสียชีวิต
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ

พรอมการแสดงความจํานง

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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2.12.1 การเตรียมความพรอมเพื่อแสดงความจํานงเปนผูรับอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาล กรณีผูรับอนุญาตตาย

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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2.12.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุข
จังหวัด (สสจ.)

2 ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต สพ.14 และเอกสารแนบ

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมหนังสือแสดงความจํานงเปนผูรับอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล กรณีผูรับอนุญาตเสียชีวิต (สพ.
14) และเอกสารที่เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 2.12.5
จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน Email เบอรโทรศัพท เปนตน
รวมถึงเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาตที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมีรายละเอียด ดังนี้
1. รับใบแทนใบอนุญาตฉบับอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับใบแทนใบอนุญาตฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ
กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่วัตถุประสงคจะตองตรงกับ
กิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปนชาวตางชาติ ใหใชสําเนาหนังสือ
เดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ

การแสดงความจํานงเปนผูรับอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาล กรณีผูรับอนุญาตเสียชีวิต : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วนั
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วนั
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t 
O

ff
ic

e

1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-6)

3

ผาน
ยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

สพ.14 และเอกสาร

แนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

ใบแทนใบอนุญาต

กดบัตรควิ
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2.12.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การแสดงความจํานงเปนผูรับอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาล กรณีผูรับอนุญาตเสียชีวิต : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียดจาก 2.12.1 การเตรียมความ
พรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 2.12.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไป
ดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (อางอิงจาก 2.12.5 ตารางเอกสารแนบ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคําขอผานทาง Email หรือ SMS
(ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัติ)
3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไป
ดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน
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ไมครบถวน
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2.12.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การแสดงความจํานงเปนผูรับอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาล กรณีผูรับอนุญาตเสียชีวิต : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

7 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบแทนใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบแทนใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก การชําระผาน
ระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) 
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

8 ออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

9 ลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาต (ผูรับมอบอํานาจจากผูอนุญาต) ตรวจสอบและลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล

10 สงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนสงมอบใบอนุญาต/
ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 11 รับใบแทนใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบแทนใบอนุญาตตามรูปแบบที่ไดเลือกไว
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2 วัน 
(ลําดับที่ 
8-10)

ลงนามในใบแทน

ใบอนุญาตผานระบบ

รับใบแทนใบอนุญาตใน

รูปแบบที่ตองการ

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบแทนใบอนุญาต

สงใบแทนใบอนุญาตตามชองทาง

ที่ถูกเลือก

ออกใบแทนใบอนุญาต

ผานระบบ
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2.12.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

1 1.ลงทะเบียนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน (Log in) เพื่อ
ดําเนินการสงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมหนังสือแสดงความจํานงเปนผูรับ
อนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล กรณีผูรับอนุญาตเสียชีวิต (สพ.14)
2. เลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาตที่ตองการเปนฉบับอิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 2.12.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่มักเกิดขึ้น
บอย (Critical Point) ในหัวขอ 2.12.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 2.12.4 รายการ
 Critical Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรอง
ของเอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

การแสดงความจํานงเปนผูรับอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาล กรณีผูรับอนุญาตเสียชีวิต : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วัน

ระยะเวลา After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วัน

1 (ลําดับที่
2-5)
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2

1.ลงทะเบยีนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และ

เลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ออกเลขที่รับ
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2.12.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การแสดงความจํานงเปนผูรับอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาล กรณีผูรับอนุญาตเสียชีวิต : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

หัวหนาพิจารณาการออกใบแทนใบอนุญาต

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. เจาหนาที่ดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรอง
ของเอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

4

ระบบจะแจงผลการพิจารณาใหผูขออนุญาตรับทราบ

5 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบแทนใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบแทนใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทาง
ตางๆ ไดแก การชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการ
ธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

6 ออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

2 วัน 
(ลําดับที่ 

6-8)

เจาหนาที่ดําเนินการออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบออนไลน
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1 (ลําดับที่
2-5)

พจิารณา

ออกใบแทนใบอนุญาต

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ผาน

ไมผาน

ออกใบแทนใบอนุญาตผาน

ระบบ

แจงผลการพจิารณาผาน

ระบบ

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบแทนใบอนุญาต
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2.12.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การแสดงความจํานงเปนผูรับอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาล กรณีผูรับอนุญาตเสียชีวิต : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

7 ลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาต (ผูรับมอบอํานาจจากผูอนุญาต) ตรวจสอบและลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบลายเซ็น
ดิจิตอล

8 สงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 
กระบวนสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 9 รับใบแทนใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบแทนใบอนุญาตตามรูปแบบและชองทางการรับเอกสารที่ไดเลือกไว
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2 วัน 
(ลําดับที่ 

6-8)

ลงนามในใบแทน

ใบอนุญาตผานระบบ

รับใบแทนใบอนุญาตใน

รูปแบบที่ตองการ

สงใบแทนใบอนุญาตตาม

ชองทางที่ถูกเลือก
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2.12.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การแสดงความจํานงเปนผูรับอนุญาตให

ประกอบกิจการโรงพยาบาล กรณีผูรับอนุญาตตาย

- มีเอกสารสําคัญตัวจริงของสถานพยาบาลมาแสดง ไดแก ใบอนุญาตใหประกอบกิจการ

สถานพยาบาล (สพ.7) , สมุดเทะเบียนสถานพยาบาล

- มีเอกสารแสดงกรรมสิทธิ์ในสถานพยาบาล หรือ มีหนังสือพินัยกรรม (ถามี)

- มีสําเนาใบมรณะบัตรของผูประกอบกิจการคนเดิม

- แจงความจํานง ภายใน 30 วันนับตั้งแตผูรับอนุญาตเดิมเสียชีวิต
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2.12.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การแสดงความจำนงเปนผูรับ

อนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาล กรณีผูรับอนุญาตตาย 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 หนังสือแสดงความจำนงเปนผูรับใบอนุญาตใหประกอบกิจการ สถานพยาบาลกรณีผูรับอนุญาตตาย 
(สพ. 14)  

2 ใบรับรองแพทย  
หมายเหตุ ของผูแสดงความจำนง มีอายุไมเกิน 6 เดือน 

3 สำเนาใบมรณะบัตรของผูรับอนุญาต  
หมายเหตุ ลงนามรับรองสำเนาถูกตอง 

4 

สำเนาเอกสารแสดงกรรมสิทธิ์ในสถานพยาบาล 
5 หนังสือมอบอำนาจ  

หมายเหตุ กรณีมอบอำนาจ  หนังสือมอบอำนาจใหติดอากรแสตมป และเอกสารแนบ 
6 ใบอนุญาตประกอบกิจการสถานพยาบาล (ส.พ.7) 
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2.12.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การแสดงความจำนงเปนผูรับอนุญาตใหประกอบกิจการ

โรงพยาบาล กรณีผูรับอนุญาตตาย 
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2.13 การโอนใบอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาล

2.13.1 การเตรียมความพรอมเพื่อโอนใบอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาล

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการโอนใบอนุญาต

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการโอนใบอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาลผาน
ชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- มีเอกสารสําคัญตัวจริงของสถานพยาบาลมาแสดง ไดแก ใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล (สพ.7) , สมุดเทะ
เบียนสถานพยาบาล
- มีสําเนาเอกสารที่เปนหลักฐานเกี่ยวของกับการโอนกรรมสิทธิ์ 
- กรณีเชาที่ สัญญาเชายังไมหมดอายุ
- ผูรับโอนเปนผูประกอบกิจการ เปนบุคคลที่มีคุณสมบัติตามที่กําหนดตามกฎหมายสถานพยาบาล
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ

พรอมการโอนใบอนุญาต

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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2.13.1 การเตรียมความพรอมเพื่อโอนใบอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาล

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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2.13.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุข
จังหวัด (สสจ.)

2 ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต สพ.13 และเอกสารแนบ

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมคําขอโอนใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล (สพ.13) และเอกสารที่เกี่ยวของตางๆ ใหกับ
เจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 2.13.5 
จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน Email เบอรโทรศัพท เปนตน 
รวมถึงเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาตที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมีรายละเอียด ดังนี้
1. รับใบแทนใบอนุญาตฉบับอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับใบแทนใบอนุญาตฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ
กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่วัตถุประสงคจะตองตรงกับ
กิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปนชาวตางชาติ ใหใชสําเนาหนังสือ
เดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ

การโอนใบอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาล : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วนั
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วนั
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1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-6)

3

ผาน
ยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

สพ.13 และเอกสาร

แนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

ใบแทนใบอนุญาต

กดบัตรควิ

364



2.13.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การโอนใบอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาล : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียดจาก 2.13.1 การเตรียมความ
พรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 2.13.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไป
ดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (อางอิงจาก 2.13.5 ตารางเอกสารแนบ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคําขอผานทาง Email หรือ SMS
(ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัติ)
3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไป
ดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน
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1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-6)

5

ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

ผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เงื่อนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ

นําคําขอเขาระบบ

รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมครบถวน

ถูกตอง
กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน
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2.13.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การโอนใบอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาล : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

7 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบแทนใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบแทนใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก การชําระผาน
ระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) 
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

8 ออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

9 ลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาต (ผูรับมอบอํานาจจากผูอนุญาต) ตรวจสอบและลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล

10 สงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนสงมอบใบอนุญาต/
ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 11 รับใบแทนใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบแทนใบอนุญาตตามรูปแบบที่ไดเลือกไว
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2 วัน 
(ลําดับที่ 
8-10)

ลงนามในใบแทน

ใบอนุญาตผานระบบ

รับใบแทนใบอนุญาตใน

รูปแบบที่ตองการ

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบแทนใบอนุญาต

สงใบแทนใบอนุญาตตามชองทาง

ที่ถูกเลือก

ออกใบแทนใบอนุญาต

ผานระบบ
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2.13.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

1 1.ลงทะเบียนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน (Log in) เพื่อ
ดําเนินการสงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมคําขอโอนใบอนุญาตใหประกอบ
กิจการสถานพยาบาล (สพ.13)
2. เลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาตที่ตองการเปนฉบับอิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 2.13.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่มักเกิดขึ้น
บอย (Critical Point) ในหัวขอ 2.13.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 2.13.4 รายการ
 Critical Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรอง
ของเอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

การโอนใบอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาล : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วัน

ระยะเวลา After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วัน

1 (ลําดับที่
2-5)
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1.ลงทะเบยีนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และ

เลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ออกเลขที่รับ
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2.13.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การโอนใบอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาล : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

หัวหนาพิจารณาการออกใบแทนใบอนุญาต

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. เจาหนาที่ดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรอง
ของเอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

4

ระบบจะแจงผลการพิจารณาใหผูขออนุญาตรับทราบ

5 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบแทนใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบแทนใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทาง
ตางๆ ไดแก การชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการ
ธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

6 ออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

2 วัน 
(ลําดับที่ 

6-8)

เจาหนาที่ดําเนินการออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบออนไลน

Fr
on

t 
O

ff
ic

e

3

1 (ลําดับที่
2-5)

พจิารณา

ออกใบแทนใบอนุญาต

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ผาน

ไมผาน

ออกใบแทนใบอนุญาตผาน

ระบบ

แจงผลการพจิารณาผาน

ระบบ

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบแทนใบอนุญาต
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2.13.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การโอนใบอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาล : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

7 ลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาต (ผูรับมอบอํานาจจากผูอนุญาต) ตรวจสอบและลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบลายเซ็น
ดิจิตอล

8 สงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 
กระบวนสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 9 รับใบแทนใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบแทนใบอนุญาตตามรูปแบบและชองทางการรับเอกสารที่ไดเลือกไว

Fr
on

t 
O

ff
ic

e

2 วัน 
(ลําดับที่ 

6-8)

ลงนามในใบแทน

ใบอนุญาตผานระบบ

รับใบแทนใบอนุญาตใน

รูปแบบที่ตองการ

สงใบแทนใบอนุญาตตาม

ชองทางที่ถูกเลือก
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2.13.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การโอนใบอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาล

- มีเอกสารสําคัญตัวจริงของสถานพยาบาลมาแสดง ไดแก ใบอนุญาตใหประกอบกิจการ

สถานพยาบาล (สพ.7) , สมุดเทะเบียนสถานพยาบาล

- มีสําเนาเอกสารที่เปนหลักฐานเกี่ยวของกับการโอนกรรมสิทธิ์ 

- กรณีเชาที่ สัญญาเชายังไมหมดอายุ

- ผูรับโอนเปนผูประกอบกิจการ เปนบุคคลที่มีคุณสมบัติตามที่กําหนดตามกฎหมาย

สถานพยาบาล
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2.13.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การโอนใบอนุญาตใหประกอบ

กิจการโรงพยาบาล 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 คำขอโอนใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล (ส.พ.13) 

2 สำเนาบัตรประจำตัวประชาชน (เฉพาะของผูเก่ียวของซ่ึงมิไดมายื่นธุรกรรมคำขอ) 
หากมาเองใชบัตรประจำตัวจริง 
(กรณีชาวตางชาติเปนใบอนุญาตทำงาน) 

3 ใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล 

4 ใบรับรองแพทยของผูรับโอน 
หมายเหตุ ใบรับรองแพทยออกไวไมเกิน 6 เดือน 

5 เอกสารท่ีเปนหลักฐานเก่ียวของกับการโอนกรรมสิทธิ์ 
หมายเหตุ ลงนามรับรองสำเนาถูกตอง 

6 หนังสือมอบอำนาจ 
หมายเหตุ กรณีมอบอำนาจ หนังสือมอบอำนาจใหติดอากรแสตมป มีสำเนาบัตรประชาชนของผูมอบ
อำนาจ และผูรับมอบอำนาจ 
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2.13.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การโอนใบอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาล 
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2.14 การเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาล

2.14.1 การเตรียมความพรอมเพื่อเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาล

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการขอเปลี่ยนแปลงรายการ

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหประกอบกิจการ
โรงพยาบาลผานชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- มีเอกสารสําคัญของสถานพยาบาลมาแสดง ไดแก สมุดทะเบียนสถานพยาบาล ส.พ.8 , ใบอนุญาตใหประกอบกิจการ
สถานพยาบาล 
- กรณีเปลี่ยนชื่อผูประกอบกิจการ มีเอกสารแนบ เปนหลักฐาน
- กรณีเปลี่ยนที่อยู มีเอกสารแนบ เปนหลักฐาน
- กรณีเปลี่ยนแปลงผูประกอบวิชาชีพ หรือ ผูประกอบโรคศิลปะ ตองมีหลักฐานวาไดรับการรับรองแลว และไมได
ปฏิบัติงานเวลาซอนทับกับสถานพยาบาลอื่น
- กรณีเปลี่ยนวันและเวลาทําการ ตองมีผูดําเนินการในวันและเวลาทําการตลอดชวงวันและเวลาทําการดังกลาว
- กรณีเปลี่ยนชื่อสถานพยาบาล

•ตองไมซ้ํากันกับชื่อสถานพยาบาลซึ่งตั้งอยูในอําเภอหรือในเขตเดียวกัน เวนแตผูประกอบกิจการเปนบุคคล หรือนิติ
บุคคลเดียวกัน

•ชื่อสถานพยาบาลจะตองไมใชคําหรือขอความที่มีลักษณะชักชวนหรือโออวดเกินความจริง
หรืออาจทําใหเกิดความเขาใจผิดในสาระสําคัญเกี่ยวกับการประกอบกิจการสถานพยาบาล
•คํานําหนาชื่อหรือตอทายชื่อสถานพยาบาลตองประกอบดวยลักษณะของสถานพยาบาล
และลักษณะการใหบริการของสถานพยาบาลที่ขออนุญาต โดยไมตองระบุรายละเอียดอื่นเพิ่มเติม
•ชื่อสถานพยาบาลที่สื่อความหมายหรืออางอิงสถาบันพระมหากษัตริยจะกระทํามิได
เวนแตไดรับพระบรมราชานุญาตหรือพระราชานุญาต

* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ
พรอมการขอเปลี่ยนแปลง

รายการ

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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2.14.1 การเตรียมความพรอมเพื่อเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาล

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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2.14.2.1

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงาน
สาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

2 ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต สพ.10 และเอกสารแนบ

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมคําขอเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล (สพ.10) และเอกสารที่
เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบในหัวขอ 2.14.5 
จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน Email เบอรโทรศัพท เปน
ตน รวมถึงเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาตที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมีรายละเอียด ดังนี้
1. รับใบแทนใบอนุญาตฉบับอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับใบแทนใบอนุญาตฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจ
สุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่วัตถุประสงคจะตองตรง
กับกิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปนชาวตางชาติ ใหใชสําเนา
หนังสือเดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ

การเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาล กรณีเปลี่ยนชื่อโรงพยาบาล : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 17 วัน
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 17 วัน
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1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-7)

3

ผาน
ยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

สพ.10 และเอกสาร

แนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

ใบแทนใบอนุญาต

กดบัตรควิ
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2.14.2.1

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต

การเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาล กรณีเปลี่ยนชื่อโรงพยาบาล : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียดจาก 2.14.1 การ
เตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 2.14.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขอ
อนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (อางอิงจาก 2.14.5 ตารางเอกสารแนบ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคําขอผานทาง Email
หรือ SMS (ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัต)ิ
3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขอ
อนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน
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1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-7)

5

ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

ผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เง่ือนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ

รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมครบถวน

ถูกตอง
กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน
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2.14.2.1

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต

การเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาล กรณีเปลี่ยนชื่อโรงพยาบาล : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ
จากนั้นทําการกดสงงานผานระบบใหหัวหนางานเคานเตอร

7 ออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบและลงขอมูลในสมุดทะเบียน

หัวหนางานเคานเตอรทวนสอบคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังเจาหนาที่เคานเตอรเพื่อ
ติดตอกับผูขออนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหครบถวน
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8
14 วัน 
(ลําดับที่ 

8-9)

หนวยงานสนับสนุน หรือ Back Office (ไดแก เจาหนาที่กลุมงาน ซึ่งประกอบไปดวย หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่
ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน) รับงานผานระบบ
*หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานและเจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน
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1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-7)

นําคําขอเขาระบบ

หัวหนา

ตรวจสอบ

รายการคําขอ

ผานระบบไมถูกตอง

ถูกตอง

กดสงงานผานระบบ

หัวหนากดสงคําขอผานระบบ

ใหหนวยงานสนับสนุน

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไขเอกสาร

รับงานผานระบบ
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2.14.2.1

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต

การเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาล กรณีเปลี่ยนชื่อโรงพยาบาล : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

Ba
ck

 O
ff

ic
e

9 สงใบแทนใบอนุญาตและสมุดทะเบียนตามชองทางที่ถูกเลือก

14 วัน 
(ลําดับที่ 

8-9)

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน ดําเนินการพิจารณาการเปลี่ยนชื่อสถานพยาบาลใหเปนไปตามที่มาตรฐานกําหนด ผาน
ระบบ ซึ่งรายการดังกลาวจะเปนรายการนอกเหนือจากที่เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตรวจสอบความถูกตอง
กรณีผลการพิจารณาผาน
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขออนุญาต
ใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง

10 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบแทนใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบแทนใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก การ
ชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการ
สุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

11 ออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบ และลงขอมูลในสมุดทะเบียน

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการออกใบแทนใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล (สพ.7) ผานระบบ
พรอมทั้งลงขอมูลในสมุดทะเบียน (สพ.8)

12 ลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบและในสมุดทะเบียน

ผูอนุญาตตรวจสอบและลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล พรอมทั้งลงนามในสมุดทะเบียน
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13 สงใบแทนใบอนุญาตและสมุดทะเบียนตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบแทนใบอนุญาตและสมุดทะเบียนตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 
กระบวนสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 14 รับใบแทนใบอนุญาตและสมุดทะเบียนในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบแทนใบอนุญาตและสมุดทะเบียนตามรูปแบบที่ไดเลือกไว
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2 วัน 
(ตั้งแต

ลําดับที่ 
11-13)

ลงนามในใบแทน

ใบอนุญาตผานระบบ

และในสมุดทะเบยีน

รับใบแทนใบอนุญาตและสมุด

ทะเบยีนในรูปแบบที่ตองการ

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบแทนใบอนุญาต

สงใบแทนใบอนุญาตและสมุด

ทะเบยีนตามชองทางที่ถูกเลือก

ออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบ 

และลงขอมูลในสมุดทะเบยีน

พจิารณาการ

เปลี่ยนชื่อ

สถานพยาบาล

ไมผาน

ผาน

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

379



2.14.2.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงาน
สาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

2 ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต สพ.10 และเอกสารแนบ

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมคําขอเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล (สพ.10) และเอกสารที่
เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบในหัวขอ 2.14.5 
จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน Email เบอรโทรศัพท เปนตน 
รวมถึงเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาตที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมีรายละเอียด ดังนี้
1. รับใบแทนใบอนุญาตฉบับอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับใบแทนใบอนุญาตฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจ
สุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่วัตถุประสงคจะตองตรงกับ
กิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปนชาวตางชาติ ใหใชสําเนา
หนังสือเดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ

การเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาล กรณีเปลี่ยนแปลงรายการอื่นๆ นอกเหนือจากเปลี่ยนชื่อโรงพยาบาล : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วนั
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วนั
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1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-6)

3

ผาน
ยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

สพ.10 และเอกสาร

แนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

ใบแทนใบอนุญาต

กดบัตรควิ
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2.14.2.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาล กรณีเปลี่ยนแปลงรายการอื่นๆ นอกเหนือจากเปลี่ยนชื่อโรงพยาบาล : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียดจาก 2.14.1 การเตรียม
ความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 2.14.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาต
กลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (อางอิงจาก 2.14.5 ตารางเอกสารแนบ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคําขอผานทาง Email หรือ
SMS (ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัติ)
3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาต
กลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ
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1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-6)

5

ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

ผาน

นําคําขอเขาระบบ

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เงื่อนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ

รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

ไมครบถวน

ถูกตอง
กลับไป

ดําเนนิการแกไข
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2.14.2.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาล กรณีเปลี่ยนแปลงรายการอื่นๆ นอกเหนือจากเปลี่ยนชื่อโรงพยาบาล : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

7 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบแทนใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบแทนใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก การชําระ
ผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 
(OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

8 ออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบและลงขอมูลในสมุดทะเบียน

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการออกใบแทนใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล (สพ.7) ผานระบบพรอม
ทั้งลงขอมูลในสมุดทะเบียน (สพ.8)

9 ลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบและในสมุดทะเบียน

ผูอนุญาต (ผูรับมอบอํานาจจากผูอนุญาต) ตรวจสอบและลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล พรอมทั้งลงนาม
ในสมุดทะเบียน

10 สงใบแทนใบอนุญาตและสมุดทะเบียนตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบแทนใบอนุญาตและสมุดทะเบียนตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 
กระบวนสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 11 รับใบแทนใบอนุญาตและสมุดทะเบียนในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบแทนใบอนุญาตและสมุดทะเบียนตามรูปแบบที่ไดเลือกไว
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รับใบแทนใบอนุญาต

และสมุดทะเบยีนใน

รูปแบบที่ตองการ

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบแทนใบอนุญาต

สงใบแทนใบอนุญาตและสมุด

ทะเบยีนตามชองทางที่ถูกเลือก

ออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบและ

ลงขอมูลในสมุดทะเบยีน
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2.14.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตให

ประกอบกิจการโรงพยาบาล

- มีเอกสารสําคัญของสถานพยาบาลมาแสดง ไดแก สมุดทะเบียนสถานพยาบาล ส.พ.8 ,

ใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล

- กรณีเปลี่ยนชื่อผูประกอบกิจการ มีเอกสารแนบ เปนหลักฐาน

- กรณีเปลี่ยนที่อยู มีเอกสารแนบ เปนหลักฐาน

- กรณีเปลี่ยนแปลงผูประกอบวิชาชีพ หรือ ผูประกอบโรคศิลปะ ตองมีหลักฐานวาไดรับการ

รับรองแลว และไมไดปฏิบัติงานเวลาซอนทับกับสถานพยาบาลอื่น

- กรณีเปลี่ยนวันและเวลาทําการ ตองมีผูดําเนินการในวันและเวลาทําการตลอดชวงวันและเวลา

ทําการดังกลาว

- กรณีเปลี่ยนชื่อสถานพยาบาล

•ตองไมซ้ํากันกับชื่อสถานพยาบาลซึ่งตั้งอยูในอําเภอหรือในเขตเดียวกัน เวนแตผูประกอบ

กิจการเปนบุคคล หรือนิติบุคคลเดียวกัน

•ชื่อสถานพยาบาลจะตองไมใชคําหรือขอความที่มีลักษณะชักชวนหรือโออวดเกินความจริง

หรืออาจทําใหเกิดความเขาใจผิดในสาระสําคัญเกี่ยวกับการประกอบกิจการสถานพยาบาล

•คํานําหนาชื่อหรือตอทายชื่อสถานพยาบาลตองประกอบดวยลักษณะของสถานพยาบาล

และลักษณะการใหบริการของสถานพยาบาลที่ขออนุญาต โดยไมตองระบุรายละเอียดอื่น

เพิ่มเติม

•ชื่อสถานพยาบาลที่สื่อความหมายหรืออางอิงสถาบันพระมหากษัตริยจะกระทํามิได

เวนแตไดรับพระบรมราชานุญาตหรือพระราชานุญาต
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2.14.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การเปล่ียนแปลงรายการใบอนุญาต

ใหประกอบกิจการโรงพยาบาล 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 แบบคำขอเปลี่ยนแปลงรายการประกอบกิจการสถานพยาบาล (แบบ สพ.10) 
2 ใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล (สพ.7) 
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2.14.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การเปล่ียนแปลงรายการใบอนุญาตใหประกอบกิจการ

โรงพยาบาล 

   แบบ ส.พ. ๑๐ 

 คําขอเปลีย่นแปลงรายการ 

ใบอนุญาตใหป้ระกอบกิจการสถานพยาบาล 

๑. ข้าพเจ้า 

 ๑.๑ ชื่อ …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

เลขประจาํตัว ������������� 

 ๑.๒ นิติ

บุคคล…….…………………………………………………………………………………………………………….………………………………………………. 

โดย (๑) ……………………..…………………………………………………………….………………….เลขประจาํตัว ������������� 

และ (๒) …………………………………………………………………………………………………….….เลขประจาํตัว ������������� 

เลขทะเบียน ……………….…………………………………………………………………………………. 

๑.๓ ได้รับอนุญาตให้ประกอบกิจการสถานพยาบาลประเภทที่   ไม่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืน
 รับผู้ป่วยไว้ค้างคืน (............เตียง) 

ตามใบอนุญาตที่……………………………………………………………………………………………… 
ณ สถานพยาบาลชื่อ………………………………………………………………………………………… 
โทรศัพท…์…………………………………………………………ไปรษณีย์……………………………….
อเิลก็ทรอนิกส…์…………………………………………………………………………………………… 

๒. มีความประสงค์ขอแก้ไขเปล่ียนแปลงรายการในใบอนุญาต  ดังต่อไปนี้  

 เปล่ียนชื่อสถานพยาบาล เป็น…………………………………………………………………………………………………………………… 

 เปล่ียนชื่อตัว ชื่อสกุล ของผู้รับอนุญาต เป็น…………………………………………………………………………………………… 

 เปล่ียนเลขที่ต้ัง  ชื่อถนน  ตาํบลหรือแขวง  อาํเภอหรือเขต  จังหวัด  (ตามที่ทางราชการกาํหนด)

 การเปล่ียนผู้ประกอบวิชาชีพ ผู้ประกอบโรคศิลปะ หรือผู้ได้รับวุฒิบัตร หรือหนังสอือนุมัติ

จาํนวน…………………….ราย 

เป็น……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………………………..…………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………………………..…………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………………………..…………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………………………..………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………………………..………………………………………………………………………………………… 

 เปล่ียนแปลง วัน/เวลาเปิดทาํการ

เป็น…………………………………………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
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 อื่นๆ

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

พร้อมกบัคาํขอนี้ ข้าพเจ้าได้แนบหลักฐานต่าง ๆ มาด้วย  คือ 

 ใบอนุญาตให้ประกอบกจิการสถานพยาบาล

 เอกสารที่เป็นหลักฐานเกี่ยวข้องกบัการขอเปล่ียนแปลง

 เอกสารอื่น ๆ (ถ้ามี) ……………………………………………………………………………………………………………………………………… 

• ผู้ขออนุญาตเลือกช่องทางการรับใบอนุญาต/หนังสอืรับรอง/ใบรับรอง หรือ หนงัสอืสาํคัญต่างๆ

รูปแบบอเิลก็ทรอนิกสผ่์านทาง E-mail

รูปแบบฉบับพิมพ์ (Hard Copy)

• ผู้ขออนุญาต(ผู้ย่ืนคาํขอ)กรอกข้อมูลการติดต่อ เพื่อประสานงานในระหว่างการพิจารณาคาํขอ

โทรศัพทท์ี่สามารถติดต่อได้....................................................... ID Line ........................................................... 

E-mail ....................................................................... 

(ลายมือช่ือ) ……………….………………………………………………… ผู้รับอนุญาต 

   ( …………………………………..…………………….. ) 

หมายเหตุ    1.ใส่เคร่ืองหมาย √ ในช่อง � หน้าข้อความที่ต้องการ 

2. กรณีมอบอาํนาจให้ผู้อื่นดาํเนนิการแทนต้องมีหนังสอืมอบอาํนาจติดอากรแสตมป์ พร้อมสาํเนาบัตร
ประชาชนของ ผู้รับมอบอาํนาจ  และบัตรประชาชนของผู้มอบอาํนาจ 
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2.15 การขอรับใบแทนใบอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาล /การขอใบแทนสมุดทะเบียนสถานพยาบาล

2.15.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอรับใบแทนใบอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาล /การขอใบแทนสมุดทะเบียนสถานพยาบาล

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการยื่นขอรับใบแทน

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการขอรับใบแทนใบอนุญาตใหประกอบกิจการ
โรงพยาบาล/การขอใบแทนสมุดทะเบียนสถานพยาบาลผานชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- ตองมีใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาลตัวเกา (กรณีชํารุด)
'- ใบแจงความวาใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาลสูญหายของสถานีตํารวจแหงทองที่ที่ใบอนุญาตสูญหาย 
(กรณีใบอนุญาตสูญหาย)
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ

พรอมการย่ืนขอรับใบแทน

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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2.15.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอรับใบแทนใบอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาล /การขอใบแทนสมุดทะเบียนสถานพยาบาล

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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2.15.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุข
จังหวัด (สสจ.)

2 ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนสมุดทะเบียน สพ.15 และเอกสารแนบ

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมคําขอรับใบแทนใบอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาล/คําขอใบแทนสมุดทะเบียนสถานพยาบาล (สพ.
15) และเอกสารที่เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 2.15.5
จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน Email เบอรโทรศัพท เปนตน
รวมถึงเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนสมุดทะเบียนที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมีรายละเอียด ดังนี้
1. รับใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนสมุดทะเบียนฉบับอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนสมุดทะเบียนฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่
ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่วัตถุประสงคจะตองตรงกับ
กิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปนชาวตางชาติ ใหใชสําเนาหนังสือ
เดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ

การขอรับใบแทนใบอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาล /การขอใบแทนสมุดทะเบียนโรงพยาบาล : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วนั
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วนั

Fr
on

t 
O

ff
ic

e

1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-6)

3

ผาน
ยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

สพ.15 และเอกสาร

แนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

ใบแทนใบอนุญาต/ใบแทน

สมุดทะเบยีน

กดบัตรควิ
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2.15.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอรับใบแทนใบอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาล /การขอใบแทนสมุดทะเบียนโรงพยาบาล : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียดจาก 2.15.1 การเตรียมความ
พรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 2.15.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไป
ดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (อางอิงจาก 2.15.5 ตารางเอกสารแนบ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคําขอผานทาง Email หรือ SMS
(ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัติ)
3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไป
ดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน
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ตรวจสอบ

รายการ Critical 
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ผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เงื่อนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ

นําคําขอเขาระบบ

รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมครบถวน

ถูกตอง
กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน
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2.15.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอรับใบแทนใบอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาล /การขอใบแทนสมุดทะเบียนโรงพยาบาล : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

7 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนสมุดทะเบียน N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนสมุดทะเบียน โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ 
ไดแก การชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุน
บริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

8 ออกใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนสมุดทะเบียนผานระบบ

เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการออกใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนสมุดทะเบียนผานระบบ

9 ลงนามในใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนสมุดทะเบียนผานระบบ

ผูอนุญาต (ผูรับมอบอํานาจจากผูอนุญาต) ตรวจสอบและลงนามในใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนสมุดทะเบียนผานระบบลายเซ็นดิจิตอล

10 สงใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนสมุดทะเบียนตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนสมุดทะเบียนตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 
กระบวนสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 11 รับใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนสมุดทะเบียนในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนสมุดทะเบียนตามรูปแบบที่ไดเลือกไว
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2 วัน 
(ลําดับที่ 
8-10)

ลงนามในใบแทน

ใบอนุญาต/ใบแทนสมุด

ทะเบยีนผานระบบ

รับใบแทนใบอนุญาต/ใบ

แทนสมุดทะเบยีนใน

รูปแบบที่ตองการ

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบแทนใบอนุญาต/ใบ

แทนสมุดทะเบยีน

สงใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนสมุด

ทะเบยีนตามชองทางที่ถูกเลือก

ออกใบแทนใบอนุญาต/ใบแทน

สมุดทะเบยีนผานระบบ
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2.15.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

1 1.ลงทะเบียนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนสมุดทะเบียน N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน (Log in) เพื่อ
ดําเนินการสงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมคําขอรับใบแทนใบอนุญาตให
ประกอบกิจการโรงพยาบาล/คําขอใบแทนสมุดทะเบียนสถานพยาบาล (สพ.15)
2. เลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนสมุดทะเบียนที่ตองการเปนฉบับอิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 2.15.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่มักเกิดขึ้น
บอย (Critical Point) ในหัวขอ 2.15.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 2.15.4 รายการ
 Critical Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรอง
ของเอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

การขอรับใบแทนใบอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาล/การขอใบแทนสมุดทะเบียนโรงพยาบาล : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วัน

ระยะเวลา After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วัน

1 (ลําดับที่
2-5)
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2

1.ลงทะเบยีนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และ

เลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต/ใบ

แทนสมุดทะเบยีน

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ออกเลขที่รับ
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2.15.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอรับใบแทนใบอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาล/การขอใบแทนสมุดทะเบียนโรงพยาบาล : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

หัวหนาพิจารณาการออกใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนสมุดทะเบียน

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. เจาหนาที่ดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรอง
ของเอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

4

ระบบจะแจงผลการพิจารณาใหผูขออนุญาตรับทราบ

5 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนสมุดทะเบียน N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนสมุดทะเบียน โดยสามารถ
เลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก การชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระ
ดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุข
จังหวัด (สสจ.)

6 ออกใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนสมุดทะเบียนผานระบบ

2 วัน 
(ลําดับที่ 

6-8)

เจาหนาที่ดําเนินการออกใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนสมุดทะเบียนผานระบบออนไลน
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3 พิจารณาออกใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนสมุดทะเบียน

1 (ลําดับที่
2-5)

พจิารณาออกใบ

แทนใบอนุญาต/ใบ

แทนสมุดทะเบยีน

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ผาน

ไมผาน

ออกใบแทนใบอนุญาต/ใบแทน

สมุดทะเบยีนผานระบบ

แจงผลการพจิารณาผาน

ระบบ

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบแทนใบอนุญาต/ใบ

แทนสมุดทะเบยีน
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2.15.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอรับใบแทนใบอนุญาตใหประกอบกิจการโรงพยาบาล/การขอใบแทนสมุดทะเบียนโรงพยาบาล : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

7 ลงนามในใบแทนใบอนุญาต /ใบแทนสมุดทะเบียนผานระบบ

ผูอนุญาต (ผูรับมอบอํานาจจากผูอนุญาต) ตรวจสอบและลงนามในใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนสมุดทะเบียน
ผานระบบลายเซ็นดิจิตอล

8 สงใบแทนใบอนุญาต /ใบแทนสมุดทะเบียนตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนสมุดทะเบียนตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวใน
แบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 9 รับใบแทนใบอนุญาต /ใบแทนสมุดทะเบียนในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนสมุดทะเบียนตามรูปแบบและชองทางการรับเอกสารที่ไดเลือกไว
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2 วัน 
(ลําดับที่ 

6-8)

ลงนามในใบแทน

ใบอนุญาต/ใบแทนสมุด

ทะเบยีนผานระบบ

รับใบแทนใบอนุญาต/ใบแทนสมุด

ทะเบยีนในรูปแบบที่ตองการ

สงใบแทนใบอนุญาต/ใบแทน

สมุดทะเบยีนตามชองทางที่

ถูกเลือก
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2.15.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การขอรับใบแทนใบอนุญาตใหประกอบกิจการ

โรงพยาบาล/การขอใบแทนสมุดทะเบียนสถานพยาบาล

- ตองมีใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาลตัวเกา (กรณีชํารุด)

'- ใบแจงความวาใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาลสูญหายของสถานีตํารวจแหงทอง

ที่ที่ใบอนุญาตสูญหาย (กรณีใบอนุญาตสูญหาย)
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2.15.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การขอรับใบแทนใบอนุญาตให

ประกอบกิจการโรงพยาบาล/การขอใบแทนสมุดทะเบียนสถานพยาบาล 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 คำขอรับใบแทนใบอนุญาตกรณีใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล(ส.พ 15) หรือสมุดทะเบียน
สถานพยาบาลสูญหาย หรือถูกทำลายในสาระสาคัญ 

2 สมุดทะเบียนสถานพยาบาล กรณีถูกทำลาย 

3 ใบอนุญาตใหประกอบกิจการคลีนิก กรณีถูกทำลาย 

4 หนังสือแจงความ กรณีสูญหาย 
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2.15.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การขอรับใบแทนใบอนุญาตใหประกอบกิจการ

โรงพยาบาล/การขอใบแทนสมุดทะเบียนสถานพยาบาล 
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2.16 การขอเปลี่ยนตัวผูดําเนินการโรงพยาบาล

2.16.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอเปลี่ยนตัวผูดําเนินการโรงพยาบาล

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการขอเปลี่ยนแปลงรายการ

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการขอเปลี่ยนตัวผูดําเนินการโรงพยาบาลผานชองทาง
ตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- ขอมูลของผูดําเนินการสถานพยาบาล ถูกตอง ตรงตามความจริง
- ผูดําเนินการคนใหม มีคุณสมบัติเปนผูดําเนินการตามกฎหมายสถานพยาบาล
- เวลาของผูดําเนินการ ไมซอนทับกัน และไมเกิน 2 แหง (รวมกับสถานพยาบาลที่ยื่นเรื่องดวย)
- ผูดําเนินการคนใหม ยืนยันตนเองวาเปนขาราชการหรือไม และหากเปนขาราชการ ตองไมดําเนินการในเวลาราชการ
- ขอมูลเลขที่ใบประกอบกิจการ ชื่อสถานพยาบาล วันและเวลาทําการถูกตอง
- มีลายมือชื่อ ของผูดําเนินการ และ ผูรับอนุญาตประกอบกิจการ
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ
พรอมการขอเปลี่ยนแปลง

รายการ

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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2.16.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอเปลี่ยนตัวผูดําเนินการโรงพยาบาล

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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2.16.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุข
จังหวัด (สสจ.)

2 ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต สพ.18 และเอกสารแนบ

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมคําขอเปลี่ยนตัวผูดําเนินการสถานพยาบาล (สพ.18) และเอกสารที่เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่เคานเตอร
 ตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 2.16.5 
จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน Email เบอรโทรศัพท เปนตน 
รวมถึงเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาตที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมีรายละเอียด ดังนี้
1. รับใบแทนใบอนุญาตฉบับอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับใบแทนใบอนุญาตฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ
กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่วัตถุประสงคจะตองตรงกับ
กิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปนชาวตางชาติ ใหใชสําเนาหนังสือ
เดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ

การขอเปลี่ยนตัวผูดําเนินการโรงพยาบาล : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วนั
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วนั
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1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-6)

3

ผาน
ยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

สพ.18 และเอกสาร

แนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

ใบแทนใบอนุญาต

กดบัตรควิ
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2.16.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอเปลี่ยนตัวผูดําเนินการโรงพยาบาล : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียดจาก 2.16.1 การเตรียมความ
พรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 2.16.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไป
ดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (อางอิงจาก 2.16.5 ตารางเอกสารแนบ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคําขอผานทาง Email หรือ SMS
(ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัติ)
3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไป
ดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน
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ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

ผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เงื่อนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ

นําคําขอเขาระบบ

รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมครบถวน

ถูกตอง
กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน
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2.16.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอเปลี่ยนตัวผูดําเนินการโรงพยาบาล : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

7 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบแทนใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบแทนใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก การชําระผาน
ระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) 
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

8 ออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

9 ลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาต (ผูรับมอบอํานาจจากผูอนุญาต) ตรวจสอบและลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล

10 สงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนสงมอบใบอนุญาต/
ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 11 รับใบแทนใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบแทนใบอนุญาตตามรูปแบบที่ไดเลือกไว
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8-10)
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ใบอนุญาตผานระบบ

รับใบแทนใบอนุญาตใน

รูปแบบที่ตองการ

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบแทนใบอนุญาต

สงใบแทนใบอนุญาตตามชองทาง

ที่ถูกเลือก

ออกใบแทนใบอนุญาต

ผานระบบ
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2.16.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

1 1.ลงทะเบียนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน (Log in) เพื่อ
ดําเนินการสงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมคําขอเปลี่ยนตัวผูดําเนินการ
สถานพยาบาล (สพ.18)
2. เลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาตที่ตองการเปนฉบับอิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 2.16.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่มักเกิดขึ้น
บอย (Critical Point) ในหัวขอ 2.16.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 2.16.4 รายการ
 Critical Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรอง
ของเอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

การขอเปลี่ยนตัวผูดําเนินการโรงพยาบาล : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วัน

ระยะเวลา After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วัน

1 (ลําดับที่
2-5)
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1.ลงทะเบยีนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และ

เลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ออกเลขที่รับ
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2.16.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอเปลี่ยนตัวผูดําเนินการโรงพยาบาล : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

หัวหนาพิจารณาการออกใบแทนใบอนุญาต

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. เจาหนาที่ดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรอง
ของเอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

4

ระบบจะแจงผลการพิจารณาใหผูขออนุญาตรับทราบ

5 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบแทนใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบแทนใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทาง
ตางๆ ไดแก การชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการ
ธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

6 ออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

2 วัน 
(ลําดับที่ 

6-8)

เจาหนาที่ดําเนินการออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบออนไลน
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1 (ลําดับที่
2-5)

พจิารณา

ออกใบแทนใบอนุญาต

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ผาน

ไมผาน

ออกใบแทนใบอนุญาตผาน

ระบบ

แจงผลการพจิารณาผาน

ระบบ

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบแทนใบอนุญาต
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2.16.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอเปลี่ยนตัวผูดําเนินการโรงพยาบาล : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

7 ลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาต (ผูรับมอบอํานาจจากผูอนุญาต) ตรวจสอบและลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบลายเซ็น
ดิจิตอล

8 สงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 
กระบวนสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 9 รับใบแทนใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบแทนใบอนุญาตตามรูปแบบและชองทางการรับเอกสารที่ไดเลือกไว
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2 วัน 
(ลําดับที่ 

6-8)

ลงนามในใบแทน

ใบอนุญาตผานระบบ

รับใบแทนใบอนุญาตใน

รูปแบบที่ตองการ

สงใบแทนใบอนุญาตตาม

ชองทางที่ถูกเลือก
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2.16.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การขอเปลี่ยนตัวผูดําเนินการโรงพยาบาล

- ขอมูลของผูดําเนินการสถานพยาบาล ถูกตอง ตรงตามความจริง

- ผูดําเนินการคนใหม มีคุณสมบัติเปนผูดําเนินการตามกฎหมายสถานพยาบาล

- เวลาของผูดําเนินการ ไมซอนทับกัน และไมเกิน 2 แหง (รวมกับสถานพยาบาลที่ยื่นเรื่องดวย)

- ผูดําเนินการคนใหม ยืนยันตนเองวาเปนขาราชการหรือไม และหากเปนขาราชการ ตองไม

ดําเนินการในเวลาราชการ

- ขอมูลเลขที่ใบประกอบกิจการ ชื่อสถานพยาบาล วันและเวลาทําการถูกตอง

- มีลายมือชื่อ ของผูดําเนินการ และ ผูรับอนุญาตประกอบกิจการ
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2.16.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การขอเปล่ียนตัวผูดำเนินการ

โรงพยาบาล 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 คำขออนุญาตเปลี่ยนตัวผูดาเนินการสถานพยาบาล (แบบ สพ.18) 

2 
ใบรับรองแพทย 
หมายเหตุ ใบรับรองแพทยของผูดำเนินการ ซ่ึงแสดงวาไมเปนโรคตองหามและรางกายแข็งแรงและออก
ไวไมเกิน 6 เดือน 

3 
รูปถายขนาด 2.5 x 3 ซม. จำนวน 3 รูป 
หมายเหตุ ถายไวไมเกิน 1 ป 

4 
รูปถายขนาด 8 x 13 ซม. จำนวน 1 รูป 
หมายเหตุ ถายไวไมเกิน 1 ป 

5 
สำเนาวุฒิบัตรหรือหนังสืออนุมัติหรือหนังสือรับรอง 
หมายเหตุ ลงนามรับรองสำเนาถูกตอง 

407



2.16.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การขอเปล่ียนตัวผูดำเนินการโรงพยาบาล 
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2.17 การเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหดําเนินการโรงพยาบาล

2.17.1 การเตรียมความพรอมเพื่อเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหดําเนินการโรงพยาบาล

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการขอเปลี่ยนแปลงรายการ

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหดําเนินการ
โรงพยาบาลผานชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- มีเอกสารสําคัญของสถานพยาบาลมาแสดง ไดแก สมุดทะเบียนสถานพยาบาล ส.พ.8 , ใบอนุญาตใหประกอบกิจการ
สถานพยาบาล 
- กรณีเปลี่ยนชื่อผูประกอบกิจการ มีเอกสารแนบ เปนหลักฐาน
- กรณีเปลี่ยนที่อยู มีเอกสารแนบ เปนหลักฐาน
- กรณีเปลี่ยนแปลงผูประกอบวิชาชีพ หรือ ผูประกอบโรคศิลปะ ตองมีหลักฐานวาไดรับการรับรองแลว และไมได
ปฏิบัติงานเวลาซอนทับกับสถานพยาบาลอื่น
- กรณีเปลี่ยนวันและเวลาทําการ ตองมีผูดําเนินการในวันและเวลาทําการตลอดชวงวันและเวลาทําการดังกลาว
- กรณีเปลี่ยนชื่อสถานพยาบาล

•ตองไมซ้ํากันกับชื่อสถานพยาบาลซึ่งตั้งอยูในอําเภอหรือในเขตเดียวกัน เวนแตผูประกอบกิจการเปนบุคคล หรือนิติ
บุคคลเดียวกัน

•ชื่อสถานพยาบาลจะตองไมใชคําหรือขอความที่มีลักษณะชักชวนหรือโออวดเกินความจริง
หรืออาจทําใหเกิดความเขาใจผิดในสาระสําคัญเกี่ยวกับการประกอบกิจการสถานพยาบาล
•คํานําหนาชื่อหรือตอทายชื่อสถานพยาบาลตองประกอบดวยลักษณะของสถานพยาบาล
และลักษณะการใหบริการของสถานพยาบาลที่ขออนุญาต โดยไมตองระบุรายละเอียดอื่นเพิ่มเติม
•ชื่อสถานพยาบาลที่สื่อความหมายหรืออางอิงสถาบันพระมหากษัตริยจะกระทํามิได
เวนแตไดรับพระบรมราชานุญาตหรือพระราชานุญาต

* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ
พรอมการขอเปลี่ยนแปลง

รายการ

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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2.17.1 การเตรียมความพรอมเพื่อเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหดําเนินการโรงพยาบาล

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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2.17.2.1

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงาน
สาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

2 ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต สพ.22 และเอกสารแนบ

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมคําขอเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหดําเนินการสถานพยาบาล (สพ.22) และเอกสารที่
เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบในหัวขอ 2.17.5 
จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน Email เบอรโทรศัพท เปน
ตน รวมถึงเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาตที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมีรายละเอียด ดังนี้
1. รับใบแทนใบอนุญาตฉบับอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับใบแทนใบอนุญาตฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจ
สุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่วัตถุประสงคจะตองตรง
กับกิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปนชาวตางชาติ ใหใชสําเนา
หนังสือเดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ

การเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหดําเนินการโรงพยาบาล กรณีเปลี่ยนชื่อโรงพยาบาล : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 17 วัน
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 17 วัน
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e

1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-7)

3

ผาน
ยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

สพ.22 และเอกสาร

แนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

ใบแทนใบอนุญาต

กดบัตรควิ
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2.17.2.1

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต

การเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหดําเนินการโรงพยาบาล กรณีเปลี่ยนชื่อโรงพยาบาล : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียดจาก 2.17.1 การ
เตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 2.17.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขอ
อนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (อางอิงจาก 2.17.5 ตารางเอกสารแนบ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคําขอผานทาง Email
หรือ SMS (ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัต)ิ
3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขอ
อนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน
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1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-7)

5

ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

ผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เง่ือนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ

รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมครบถวน

ถูกตอง
กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน
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2.17.2.1

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต

การเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหดําเนินการโรงพยาบาล กรณีเปลี่ยนชื่อโรงพยาบาล : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ
จากนั้นทําการกดสงงานผานระบบใหหัวหนางานเคานเตอร

7

หัวหนางานเคานเตอรทวนสอบคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังเจาหนาที่เคานเตอรเพื่อ
ติดตอกับผูขออนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหครบถวน
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8
14 วัน 
(ลําดับที่ 

8-9)

หนวยงานสนับสนุน หรือ Back Office (ไดแก เจาหนาที่กลุมงาน ซึ่งประกอบไปดวย หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่
ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน) รับงานผานระบบ
*หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานและเจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน
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1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-7)

นําคําขอเขาระบบ

หัวหนา

ตรวจสอบ

รายการคําขอ

ผานระบบไมถูกตอง

ถูกตอง

กดสงงานผานระบบ

หัวหนากดสงคําขอผานระบบ

ใหหนวยงานสนับสนุน

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไขเอกสาร

รับงานผานระบบ
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2.17.2.1

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต

การเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหดําเนินการโรงพยาบาล กรณีเปลี่ยนชื่อโรงพยาบาล : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)
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9
14 วัน 
(ลําดับที่ 

8-9)

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน ดําเนินการพิจารณาการเปลี่ยนชื่อสถานพยาบาลใหเปนไปตามที่มาตรฐานกําหนด ผาน
ระบบ ซึ่งรายการดังกลาวจะเปนรายการนอกเหนือจากที่เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตรวจสอบความถูกตอง
กรณีผลการพิจารณาผาน
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขออนุญาต
ใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง

10 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบแทนใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบแทนใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก การ
ชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการ
สุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

11 ออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการออกใบแทนใบอนุญาตใหดําเนินการสถานพยาบาล ผานระบบ

12 ลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาตตรวจสอบและลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล
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13 สงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนสงมอบ
ใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 14 รับใบแทนใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบแทนใบอนุญาตตามรูปแบบที่ไดเลือกไว

Ba
ck

 O
ff

ic
e

2 วัน 
(ตั้งแต

ลําดับที่ 
11-13)

ลงนามในใบแทน

ใบอนุญาตผานระบบ

รับใบแทนใบอนุญาตใน

รูปแบบที่ตองการ

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบแทนใบอนุญาต

สงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่

ถูกเลือก

ออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

พจิารณาการ

เปลี่ยนชื่อ

สถานพยาบาล

ไมผาน

ผาน

กลับไป

ดําเนนิการแกไข
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1.13.2.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงาน
สาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

2 ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต สพ.22 และเอกสารแนบ

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมคําขอเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหดําเนินการสถานพยาบาล (สพ.22) และเอกสารที่เกี่ยวของ
ตางๆ ใหกับเจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบในหัวขอ 1.13.5 
จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน Email เบอรโทรศัพท เปนตน 
รวมถึงเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาตที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมีรายละเอียด ดังนี้
1. รับใบแทนใบอนุญาตฉบับอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับใบแทนใบอนุญาตฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจ
สุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่วัตถุประสงคจะตองตรงกับ
กิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปนชาวตางชาติ ใหใชสําเนา
หนังสือเดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ

การเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหดําเนินการคลีนิก กรณีเปลี่ยนแปลงรายการอื่นๆ นอกเหนือจากเปลี่ยนชื่อคลีนิก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วนั
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วนั
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ผาน
ยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

สพ.22 และเอกสาร

แนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

ใบแทนใบอนุญาต

กดบัตรควิ
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1.13.2.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหดําเนินการคลีนิก กรณีเปลี่ยนแปลงรายการอื่นๆ นอกเหนือจากเปลี่ยนชื่อคลีนิก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียดจาก 1.13.1 การเตรียม
ความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 1.13.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาต
กลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (อางอิงจาก 1.13.5 ตารางเอกสารแนบ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคําขอผานทาง Email หรือ
SMS (ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัติ)
3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาต
กลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ
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ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

ผาน

นําคําขอเขาระบบ

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เงื่อนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ

รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

ไมครบถวน

ถูกตอง
กลับไป

ดําเนนิการแกไข
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1.13.2.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหดําเนินการคลีนิก กรณีเปลี่ยนแปลงรายการอื่นๆ นอกเหนือจากเปลี่ยนชื่อคลีนิก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

7 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบแทนใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบแทนใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก การชําระ
ผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 
(OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

8 ออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการออกใบแทนใบอนุญาตใหดําเนินการสถานพยาบาลผานระบบ

9 ลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาต (ผูรับมอบอํานาจจากผูอนุญาต) ตรวจสอบและลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล

10 สงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนสงมอบ
ใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 11 รับใบแทนใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบแทนใบอนุญาตตามรูปแบบที่ไดเลือกไว
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2.17.3.1

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูอนุญาต

1 1.ลงทะเบียนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน (Log in) เพื่อดําเนินการ
สงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมคําขอเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตให
ดําเนินการสถานพยาบาล (สพ.22)
2. เลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาตที่ตองการเปนฉบับอิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 2.17.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical
 Point) ในหัวขอ 2.17.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 2.17.4 รายการ Critical Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรองของเอกสาร
ผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

การเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหดําเนินการโรงพยาบาล กรณีเปลี่ยนชื่อโรงพยาบาล : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 17 วัน
ระยะเวลา After (To Be Process) ระยะเวลารวม 17 วัน

หัวหนางานทวนสอบรายการคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังเจาหนาที่เพื่อแจงกลับไปยัง
ผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรองของเอกสารผานระบบออนไลน
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1.ลงทะเบยีนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และ

เลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ออกเลขที่รับ

หัวหนาตรวจสอบ

รายการคําขอผาน

ระบบ

ไมถูกตอง

ถูกตอง

หัวหนากดสงคําขอผาน

ระบบใหหนวยงาน

สนับสนุน

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไข

เอกสาร

กลับไป

ดําเนนิการแกไข
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2.17.3.1

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูอนุญาต

การเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหดําเนินการโรงพยาบาล กรณีเปลี่ยนชื่อโรงพยาบาล : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To be Process)
ระยะเวลา  (To be Process)

4

หนวยงานสนับสนุน หรือ Back Office (ไดแก เจาหนาที่กลุมงาน ซึ่งประกอบไปดวย หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่
ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน) รับงานผานระบบ
*หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานและเจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน

5

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน ดําเนินการพิจารณาการเปลี่ยนชื่อสถานพยาบาลใหเปนไปตามที่มาตรฐานกําหนด 
ผานระบบ ซึ่งรายการดังกลาวจะเปนรายการนอกเหนือจากที่เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตรวจสอบความถูกตอง
กรณีผลการพิจารณาผาน
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขอ
อนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง

- 6 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบแทนใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบแทนใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก 
การชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรม
สนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

7 ออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการออกใบแทนใบอนุญาตใหดําเนินการสถานพยาบาล ผานระบบออนไลน

8 ลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาตตรวจสอบและลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล
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14 วัน 
(ลําดับที่ 

4-5)

Ba
ck
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e

2 วัน 
(ลําดับที่ 

7-9)

ออกใบแทนใบอนุญาตผาน

ระบบ

ลงนามในใบแทน

ใบอนุญาตผานระบบ

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบแทนใบอนุญาต

พจิารณาการ

เปลี่ยนชื่อ

สถานพยาบาล

ไมผาน

ผาน

รับงานผานระบบ

กลับไป

ดําเนนิการแกไข
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2.17.3.1

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูอนุญาต

การเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหดําเนินการโรงพยาบาล กรณีเปลี่ยนชื่อโรงพยาบาล : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To be Process)
ระยะเวลา  (To be Process)
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9 สงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

2 วัน 
(ลําดับที่ 

7-9)

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนสง
มอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 10 รับใบแทนใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบแทนใบอนุญาตตามรูปแบบและชองทางการรับเอกสารที่ไดเลือกไว

รับใบแทนใบอนุญาตใน

รูปแบบที่ตองการ

สงใบแทนใบอนุญาตตาม

ชองทางที่ถูกเลือก
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2.17.3.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

1 1.ลงทะเบียนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน (Log in) เพื่อ
ดําเนินการสงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมคําขอเปลี่ยนแปลงรายการใน
ใบอนุญาตใหดําเนินการสถานพยาบาล (สพ.22)
2. เลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาตที่ตองการเปนฉบับอิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 2.17.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่มักเกิดขึ้น
บอย (Critical Point) ในหัวขอ 2.17.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 2.17.4 รายการ
 Critical Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรอง
ของเอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

การเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหดําเนินการโรงพยาบาล กรณีเปลี่ยนแปลงรายการอื่นๆ นอกเหนือจากเปลี่ยนชื่อโรงพยาบาล : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วัน

ระยะเวลา After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วัน

1 (ลําดับที่
2-5)
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2

1.ลงทะเบยีนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และ

เลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ออกเลขที่รับ
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2.17.3.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหดําเนินการโรงพยาบาล กรณีเปลี่ยนแปลงรายการอื่นๆ นอกเหนือจากเปลี่ยนชื่อโรงพยาบาล : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

หัวหนาพิจารณาการออกใบแทนใบอนุญาต

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. เจาหนาที่ดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรอง
ของเอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

4

ระบบจะแจงผลการพิจารณาใหผูขออนุญาตรับทราบ

5 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบแทนใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบแทนใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทาง
ตางๆ ไดแก การชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการ
ธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

6 ออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

2 วัน 
(ลําดับที่ 

6-8)

เจาหนาที่ดําเนินการออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบออนไลน
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1 (ลําดับที่
2-5)

พจิารณา

ออกใบแทนใบอนุญาต

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ผาน

ไมผาน

ออกใบแทนใบอนุญาตผาน

ระบบ

แจงผลการพจิารณาผาน

ระบบ

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบแทนใบอนุญาต
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2.17.3.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตใหดําเนินการโรงพยาบาล กรณีเปลี่ยนแปลงรายการอื่นๆ นอกเหนือจากเปลี่ยนชื่อโรงพยาบาล : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

7 ลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาต (ผูรับมอบอํานาจจากผูอนุญาต) ตรวจสอบและลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบลายเซ็น
ดิจิตอล

8 สงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 
กระบวนสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 9 รับใบแทนใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบแทนใบอนุญาตตามรูปแบบและชองทางการรับเอกสารที่ไดเลือกไว
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2 วัน 
(ลําดับที่ 

6-8)

ลงนามในใบแทน

ใบอนุญาตผานระบบ

รับใบแทนใบอนุญาตใน

รูปแบบที่ตองการ

สงใบแทนใบอนุญาตตาม

ชองทางที่ถูกเลือก
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2.17.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตให

ดําเนินการโรงพยาบาล

- มีเอกสารสําคัญของสถานพยาบาลมาแสดง ไดแก สมุดทะเบียนสถานพยาบาล ส.พ.8 ,

ใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล

- กรณีเปลี่ยนชื่อผูประกอบกิจการ มีเอกสารแนบ เปนหลักฐาน

- กรณีเปลี่ยนที่อยู มีเอกสารแนบ เปนหลักฐาน

- กรณีเปลี่ยนแปลงผูประกอบวิชาชีพ หรือ ผูประกอบโรคศิลปะ ตองมีหลักฐานวาไดรับการ

รับรองแลว และไมไดปฏิบัติงานเวลาซอนทับกับสถานพยาบาลอื่น

- กรณีเปลี่ยนวันและเวลาทําการ ตองมีผูดําเนินการในวันและเวลาทําการตลอดชวงวันและเวลา

ทําการดังกลาว

- กรณีเปลี่ยนชื่อสถานพยาบาล

•ตองไมซ้ํากันกับชื่อสถานพยาบาลซึ่งตั้งอยูในอําเภอหรือในเขตเดียวกัน เวนแตผูประกอบ

กิจการเปนบุคคล หรือนิติบุคคลเดียวกัน

•ชื่อสถานพยาบาลจะตองไมใชคําหรือขอความที่มีลักษณะชักชวนหรือโออวดเกินความจริง

หรืออาจทําใหเกิดความเขาใจผิดในสาระสําคัญเกี่ยวกับการประกอบกิจการสถานพยาบาล

•คํานําหนาชื่อหรือตอทายชื่อสถานพยาบาลตองประกอบดวยลักษณะของสถานพยาบาล

และลักษณะการใหบริการของสถานพยาบาลที่ขออนุญาต โดยไมตองระบุรายละเอียดอื่น

เพิ่มเติม

•ชื่อสถานพยาบาลที่สื่อความหมายหรืออางอิงสถาบันพระมหากษัตริยจะกระทํามิได

เวนแตไดรับพระบรมราชานุญาตหรือพระราชานุญาต
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2.17.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การเปล่ียนแปลงใบอนุญาตให

ดำเนินการโรงพยาบาล 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 แบบคำขอแกไขเปลี่ยนแปลงรายการใบอนุญาต ใหดำเนินการสถานพยาบาล (แบบ สพ.22) 

2 ใบอนุญาตใหดำเนินการสถานพยาบาล  (สพ.19) 

3 เอกสารอ่ืนๆ (ถามี)
หมายเหตุ เอกสารท่ีไมสามารถเชื่อมโยงฐานขอมูลกับภาครัฐได 

426



2.17.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การเปล่ียนแปลงใบอนุญาตใหดำเนินการโรงพยาบาล 
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2.18 การขอรับใบแทนใบอนุญาตใหดําเนินการโรงพยาบาล 

2.18.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอรับใบแทนใบอนุญาตใหดําเนินการโรงพยาบาล 

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการยื่นขอรับใบแทน

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการขอรับใบแทนใบอนุญาตใหดําเนินการโรงพยาบาล ผาน
ชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- ตองมีใบอนุญาตใหดําเนินการสถานพยาบาลตัวเกา (กรณีชํารุด)
- ใบแจงความวาใบอนุญาตใหดําเนินการสถานพยาบาลสูญหายของสถานีตํารวจแหงทองที่ที่ใบอนุญาตสูญหาย (กรณี
ใบอนุญาตสูญหาย)
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ

พรอมการย่ืนขอรับใบแทน

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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2.18.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอรับใบแทนใบอนุญาตใหดําเนินการโรงพยาบาล 

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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2.18.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุข
จังหวัด (สสจ.)

2 ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต สพ.21 และเอกสารแนบ

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมคําขอรับใบแทนใบอนุญาต กรณีใบอนุญาตใหดําเนินการสถานพยาบาลสูญหายหรือถูกทําลายในสาระสําคัญ 
(สพ.21) และเอกสารที่เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 2.18.5 
จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน Email เบอรโทรศัพท เปนตน รวมถึง
เลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาตที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมีรายละเอียด ดังนี้
1. รับใบแทนใบอนุญาตฉบับอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับใบแทนใบอนุญาตฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ
กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่วัตถุประสงคจะตองตรงกับกิจการ
ที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปนชาวตางชาติ ใหใชสําเนาหนังสือ
เดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ

การขอรับใบแทนใบอนุญาตใหดําเนินการโรงพยาบาล กรณีสูญหายหรือถูกทําลายในสาระสําคัญ : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วนั
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วนั
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t 
O
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e

1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-6)

3

ผาน
ยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

สพ.21 และเอกสาร

แนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

ใบแทนใบอนุญาต

กดบัตรควิ
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2.18.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอรับใบแทนใบอนุญาตใหดําเนินการโรงพยาบาล กรณีสูญหายหรือถูกทําลายในสาระสําคัญ : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียดจาก 2.18.1 การเตรียมความ
พรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 2.18.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไป
ดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (อางอิงจาก 2.18.5 ตารางเอกสารแนบ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคําขอผานทาง Email หรือ SMS
(ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัติ)
3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไป
ดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน
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รายการ Critical 

Point

ผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ
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รับคําขอ

ออกเลขที่รับ

นําคําขอเขาระบบ

รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมครบถวน

ถูกตอง
กลับไป
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ไมผาน

431



2.18.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอรับใบแทนใบอนุญาตใหดําเนินการโรงพยาบาล กรณีสูญหายหรือถูกทําลายในสาระสําคัญ : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

7 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบแทนใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบแทนใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก การชําระผาน
ระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ
 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

8 ออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

9 ลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาต (ผูรับมอบอํานาจจากผูอนุญาต) ตรวจสอบและลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล

10 สงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนสงมอบใบอนุญาต/
ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 11 รับใบแทนใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบแทนใบอนุญาตตามรูปแบบที่ไดเลือกไว
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2 วัน 
(ลําดับที่ 
8-10)

ลงนามในใบแทน

ใบอนุญาตผานระบบ

รับใบแทนใบอนุญาตใน

รูปแบบที่ตองการ

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบแทนใบอนุญาต

สงใบแทนใบอนุญาตตามชองทาง

ที่ถูกเลือก

ออกใบแทนใบอนุญาต

ผานระบบ
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2.18.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

1 1.ลงทะเบียนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน (Log in) เพื่อ
ดําเนินการสงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมคําขอรับใบแทนใบอนุญาต กรณี
ใบอนุญาตใหดําเนินการสถานพยาบาลสูญหายหรือถูกทําลายในสาระสําคัญ (สพ.21)
2. เลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาตที่ตองการเปนฉบับอิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 2.18.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่มักเกิดขึ้น
บอย (Critical Point) ในหัวขอ 2.18.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 2.18.4 รายการ
 Critical Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรอง
ของเอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

การขอรับใบแทนใบอนุญาตใหดําเนินการโรงพยาบาล กรณีสูญหายหรือถูกทําลายในสาระสําคัญ : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วัน

ระยะเวลา After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วัน

1 (ลําดับที่
2-5)
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1.ลงทะเบยีนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และ

เลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ออกเลขที่รับ
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2.18.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอรับใบแทนใบอนุญาตใหดําเนินการโรงพยาบาล กรณีสูญหายหรือถูกทําลายในสาระสําคัญ : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

หัวหนาพิจารณาการออกใบแทนใบอนุญาต

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. เจาหนาที่ดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรอง
ของเอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

4

ระบบจะแจงผลการพิจารณาใหผูขออนุญาตรับทราบ

5 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบแทนใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบแทนใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทาง
ตางๆ ไดแก การชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการ
ธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

6 ออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

2 วัน 
(ลําดับที่ 

6-8)

เจาหนาที่ดําเนินการออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบออนไลน
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1 (ลําดับที่
2-5)

พจิารณา

ออกใบแทนใบอนุญาต

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ผาน

ไมผาน

ออกใบแทนใบอนุญาตผาน

ระบบ

แจงผลการพจิารณาผาน

ระบบ

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบแทนใบอนุญาต
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2.18.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอรับใบแทนใบอนุญาตใหดําเนินการโรงพยาบาล กรณีสูญหายหรือถูกทําลายในสาระสําคัญ : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

7 ลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาต (ผูรับมอบอํานาจจากผูอนุญาต) ตรวจสอบและลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบลายเซ็น
ดิจิตอล

8 สงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 
กระบวนสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 9 รับใบแทนใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบแทนใบอนุญาตตามรูปแบบและชองทางการรับเอกสารที่ไดเลือกไว
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2 วัน 
(ลําดับที่ 

6-8)

ลงนามในใบแทน

ใบอนุญาตผานระบบ

รับใบแทนใบอนุญาตใน

รูปแบบที่ตองการ

สงใบแทนใบอนุญาตตาม

ชองทางที่ถูกเลือก
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2.18.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การขอรับใบแทนใบอนุญาตใหดําเนินการ

โรงพยาบาล

- ตองมีใบอนุญาตใหดําเนินการสถานพยาบาลตัวเกา (กรณีชํารุด)

- ใบแจงความวาใบอนุญาตใหดําเนินการสถานพยาบาลสูญหายของสถานีตํารวจแหงทองที่ที่

ใบอนุญาตสูญหาย (กรณีใบอนุญาตสูญหาย)
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2.18.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การขอรับใบแทนใบอนุญาตให

ดำเนินการโรงพยาบาล  

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 คำขอรับใบแทนใบอนุญาตกรณีใบอนุญาตใหดำเนินการสถานพยาบาลสูญหายหรือถูกทาลายใน
สาระสำคัญ (ส.พ 21) 

2 รูปถายขนาด 2.5 X 3 เซนติเมตร จำนวน 2 รูปถายไวไมเกินหนึ่งป 

3 ใบอนุญาตใหดำเนินการสถานพยาบาล (สพ.19) (กรณีชำรุด) 

4 สมุดทะเบียนสถานพยาบาล (สพ.8)   (กรณีชำรุด) 

5 หนังสือแจงความ (กรณีสูญหาย) 

6 หนังสือมอบอำนาจ หมายเหตุ ติดอากรแสตมปและเอกสารแนบ 
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2.18.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การขอรับใบแทนใบอนุญาตใหดำเนินการโรงพยาบาล 
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2.19 การยกเลิกผูปฏิบัติงาน /ผูดําเนินการ (อยูในกลุมงานโรงพยาบาล และกลุมงานเฝาระวังบริการสุขภาพ)

2.19.1 การเตรียมความพรอมเพื่อยกเลิกผูปฏิบัติงาน /ผูดําเนินการ (อยูในกลุมงานโรงพยาบาล และกลุมงานเฝาระวังบริการสุขภาพ)

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการยกเลิก

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการยกเลิกผูปฏิบัติงาน /ผูดําเนินการ (อยูในกลุมงาน
โรงพยาบาล และกลุมงานเฝาระวังบริการสุขภาพ)ผานชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- ผูประกอบกิจการตองทราบการแจงยกเลิกผูปฏิบัติงานหรือผูดําเนินการในสถานพยาบาลแลว (มีลายเซ็นผูประกอบ
กิจการ)
- ผูปฏิบัติงานหรือผูดําเนินการในสถานพยาบาลตองทราบการยกเลิกผูปฏิบัติงานหรือผูดําเนินการในสถานพยาบาล และ
ตองยุติการปฏิบัติงานตามที่กําหนดในเนื้อหาแบบฟอรม
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม  N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ

พรอมการยกเลิก

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน

439



2.19.1 การเตรียมความพรอมเพื่อยกเลิกผูปฏิบัติงาน /ผูดําเนินการ (อยูในกลุมงานโรงพยาบาล และกลุมงานเฝาระวังบริการสุขภาพ)

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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2.19.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงาน
สาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

2 ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบจดหมายแจงยกเลิกผูปฏิบัติงาน/ผูดําเนินการ แบบฟอรม และเอกสารแนบ

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมแจงยกเลิกผูปฏิบัติงาน/ผูดําเนินการ ในสถานพยาบาล และเอกสารที่เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่
เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบในหัวขอ 2.19.5 
จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน Email เบอรโทรศัพท เปนตน
 รวมถึงเลือกรูปแบบจดหมายแจงยกเลิกผูปฏิบัติงาน/ผูดําเนินการที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมีรายละเอียด ดังนี้
1. รับจดหมายแจงยกเลิกผูปฏิบัติงาน/ผูดําเนินการฉบับอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับจดหมายแจงยกเลิกผูปฏิบัติงาน/ผูดําเนินการฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวย
ตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่วัตถุประสงคจะตองตรงกับ
กิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปนชาวตางชาติ ใหใชสําเนา
หนังสือเดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ

การยกเลิกผูปฏิบัติงาน/ผูดําเนินการ ในสถานพยาบาล (กลุมงานโรงพยาบาล และกลุมงานเฝาระวังบริการสุขภาพ) : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

1 วัน
(ลําดับที่ 

1-8)

3

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่ ระยะเวลา After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วัน
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วัน
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ผาน
ยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

แบบฟอรม และ

เอกสารแนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

จดหมายแจงยกเลกิผูปฏิบัตงิาน/

ผูดําเนนิการ

กดบัตรควิ
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2.19.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่

การยกเลิกผูปฏิบัติงาน/ผูดําเนินการ ในสถานพยาบาล (กลุมงานโรงพยาบาล และกลุมงานเฝาระวังบริการสุขภาพ) : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่ ระยะเวลา After (To Be Process)
After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียดจาก 2.19.1 การเตรียม
ความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 2.19.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาต
กลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (อางอิงจาก 2.19.5 ตารางเอกสารแนบ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้ง
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคําขอผานทาง Email หรือ
SMS (ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัต)ิ
3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาต
กลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน

1 วัน 

(ลําดับที่ 

1-8)

4
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รายการ
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ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข
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ไมผาน
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2.19.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่

การยกเลิกผูปฏิบัติงาน/ผูดําเนินการ ในสถานพยาบาล (กลุมงานโรงพยาบาล และกลุมงานเฝาระวังบริการสุขภาพ) : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่ ระยะเวลา After (To Be Process)
After (To Be Process)

6 ยกเลิกผูปฏิบัติงาน/ผูดําเนินการ ผานระบบ

เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการยกเลิกผูปฏิบัติงาน/ผูดําเนินการ ผานระบบ โดยทําการเปลี่ยนสถานะของผูปฏิบัติงาน/
ผูดําเนินการ จาก พรอมใหบริการ (Active) เปน หยุดใหบริการ (Inactive) อยางไรก็ตาม ประวัติของผูปฏิบัติงาน/ผูดําเนินการ 
จะยังคงอยูในระบบฐานขอมูล

7 ออกจดหมายแจงยกเลิกผูปฏิบัติงาน /ผูดําเนินการผานระบบ

เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการออกจดหมายแจงยกเลิกผูปฏิบัติงาน/ผูดําเนินการผานระบบ

8 สงจดหมายแจงยกเลิกผูปฏิบัติงาน/ผูดําเนินการตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงจดหมายแจงยกเลิกผูปฏิบัติงาน/ผูดําเนินการตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 
0.1 กระบวนสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 9 รับจดหมายแจงยกเลิกผูปฏิบัติงาน/ผูดําเนินการในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับจดหมายแจงยกเลิกผูปฏิบัติงาน/ผูดําเนินการตามรูปแบบที่ไดเลือกไว

1 วัน
(ลําดับที่ 
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ยกเลกิผูปฏิบัตงิาน/

ผูดําเนนิการ ผานระบบ

รับจดหมายแจงยกเลกิ

ผูปฏบิัตงิาน/ผูดําเนนิการใน

รูปแบบที่ตองการ

สงจดหมายแจงยกเลกิผูปฏิบัตงิาน/

ผูดําเนนิการตามชองทางที่ถูกเลือก

ออกจดหมายแจงยกเลกิผูปฏิบัตงิาน/

ผูดําเนนิการผานระบบ
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2.19.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่

1 N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน (Log in) เพื่อ
ดําเนินการสงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมแจงยกเลิกผูปฏิบัติงาน/ผูดําเนินการ ใน
สถานพยาบาล
2. เลือกรูปแบบจดหมายแจงยกเลิกจดหมายแจงยกเลิกผูปฏิบัติงาน/ผูดําเนินการที่ตองการเปนฉบับอิเล็กทรอนิกส 
หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 2.19.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย 
(Critical Point) ในหัวขอ 2.19.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 2.19.4 รายการ Critical Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรองของเอกสาร
ผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

3 ยกเลิกผูปฏิบัติงาน/ผูดําเนินการ ผานระบบ

เจาหนาที่ดําเนินการยกเลิกผูปฏิบัติงาน/ผูดําเนินการ ผานระบบ โดยทําการเปลี่ยนสถานะของผูปฏิบัติงาน/
ผูดําเนินการ จาก พรอมใหบริการ (Active) เปน หยุดใหบริการ (Inactive) อยางไรก็ตาม ประวัติของผูปฏิบัติงาน/
ผูดําเนินการ จะยังคงอยูในระบบฐานขอมูล

4 ออกจดหมายแจงยกเลิกผูปฏิบัติงาน/ผูดําเนินการผานระบบ

เจาหนาที่ดําเนินการออกจดหมายแจงยกเลิกผูปฏิบัติงาน/ผูดําเนินการผานระบบออนไลน

1 วัน
(ลําดับที่ 

1-5)

การยกเลิกผูปฏิบัติงาน/ผูดําเนินการ ในสถานพยาบาล (กลุมงานโรงพยาบาล และกลุมงานเฝาระวังบริการสุขภาพ) : ชองทาง Online

2

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 1 วัน

ระยะเวลา After (To Be Process) ระยะเวลารวม 1 วัน
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สงคําขอผานระบบ

ตรวจสอบ

ตามรายการเงื่อนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิผาน

ระบบ

ยกเลกิผูปฏิบัตงิาน/ผูดําเนนิการ ผานระบบ

ออกจดหมายแจงยกเลกิผูปฏิบัตงิาน/

ผูดําเนนิการผานระบบ
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2.19.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่

การยกเลิกผูปฏิบัติงาน/ผูดําเนินการ ในสถานพยาบาล (กลุมงานโรงพยาบาล และกลุมงานเฝาระวังบริการสุขภาพ) : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

Fr
on

t 
O

ff
ic

e

5 สงจดหมายแจงยกเลิกผูปฏิบัติงาน/ผูดําเนินการตามชองทางที่ถูกเลือก

1 วัน
(ลําดับที่ 

1-5)

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงจดหมายแจงยกเลิกผูปฏิบัติงาน/ผูดําเนินการตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวใน
แบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 6 รับจดหมายแจงยกเลิกผูปฏิบัติงาน/ผูดําเนินการในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับจดหมายแจงยกเลิกผูปฏิบัติงาน/ผูดําเนินการตามรูปแบบและชองทางการรับเอกสารที่ไดเลือกไว
รับจดหมายแจงยกเลกิ

ผูปฏบิัตงิาน/ผูดําเนนิการใน

รูปแบบที่ตองการ

สงจดหมายแจงยกเลกิผูปฏิบัตงิาน/

ผูดําเนนิการตามชองทางที่ถูกเลือก
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2.19.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การยกเลิกผูปฏิบัติงาน /ผูดําเนินการ (อยูในกลุม

งานโรงพยาบาล และกลุมงานเฝาระวังบริการสุขภาพ)

- ผูประกอบกิจการตองทราบการแจงยกเลิกผูปฏิบัติงานหรือผูดําเนินการในสถานพยาบาลแลว

(มีลายเซ็นผูประกอบกิจการ)

- ผูปฏิบัติงานหรือผูดําเนินการในสถานพยาบาลตองทราบการยกเลิกผูปฏิบัติงานหรือ

ผูดําเนินการในสถานพยาบาล และตองยุติการปฏิบัติงานตามที่กําหนดในเนื้อหาแบบฟอรม
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2.19.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การยกเลิกผูปฏิบัติงาน /ผูดำเนินการ 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 แบบแจงยกเลิกผูปฏิบัติงาน/ผูดำเนินการ ในสถานพยาบาล 

447



2.19.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การยกเลิกผูปฏิบัติงาน /ผูดำเนินการ (อยูในกลุมงาน

โรงพยาบาล และกลุมงานเฝาระวังบริการสุขภาพ) 

แบบแจงยกเลิกผูปฏิบัติงาน/ผูดำเนินการ ในสถานพยาบาล 

เรื่อง แจงยกเลิกปฏิบัติงานในสถานพยาบาล 
เรียน ผูอำนวยการสำนักสถานพยาบาลและการประกอบโรคศิลปะ 

ขาพเจา ชื่อ…………………………………………..…………………………..…………………………..………………………….. 
เลขประจำตัวประชาชน……………………..………………………….. 
เปนผูประกอบวิชาชีพในสาขา……………………..…………………………..……………………………………………………………….. 

มีความประสงค ขอยกเลิกปฏิบัติงานในสถานพยาบาล ดังตอไปนี้ 
1. ……………………..………………………………….เลขท่ีใบอนุญาตประกอบกิจการ…………………………………………. 
2. ……………………..………………………………….เลขท่ีใบอนุญาตประกอบกิจการ…………………………………………. 
3. ……………………..………………………………….เลขท่ีใบอนุญาตประกอบกิจการ…………………………………………. 
4. ……………………..………………………………….เลขท่ีใบอนุญาตประกอบกิจการ…………………………………………. 

เนื่องจาก……………………………………..…………………………..…………………………..……………………………………………………
…………..…………………………..…………………………..……………………………………..…………………………………………………… 
ท้ังนี้ตั้งแต…………………………………………..…………………………..…………………………..…………………………………………… 

จึงเรียนมาเพ่ือโปรดทราบ 
ลงลายมือชื่อ…………………………………………. 
(………………………………………….) ผูประกอบวิชาชีพ 

- - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 
ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรับใบอนุญาต/หนังสือรับรอง/ใบรับรอง หรือ หนังสือสำคัญตาง ๆ 

 รูปแบบอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail

 รูปแบบฉบับพิมพ (Hard Copy)

ผูขออนุญาต (ผูยื่นคำขอ) กรอกขอมูลการติดตอ เพ่ือประสานงานในระหวางการพิจารณาคำขอ 

โทรศัพทท่ีสามารถติดตอได.............................................. ID Line ............................................................. 

E-mail .......................................................................................................................................................... 
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2.20 การแจงเลิกโรงพยาบาล

2.20.1 การเตรียมความพรอมเพื่อแจงเลิกโรงพยาบาล

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการแจงเลิก

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการแจงเลิกโรงพยาบาลผานชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- ตองเตรียมเอกสารสําคัญ ซึ่งทาง สพรศ. เคยออกไปให ไดแก สพ.7 , สพ.19 , สพ.9
- มีรายงานยอดผูปวยที่คงคางอยูในสถานพยาบาลและแผนการดําเนินการตอผูปวยที่ยังคงคางอยูหลังจากเลิกกิจการ
สถานพยาบาล
- ประกาศแจงเลิกกิจการสถานพยาบาลทางหนังสือพิมพและหรือสื่ออื่น ๆ ที่แพรหลาย เพื่อใหผูปวย
มาขอรับเวชระเบียน ฟลมเอกซเรย และอื่น ๆ อยางนอย 3 ฉบับ
- ยื่นคําขอยกเลิก กอนเลิกกิจการ 15 วัน
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ

พรอมการแจงเลิก

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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2.20.1 การเตรียมความพรอมเพื่อแจงเลิกโรงพยาบาล

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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2.20.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงาน
สาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

2 ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบหนังสือแจงยกเลิกสถานพยาบาล สพ.17 และเอกสารแนบ

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมแจงเลิกกิจการสถานพยาบาล (สพ.17) และเอกสารที่เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่เคานเตอร ตาม
รายการเอกสารแนบในหัวขอ 2.20.5 
จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน Email เบอรโทรศัพท เปน
ตน รวมถึงเลือกรูปแบบหนังสือแจงยกเลิกสถานพยาบาลที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมีรายละเอียด ดังนี้
1. รับหนังสือแจงยกเลิกสถานพยาบาลฉบับอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับหนังสือแจงยกเลิกสถานพยาบาลฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่
ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่วัตถุประสงคจะตองตรง
กับกิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปนชาวตางชาติ ใหใชสําเนา
หนังสือเดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ

การแจงเลิกกิจการโรงพยาบาล : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 16 วัน
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 16 วัน

Fr
on

t 
O

ff
ic

e

1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-7)

3

ผาน
ยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

สพ.17 และเอกสาร

แนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

หนังสือแจงยกเลกิ

สถานพยาบาล

กดบัตรควิ
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2.20.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต

การแจงเลิกกิจการโรงพยาบาล : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียดจาก 2.20.1 การเตรียม
ความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 2.20.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาต
กลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (อางอิงจาก 2.20.5 ตารางเอกสารแนบ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคําขอผานทาง Email หรือ
SMS (ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัต)ิ
3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาต
กลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน
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4

1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-7)

5

ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

ผาน

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เง่ือนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ

รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

ไมครบถวน

ถูกตอง
กลับไป

ดําเนนิการแกไข
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2.20.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต

การแจงเลิกกิจการโรงพยาบาล : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ
จากนั้นทําการกดสงงานผานระบบใหหัวหนางานเคานเตอร

7

หัวหนางานเคานเตอรทวนสอบคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังเจาหนาที่เคานเตอรเพื่อ
ติดตอกับผูขออนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหครบถวน
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8
15 วัน 
(ลําดับที่ 
8-13)

หนวยงานสนับสนุน หรือ Back Office (ไดแก เจาหนาที่กลุมงาน ซึ่งประกอบไปดวย หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่
ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน) รับงานผานระบบ
*หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานและเจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน

Fr
on

t 
O

ff
ic

e

1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-7)

นําคําขอเขาระบบ

หัวหนา

ตรวจสอบ

รายการคํา

ขอผานระบบไมถูกตอง

ถูกตอง

กดสงงานผานระบบ

หัวหนากดสงคําขอผาน

ระบบใหหนวยงานสนับสนนุ

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไขเอกสาร

รับงานผานระบบ
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2.20.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต

การแจงเลิกกิจการโรงพยาบาล : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

9

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารผานระบบ ซึ่งเอกสารดังกลาวเปนเอกสารที่
นอกเหนือจากรายการที่เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตรวจสอบแลว
กรณีเอกสารถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขออนุญาต
ใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง

11 ออกหนังสือแจงยกเลิกสถานพยาบาลผานระบบ

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการออกหนังสือแจงยกเลิกสถานพยาบาลผานระบบ
จากนั้น ดําเนินการเสนอหนังสือแจงยกเลิกสถานพยาบาลผานหัวหนากลุมงาน > ผูอํานวยการ สพรศ. > ผูอํานวยการกอง
กฎหมาย > รองอธิบดี > อธิบดี เพื่อตรวจสอบและอนุมัติคําขอในลําดับถัดไป

12 ลงนามในหนังสือแจงยกเลิกสถานพยาบาลผานระบบ

ผูอนุญาต (อธิบด)ี ตรวจสอบและลงนามในหนังสือแจงยกเลิกสถานพยาบาลผานระบบลายเซ็นดิจิตอล
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13 สงหนังสือแจงยกเลิกสถานพยาบาลตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงหนังสือแจงยกเลิกสถานพยาบาลตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 
กระบวนสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 14 รับหนังสือแจงยกเลิกสถานพยาบาลในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับหนังสือแจงยกเลิกสถานพยาบาลตามรูปแบบที่ไดเลือกไว

15 วัน 
(ลําดับที่ 
8-13)
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ลงนามในหนังสือแจง

ยกเลกิสถานพยาบาล

ผานระบบ

รับหนังสือแจงยกเลกิ

สถานพยาบาลในรูปแบบ

ที่ตองการ

สงหนังสือแจงยกเลกิสถานพยาบาลตาม

ชองทางที่ถูกเลือก

ออกหนังสือแจงยกเลกิ

สถานพยาบาลผานระบบ

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

454



2.20.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูอนุญาต

1 1.ลงทะเบียนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และเลือกรูปแบบหนังสือแจงยกเลิกสถานพยาบาล N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน (Log in) เพื่อ
ดําเนินการสงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมแจงเลิกกิจการสถานพยาบาล (สพ.17)
2. เลือกรูปแบบหนังสือแจงยกเลิกสถานพยาบาลที่ตองการเปนฉบับอิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 2.20.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย 
(Critical Point) ในหัวขอ 2.20.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 2.20.4 รายการ Critical 

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรองของ
เอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

3

หัวหนางานทวนสอบรายการคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังเจาหนาที่เพื่อแจง
กลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรองของเอกสารผานระบบ
ออนไลน

การแจงเลิกกิจการโรงพยาบาล : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 16 วัน
ระยะเวลา After (To Be Process) ระยะเวลารวม 16 วัน
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1 วัน 
(ลําดับที่ 

2-3)

1.ลงทะเบยีนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และ

เลือกรูปแบบหนังสือแจงยกเลกิ

สถานพยาบาล

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ออกเลขที่รับ

หัวหนาตรวจสอบ

รายการคําขอผาน

ระบบ
ไมถูกตอง

ถูกตอง

หัวหนากดสงคําขอผานระบบให

หนวยงานสนับสนุน

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไขเอกสาร

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

455



2.20.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูอนุญาต

การแจงเลิกกิจการโรงพยาบาล : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To be Process)
ระยะเวลา  (To be Process)

4

หนวยงานสนับสนุน หรือ Back Office (ไดแก เจาหนาที่กลุมงาน ซึ่งประกอบไปดวย หัวหนากลุมงาน และ
เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน) รับงานผานระบบ
*หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานและเจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน

5

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารผานระบบ ซึ่งเอกสารดังกลาวเปน
เอกสารทีน่อกเหนือจากรายการที่เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตรวจสอบแลว
กรณีเอกสารถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผู
ขออนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง

6 ออกหนังสือแจงยกเลิกสถานพยาบาลผานระบบ

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการออกหนังสือแจงยกเลิกสถานพยาบาลผานระบบ
จากนั้น ดําเนินการเสนอหนังสือแจงยกเลิกสถานพยาบาลผานหัวหนากลุมงาน > ผูอํานวยการ สพรศ. > 
ผูอํานวยการกองกฎหมาย > รองอธิบดี > อธิบดี เพื่อตรวจสอบและอนุมัติคําขอในลําดับถัดไป

7 ลงนามในหนังสือแจงยกเลิกสถานพยาบาลผานระบบ

ผูอนุญาต (อธิบด)ี ตรวจสอบและลงนามในหนังสือแจงยกเลิกสถานพยาบาลผานระบบลายเซ็นดิจิตอล

15 วัน 
(ลําดับที่ 

4-8)Ba
ck

 O
ff

ic
e

ออกหนังสือแจงยกเลกิ

สถานพยาบาลผานระบบ

ลงนามในหนังสือแจง

ยกเลกิสถานพยาบาล

ผานระบบ

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

รับงานผานระบบ

กลับไป

ดําเนนิการแกไข
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2.20.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูอนุญาต

การแจงเลิกกิจการโรงพยาบาล : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To be Process)
ระยะเวลา  (To be Process)

Fr
on

t/
Ba

ck
 O

ff
ic

e

8 สงหนังสือแจงยกเลิกสถานพยาบาลตามชองทางที่ถูกเลือก

15 วัน 
(ลําดับที่ 

4-8)

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงหนังสือแจงยกเลิกสถานพยาบาลตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม 
(อางอิง 0.1 กระบวนสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 9 รับหนังสือแจงยกเลิกสถานพยาบาลในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับหนังสือแจงยกเลิกสถานพยาบาลตามรูปแบบและชองทางการรับเอกสารที่ไดเลือกไว
รับหนังสือแจงยกเลกิ

สถานพยาบาลในรูปแบบที่

ตองการ

สงหนังสือแจงยกเลกิสถานพยาบาลตาม

ชองทางที่ถูกเลือก
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2.20.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การแจงเลิกโรงพยาบาล

- ตองเตรียมเอกสารสําคัญ ซึ่งทาง สพรศ. เคยออกไปให ไดแก สพ.7 , สพ.19 , สพ.9

- มีรายงานยอดผูปวยที่คงคางอยูในสถานพยาบาลและแผนการดําเนินการตอผูปวยที่ยังคงคาง

อยูหลังจากเลิกกิจการ

สถานพยาบาล

- ประกาศแจงเลิกกิจการสถานพยาบาลทางหนังสือพิมพและหรือสื่ออื่น ๆ ที่แพรหลาย เพื่อให

ผูปวย

มาขอรับเวชระเบียน ฟลมเอกซเรย และอื่น ๆ อยางนอย 3 ฉบับ

- ยื่นคําขอยกเลิก กอนเลิกกิจการ 15 วัน
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2.20.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การแจงเลิกโรงพยาบาล 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 คำขอหนังสือแจงเลิกกิจการสถานพยาบาล(สพ.17) 

2 ใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล (สพ.7) 

3 ใบอนุญาตใหดำเนินการสถานพยาบาล (สพ.19) 

4 หนังสือมอบอำนาจ (เฉพาะกรณีมอบอำนาจ) 

5 รายงานยอดผูปวยท่ีคงคางอยูในสถานพยาบาล และแผนการดำเนินการตอผูปวยท่ียังคงคางอยูหลังจาก
เลิกกิจการสถานพยาบาล 

6 รายงานการประกาศแจงเลิกกิจการสถานพยาบาลทางหนังสือพิมพและหรือสื่ออ่ืน ๆ ท่ีแพรหลาย 
เพ่ือใหผูปวยมาขอรับเวชระเบียน ฟลมเอกซเรย และอ่ืน ๆ 

7 รายงานการจำหนายเวชระเบียน ฟลมเอกซเรยและอ่ืน ๆ ท่ียังไมมีผูมาขอรับ 
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2.20.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การแจงเลิกโรงพยาบาล 
แบบ ส.พ. ๑๗ 

หนังสือแจงเลิกกิจการสถานพยาบาล 

๑. ขาพเจา 

□ ๑.๑ ช่ือ
.................................................................................................................................................................................... 

เลขประจำตัว 

□ ๑.๒ นิติบุคคล
............................................................................................................................................................................. 

โดย (๑) .............................................................................................................. เลขประจำตัว 
และ (๒) ...............................................................................................................เลขประจำตัว 

ไดรับอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาลตามใบอนุญาตท่ี
.......................................................................................................................... 
ณ สถานพยาบาลช่ือ
............................................................................................................................................................................................. 

๒. มีความประสงคจะเลิกกิจการสถานพยาบาล เน่ืองจาก
................................................................................................................... 
..............................................................................................................................................................................................................
................ 
ท้ังน้ีตั้งแต ........................................................................................................................................................................................... 
เปนตนไป 

พรอมน้ีขาพเจาไดแนบเอกสารหลกัฐานตาง ๆ มาดวย จำนวน .................... ฉบับ คือ 
□ ใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาลและใบอนุญาตใหดำเนินการสถานพยาบาล

สำหรับสถานพยาบาลประเภทท่ีรบัผูปวยไวคางคืน จะตองจัดทำรายงานการดำเนินการ ดังตอไปน้ีแนบมาดวย คือ 
□ รายงานยอดผูปวยท่ีคงคางอยูในสถานพยาบาล และแผนการดำเนินการตอผูปวยท่ียงัคงคางอยูหลงัจากเลิกกิจการ

สถานพยาบาล
□ รายงานการประกาศแจงเลิกกิจการสถานพยาบาลทางหนังสือพิมพและหรือสื่ออ่ืน ๆ ท่ีแพรหลาย เพ่ือใหผูปวย

มาขอรับเวชระเบียน ฟลมเอกซเรย และอ่ืน ๆ
□ รายงานการจำหนายเวชระเบียน ฟลมเอกซเรยและอ่ืน ๆ ท่ียังไมมผีูมาขอรับ

ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรับใบอนุญาต/หนังสือรับรอง/ใบรับรอง หรือ หนังสือสำคัญตาง ๆ 
□ รูปแบบอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
□ รูปแบบฉบับพิมพ (Hard Copy)

ผูขออนุญาต (ผูยื่นคำขอ) กรอกขอมูลการติดตอ เพ่ือประสานงานในระหวางการพิจารณาคำขอ 
โทรศัพทท่ีสามารถตดิตอได................................................................. ID Line 
.................................................................................................. 
E-mail
..............................................................................................................................................................................................................
... 

(ลายมือช่ือ) ............................................................................ ผูรับอนุญาต
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( ................................................................... ) 

รับทราบ 
(ลายมือช่ือ) ............................................................................ ผูอนุญาต 

   ( ................................................................... ) 
 วันท่ี............ เดือน ....................... พ.ศ. ............ 

หมายเหต ุ1.ใสเครื่องหมาย √ ในชอง □ หนาขอความท่ีตองการ 
2. กรณมีอบอำนาจใหผูอ่ืนดำเนินการแทนตองมีหนังสือมอบอำนาจติดอากรแสตมป พรอมสำเนาบัตรประชาชนของ

ผูรับมอบอำนาจ และบัตรประชาชนของผูมอบอำนาจ
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3.1 การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขารังสีเทคนิค

3.1.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขารังสีเทคนิค

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการยื่นขอขึ้นทะเบียน

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรค
ศิลปะสาขารังสีเทคนิคผานชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- มีคุณสมบัติของผูขอขึ้นทะเบียนเปนผูประกอบโรคศิลปะ ตามเกณฑพิจารณาเบื้องตน ซึ่งถูกแจงใหขอมูลเปนปจจุบัน
- ใบรับรองวุฒิการศึกษาเปนเอกสารตัวจริง
- มีเอกสารหลักฐาน ครบถวนตามที่กําหนดไวใน แบบฟอรมคําขอ
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ

พรอมการย่ืนขอขึ้นทะเบียน

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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3.1.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขารังสีเทคนิค

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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3.1.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 
(OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

2 ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบใบอนุญาต รส.1 และ
เอกสารแนบ

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมคํารองขอขึ้นทะเบียนและรับใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะสาขารังสีเทคนิค 
(รส.1) และเอกสารที่เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบในหัวขอ 3.1.5 
จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน 
Email เบอรโทรศัพท เปนตน รวมถึงเลือกรูปแบบใบอนุญาตที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมี
รายละเอียด ดังนี้
1. รับใบอนุญาตฉบับอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับใบอนุญาตฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่
ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่
วัตถุประสงคจะตองตรงกับกิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปน
ชาวตางชาติ ใหใชสําเนาหนังสือเดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ
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1 วัน
(ลําดับที่ 

1-7)

3

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขารังสีเทคนิค : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 68 วัน
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 68 วัน

ผานยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

รส.1 และ

เอกสารแนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

ใบอนุญาต

กดบัตรควิ
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3.1.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขารังสีเทคนิค : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียด
จาก 3.1.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 3.1.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการ
ตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบ
เพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (อางอิงจาก 3.1.5 ตารางเอกสารแนบ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร
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กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการสอบเพื่อรับใบอนุญาตกับเจาหนาที่การเงิน
2. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยัน
เพื่อออกเลขที่รับ
3. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคํา
ขอผานทาง Email หรือ SMS (ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัติ)
4. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการ
ตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบ
เพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน

1 วัน
(ลําดับที่ 

1-7)

4

5

ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

ผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เงื่อนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ

รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมครบถวน

ถูกตอง
กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน

ชําระคาธรรมเนยีม

การสอบเพ่ือรับใบอนุญาต
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3.1.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขารังสีเทคนิค : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ
จากนั้นทําการกดสงงานผานระบบใหหัวหนางานเคานเตอร

7

หัวหนางานเคานเตอรทวนสอบคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยัง
เจาหนาที่เคานเตอรเพื่อติดตอกับผูขออนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหครบถวน
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8
59 วัน

(ลําดับที่ 
8-11)

หนวยงานสนับสนุน หรือ Back Office (ไดแก เจาหนาที่กลุมงาน ซึ่งประกอบไปดวย หัวหนากลุมงาน 
และเจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน ในกลุมงานประกอบโรคศิลปะ) รับงานผานระบบ
*หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานและเจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน
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1 วัน
(ลําดับที่ 

1-7)

นําคําขอเขาระบบ

หัวหนา

ตรวจสอบ

รายการคําขอ

ผานระบบ
ไมถูกตอง

ถูกตอง

หัวหนากดสงคําขอผานระบบ

ใหหนวยงานสนับสนุน

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไขเอกสาร

รับงานผานระบบ

กดสงงานผานระบบ
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3.1.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขารังสีเทคนิค : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่กลุมงานผูประกอบโรคศิลปะ (ขาราชการ) ในฐานะเลขานุการคณะกรรมการวิชาชีพแตละ
สาขา เรียกประชุมคณะอนุกรรมการวิชาชีพของสาขา เพื่อพิจารณาคุณสมบัติของผูมีสิทธิ์สอบ โดย
อางอิงหลักเกณฑจาก พรบ. โรคศิลปะ และรับรองสิทธิ์ผูมีสิทธิ์สอบ

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. เจาหนาที่กลุมงาน ทําการลงทะเบียนรายชื่อผูมีสิทธิ์สอบ (กรณีผูขออนุญาตยื่นคําขอมาจาก สสจ.
เจาหนาที่กลุมงานจะตองกรอกประวัติผูขออนุญาตในระบบ) พรอมทั้งกําหนดวิชาสอบในระบบ
2. เจาหนาที่กลุมงาน ดําเนินการออกขอสอบ โดยคัดเลือกขอสอบจากคลังขอสอบที่มีอยู
3. เจาหนาที่กลุมงาน ประกาศรายชื่อผูมีสิทธิ์สอบเพื่อรับใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะ
4. ผูขออนุญาตดําเนินการสอบ
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานทําการบันทึกผลการพิจารณา พรอมเหตุผลประกอบการพิจารณาในระบบ

10

เจาหนาที่กลุมงาน ดําเนินการตรวจขอสอบ (โดยขอความชวยเหลือจากมหาวิทยาลัย ในเรื่องของการใช
เครื่องตรวจขอสอบอัตโนมัต)ิ และสรุปผลการสอบออกมาในรูปแบบไฟลอิเล็กทรอนิกส เชน *.csv ซึ่ง
สะดวกตอการนําเขา (Import) มาใชงานในระบบ

11

เจาหนาที่กลุมงานผูประกอบโรคศิลปะ (ขาราชการ) ในฐานะเลขานุการคณะกรรมการวิชาชีพแตละ
สาขา จัดประชุมเพื่อรับรองผลสอบเพื่ออนุมัติขึ้นทะเบียนใหเปนผูประกอบโรคศิลปะ และแสดงผลการ
สอบผานระบบ

12 6 วัน

เจาหนาที่กลุมงาน ประกาศรายชื่อผูมีสิทธิ์ไดรับใบอนุญาตในเว็บไซต พรอมทั้งแจงใหชําระ
คาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต
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59 วัน
(ลําดับที่ 
8-11)

ตรวจขอสอบและสรุปผลการสอบใน

รูปแบบไฟลอเิล็กทรอนกิส

คณะกรรมการวชิาชพี

รับรองผลสอบซึ่งแสดง

ผานระบบ

ประกาศผูมีสทิธิ์

ไดรับใบอนุญาต

ลงทะเบยีนรายชื่อผูมีสทิธิส์อบและ 

กําหนดวชิาสอบในระบบ

ดําเนนิการสอบ

พจิารณา

คุณสมบัตผิู

มีสทิธิ์สอบ

ไมผาน

ผาน

ประกาศรายชื่อผูมีสทิธิ์สอบ

บันทกึผลการ

พจิารณาในระบบ

ออกขอสอบ
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3.1.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขารังสีเทคนิค : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

- 13 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ 
ไดแก การชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการ
ธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

14 ออกใบอนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่กลุมงานดําเนินการออกใบอนุญาตผานระบบ

15 ลงนามในใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาตลงนามในใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล
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16 สงใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 
กระบวนสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 17 รับใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบอนุญาตตามรูปแบบที่ไดเลือกไว

2 วัน 
(ลําดับที่ 
14-16)
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ลงนามในใบอนุญาต

ผานระบบ

รับใบอนุญาตในรูปแบบที่

ตองการ

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบอนุญาต

สงใบอนุญาตตามชองทางที่ถูก

เลือก

ออกใบอนุญาตผานระบบ
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3.1.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

1 1.ลงทะเบียนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และเลือกรูปแบบใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน (Log in) เพื่อ
ดําเนินการสงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมคํารองขอขึ้นทะเบียนและรับใบอนุญาต
ประกอบโรคศิลปะสาขารังสีเทคนิค (รส.1)
2. เลือกรูปแบบใบอนุญาตที่ตองการเปนฉบับอิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 3.1.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย 
(Critical Point) ในหัวขอ 3.1.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 3.1.4 รายการ Critical 
Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรองของ
เอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

- 3 N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก
 การชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ 
กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
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4
59 วัน

( ลําดับที่ 
4-7)

เจาหนาที่กดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขารังสีเทคนิค : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 67 วัน

ระยะเวลา After (To Be Process) ระยะเวลารวม 67 วัน

1 วัน
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2

1.ลงทะเบยีนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และ

เลือกรูปแบบใบอนุญาต

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ออกเลขที่รับ

ชําระคาธรรมเนยีม

การสอบเพ่ือรับใบอนุญาต
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3.1.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขารังสีเทคนิค : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

เจาหนาที่กลุมงานผูประกอบโรคศิลปะ (ขาราชการ) ในฐานะเลขานุการคณะกรรมการวิชาชีพแตละสาขา 
เรียกประชุมอนุกรรมการวิชาชีพของสาขา เพื่อพิจารณาคุณสมบัติของผูมีสิทธิ์สอบ โดยอางอิงหลักเกณฑจาก 
พรบ. โรคศิลปะ จากนั้นทําการรับรองสิทธิ์ผูมีสิทธิ์สอบ

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. เจาหนาที่กลุมงาน ทําการลงทะเบียนรายชื่อผูมีสิทธิ์สอบในระบบ (กรณีผูขออนุญาตยื่นคําขอมาจาก สสจ.
เจาหนาที่กลุมงานจะตองกรอกประวัติผูขออนุญาตในระบบ) พรอมทั้งกําหนดวิชาสอบในระบบ
2. เจาหนาที่กลุมงาน ดําเนินการออกขอสอบ โดยคัดเลือกขอสอบจากคลังขอสอบที่มีอยู
3. เจาหนาที่กลุมงาน ประกาศรายชื่อผูมีสิทธิ์สอบเพื่อรับใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะ
4. ผูขออนุญาตดําเนินการสอบ
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานทําการบันทึกผลการพิจารณา พรอมเหตุผลประกอบการพิจารณาในระบบ

6

เจาหนาที่กลุมงาน ดําเนินการตรวจขอสอบ (โดยขอความชวยเหลือจากมหาวิทยาลัย ในเรื่องของการใช
เครื่องตรวจขอสอบอัตโนมัต)ิ และสรุปผลการสอบออกมาในรูปแบบไฟลอิเล็กทรอนิกส เชน *.csv ซึ่งสะดวก
ตอการนําเขา (Import) มาใชงานในระบบ

7

เจาหนาที่กลุมงานผูประกอบโรคศิลปะ (ขาราชการ) ในฐานะเลขานุการคณะกรรมการวิชาชีพแตละสาขา จัด
ประชุมเพื่อรับรองผลการสอบ เพื่ออนุมัติการขึ้นทะเบียนเปนผูประกอบโรคศิลปะผานระบบ

8 6 วัน

เจาหนาที่กลุมงาน ประกาศรายชื่อผูมีสิทธิ์ไดรับใบอนุญาตในเว็บไซต พรอมทั้งแจงใหดําเนินการชําระ
คาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต

59 วัน
( ลําดับที่ 

4-7)
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5

ตรวจขอสอบและสรุปผลการสอบ

ในรูปแบบไฟลอเิล็กทรอนกิส

คณะกรรมการวชิาชพี

รับรองผลการสอบ

ผานระบบ

ประกาศผูมีสทิธิ์

ไดรับใบอนุญาต

ลงทะเบยีนรายชื่อผูมีสทิธิ์

สอบและ กําหนดวชิาสอบ

ในระบบ

ดําเนนิการสอบ

พจิารณา

คุณสมบัตผิูมี

สทิธิ์สอบ

ไมผาน

ผาน

ประกาศรายชื่อผูมีสทิธิ์สอบ

บันทกึผลการ

พจิารณา

ออกขอสอบ
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3.1.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขารังสีเทคนิค : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

- 9 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก
 การชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ 
กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

10 ออกใบอนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่ดําเนินการออกใบอนุญาตผานระบบออนไลน

11 ลงนามในใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาตลงนามในใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล
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12 สงใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนสง
มอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 13 รับใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบอนุญาตตามรูปแบบและชองทางการรับเอกสารที่ไดเลือกไว

Ba
ck

 O
ff

ic
e

2 วัน 
(ลําดับที่ 
10-12)

ออกใบอนุญาตผานระบบ

ลงนามในใบอนุญาตผาน

ระบบ

รับใบอนุญาตในรูปแบบที่

ตองการ

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบอนุญาต

สงใบอนญุาตตามชองทางที่

ถูกเลือก

471



3.1.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผู

ประกอบโรคศิลปะสาขารังสีเทคนิค

- มีคุณสมบัติของผูขอขึ้นทะเบียนเปนผูประกอบโรคศิลปะ ตามเกณฑพิจารณาเบื้องตน ซึ่งถูก

แจงใหขอมูลเปนปจจุบัน

- ใบรับรองวุฒิการศึกษาเปนเอกสารตัวจริง

- มีเอกสารหลักฐาน ครบถวนตามที่กําหนดไวใน แบบฟอรมคําขอ
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3.1.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การขอข้ึนทะเบียนเพ่ือรับใบอนุญาต

เปนผูประกอบโรคศิลปะสาขารังสีเทคนิค 

ลำดับ รายการเอกสาร 
แหลงท่ีมา
เอกสาร 

1 คำรองขอข้ึนทะเบียนและรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขารังสีเทคนิค 
(ตามแบบ รส.1) และลงลายมือชื่อผูขอข้ึนทะเบียนฯ 

การสนับสนุนบริการ
สุขภาพ 

2 รูปถายหนาตรง ทาปกติ ไมสวมหมวก ไมใสแวนตาดำ  ถายไว ไมเกิน 6 เดือน 
ขนาด 1 นิ้ว ไมใหใชรูปถายชนิดโพลาลอยด  

- 

3 สำเนาใบปริญญาในสาขารังสีเทคนิค กระทรวงศึกษาธิการ 

4 หนังสือรับรองการตรวจสุขภาพ เพ่ือขอข้ึนทะเบียนและรับใบอนุญาตเปนผู
ประกอบโรคศิลปะ ตามแบบฟอรมท่ีกำหนด 

- 

5 สำหรับผูสำเร็จการศึกษาจากตางประเทศซ่ึงมิไดมีสัญชาติไทย ตองแนบ  1.สำเนา
ใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะสาขารังสีเทคนิคจาก ประเทศท่ีสำเร็จการศึกษา  2.
สำเนาใบรายงานผลการศึกษาในสาขารังสีเทคนิค  3.หนังสือแจงผลการรับรอง
สถาบนัการศึกษา จากคณะกรรมการ วิชาชีพสาขารังสีเทคนิค 

- 

6 สำเนาหลักฐานอ่ืนๆ ท่ีคณะกรรมการวิชาชีพเห็นวาจำเปน เชน  ใบรายงานผล
การศึกษา หลักฐานการเปลี่ยนชื่อ-สกุล  ทะเบียน สมรส  หนังสือแตงตั้งยศ เปน
ตน 

-
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3.1.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การขอข้ึนทะเบียนเพ่ือรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรค

ศิลปะสาขารังสีเทคนิค 

รส.1 

คําขอข้ึนทะเบียนและรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขารังสีเทคนิค 

1. ขาพเจา (นาย, นาง, นางสาว) ........................................................................................................................................ 
เลขประจําตัวประชาชน  
เลขหนังสือเดินทางของบุคคลตางดาว 
ท่ีอยูท่ีสามารถติดตอได อยูเลขท่ี...................... หมูท่ี............ .ซอย.................................................. ถนน......................................... 
ตําบล/แขวง ..................................... อําเภอ/เขต..................................จังหวัด...................................... 
รหัสไปรษณีย...........................หมายเลขโทรศัพท...................................หมายเลขโทรศัพท (มือถือ)................................................ 

2. มีความรูในวิชาชีพโดยไดรับการศึกษาและไดรับปรญิญา หรือ ประกาศนียบัตรเทียบเทาปรญิญา สาขา รังสีเทคนิค
จาก.....................................................................................................................................เมื่อ พ.ศ. ................................................. 

3. เคยไดรับใบอนุญาตใหประกอบโรคศลิปะ สาขา ............................................................................................................. 
ประเภท.......................................................................จากประเทศ ......................................................เมื่อ พ.ศ................................. 

4. ประสงคขอข้ึนทะเบียนและรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศลิปะ สาขารังสีเทคนิค
5. ขาพเจาขอรับรองวา ขาพเจาไมมีลักษณะตองหาม ดงัตอไปน้ี  
 ไมเปนผูมีความประพฤตเิสียหายซึ่งสรางความเสื่อมเสียเกียรติศกัดิ์แหงวิชาชีพ
 ไมเคยตองโทษจําคุกโดยคําพิพากษาถึงท่ีสุดในคดีท่ีอาจนํามาซึง่ความเสื่อมเสียเกียรติศักดิ์แหงวิชาชีพ
 ไมเปนผูติดยาเสพติดใหโทษ
6. ขาพเจาไดแนบหลักฐานประกอบการพิจารณา ดังตอไปน้ี
 สําเนาใบปรญิญาบัตรหรือประกาศนียบัตรเทียบเทาปริญญา
 หนังสือแสดงผลการสอบผานความรูจากคณะกรรมการวิชาชีพ (ถามี)
 หนังสือรับรองการตรวจสุขภาพ เพ่ือขอข้ึนทะเบียนและรบัใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ
 ภาพถายขนาด 1 น้ิว แตงกายสุภาพ หนาตรง ครึ่งตัว ทาปกติ ไมสวมหมวก ไมใสแวนตาดํา ซึ่งถายไวไมเกิน 6
เดือน จํานวน   3 ภาพ (ตองไมเปนภาพถายโพลาลอยด)
 สําเนาใบอนุญาตใหประกอบโรคศิลปะจากตางประเทศสําหรับผูสําเรจ็การศึกษาจากตางประเทศ ซึ่งมิไดมสีัญชาติ
ไทย
 หลักฐานอ่ืน ๆ (ถามี) ........................................................................................... 

   ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรบัใบอนุญาต/หนังสือรับรอง/ใบรับรอง หรือ หนังสือสำคญัตาง ๆ 
 รูปแบบอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
 รูปแบบฉบับพิมพ (Hard Copy)

ผูขออนุญาต (ผูยื่นคำขอ) กรอกขอมูลการติดตอ เพ่ือประสานงานในระหวางการพิจารณาคำขอ 
โทรศัพทท่ีสามารถตดิตอได............................................................. ID Line ...................................................................................... 
E-mail ................................................................................................................................................................................................. 

  ลายมือช่ือ.........................................................ผูยื่นคํารอง 
    (..............................................................) 

คณะกรรมการวิชาชีพสาขารังสเีทคนิค ไดออกใบอนุญาตใหเปนผูประกอบโรคศลิปะ 
เมื่อวันท่ี.............เดือน..................................พ.ศ............... หมดอายุวันท่ี..............เดือน..................................พ.ศ............... 
ทะเบียนใบอนญาตเลขท่ี........................................................... 
ผูลงนามในใบอนุญาต 

( ) ( ) 
กรรมการและเลขานุการ ประธานกรรมการวิชาชีพ 

ภาพถ่าย

ขนาด ๑ นิว้
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3.2 การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขากิจกรรมบําบัด

3.2.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขากิจกรรมบําบัด

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการยื่นขอขึ้นทะเบียน

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรค
ศิลปะสาขากิจกรรมบําบัดผานชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- มีคุณสมบัติของผูขอขึ้นทะเบียนเปนผูประกอบโรคศิลปะ ตามเกณฑพิจารณาเบื้องตน ซึ่งถูกแจงใหขอมูลเปนปจจุบัน
- ใบรับรองวุฒิการศึกษาเปนเอกสารตัวจริง
- มีเอกสารหลักฐาน ครบถวนตามที่กําหนดไวใน แบบฟอรมคําขอ
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ

พรอมการย่ืนขอขึ้นทะเบียน

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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3.2.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขากิจกรรมบําบัด

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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3.2.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 
(OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

2 ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบใบอนุญาต กบ.1 และ
เอกสารแนบ

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมคํารองขอขึ้นทะเบียนและรับใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะสาขา
กิจกรรมบําบัด (กบ.1) และเอกสารที่เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการเอกสาร
แนบในหัวขอ 3.2.5 
จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน 
Email เบอรโทรศัพท เปนตน รวมถึงเลือกรูปแบบใบอนุญาตที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมี
รายละเอียด ดังนี้
1. รับใบอนุญาตฉบับอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับใบอนุญาตฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่
ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่
วัตถุประสงคจะตองตรงกับกิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปน
ชาวตางชาติ ใหใชสําเนาหนังสือเดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ
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1 วัน
(ลําดับที่ 

1-7)

3

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขากิจกรรมบําบัด : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 68 วัน
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 68 วัน

ผานยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

กบ.1 และ

เอกสารแนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

ใบอนุญาต

กดบัตรควิ
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3.2.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขากิจกรรมบําบัด : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียด
จาก 3.2.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 3.2.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการ
ตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบ
เพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (อางอิงจาก 3.2.5 ตารางเอกสารแนบ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการสอบเพื่อรับใบอนุญาตกับเจาหนาที่การเงิน
2. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยัน
เพื่อออกเลขที่รับ
3. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคํา
ขอผานทาง Email หรือ SMS (ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัติ)
4. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการ
ตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบ
เพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน

1 วัน
(ลําดับที่ 

1-7)

5
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4 ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

ผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เงื่อนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ

รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมครบถวน

ถูกตอง
กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน

ชําระคาธรรมเนยีม

การสอบเพ่ือรับใบอนุญาต
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3.2.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขากิจกรรมบําบัด : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ
จากนั้นทําการกดสงงานผานระบบใหหัวหนางานเคานเตอร

7

หัวหนางานเคานเตอรทวนสอบคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยัง
เจาหนาที่เคานเตอรเพื่อติดตอกับผูขออนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหครบถวน
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8
59 วัน

(ลําดับที่ 
8-11)

หนวยงานสนับสนุน หรือ Back Office (ไดแก เจาหนาที่กลุมงาน ซึ่งประกอบไปดวย หัวหนากลุมงาน 
และเจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน ในกลุมงานประกอบโรคศิลปะ) รับงานผานระบบ
*หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานและเจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน
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1 วัน
(ลําดับที่ 

1-7)

นําคําขอเขาระบบ

หัวหนา

ตรวจสอบ

รายการคําขอ

ผานระบบ
ไมถูกตอง

ถูกตอง

หัวหนากดสงคําขอผานระบบ

ใหหนวยงานสนับสนุน

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไขเอกสาร

รับงานผานระบบ

กดสงงานผานระบบ

479



3.2.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขากิจกรรมบําบัด : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่กลุมงานผูประกอบโรคศิลปะ (ขาราชการ) ในฐานะเลขานุการคณะกรรมการวิชาชีพแตละ
สาขา เรียกประชุมคณะอนุกรรมการวิชาชีพของสาขา เพื่อพิจารณาคุณสมบัติของผูมีสิทธิ์สอบ โดย
อางอิงหลักเกณฑจาก พรบ. โรคศิลปะ และรับรองสิทธิ์ผูมีสิทธิ์สอบ

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. เจาหนาที่กลุมงาน ทําการลงทะเบียนรายชื่อผูมีสิทธิ์สอบ (กรณีผูขออนุญาตยื่นคําขอมาจาก สสจ.
เจาหนาที่กลุมงานจะตองกรอกประวัติผูขออนุญาตในระบบ) พรอมทั้งกําหนดวิชาสอบในระบบ
2. เจาหนาที่กลุมงาน ดําเนินการออกขอสอบ โดยคัดเลือกขอสอบจากคลังขอสอบที่มีอยู
3. เจาหนาที่กลุมงาน ประกาศรายชื่อผูมีสิทธิ์สอบเพื่อรับใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะ
4. ผูขออนุญาตดําเนินการสอบ
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานทําการบันทึกผลการพิจารณา พรอมเหตุผลประกอบการพิจารณาในระบบ

10

เจาหนาที่กลุมงาน ดําเนินการตรวจขอสอบ (โดยขอความชวยเหลือจากมหาวิทยาลัย ในเรื่องของการใช
เครื่องตรวจขอสอบอัตโนมัต)ิ และสรุปผลการสอบออกมาในรูปแบบไฟลอิเล็กทรอนิกส เชน *.csv ซึ่ง
สะดวกตอการนําเขา (Import) มาใชงานในระบบ

11

เจาหนาที่กลุมงานผูประกอบโรคศิลปะ (ขาราชการ) ในฐานะเลขานุการคณะกรรมการวิชาชีพแตละ
สาขา จัดประชุมเพื่อรับรองผลสอบเพื่ออนุมัติขึ้นทะเบียนใหเปนผูประกอบโรคศิลปะ และแสดงผลการ
สอบผานระบบ

12 6 วัน

เจาหนาที่กลุมงาน ประกาศรายชื่อผูมีสิทธิ์ไดรับใบอนุญาตในเว็บไซต พรอมทั้งแจงใหชําระ
คาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต
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9

59 วัน
(ลําดับที่ 
8-11)

ตรวจขอสอบและสรุปผลการสอบใน

รูปแบบไฟลอเิล็กทรอนกิส

คณะกรรมการวชิาชพี

รับรองผลสอบซึ่งแสดง

ผานระบบ

ประกาศผูมีสทิธิ์

ไดรับใบอนุญาต

ลงทะเบยีนรายชื่อผูมีสทิธิส์อบและ 

กําหนดวชิาสอบในระบบ

ดําเนนิการสอบ

พจิารณา

คุณสมบัตผิู

มีสทิธิ์สอบ

ไมผาน

ผาน

ประกาศรายชื่อผูมีสทิธิ์สอบ

บันทกึผลการ

พจิารณาในระบบ

ออกขอสอบ
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3.2.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขากิจกรรมบําบัด : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

- 13 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ 
ไดแก การชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการ
ธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

14 ออกใบอนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่กลุมงานดําเนินการออกใบอนุญาตผานระบบ

15 ลงนามในใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาตลงนามในใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล
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16 สงใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 
กระบวนสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 17 รับใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบอนุญาตตามรูปแบบที่ไดเลือกไว
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2 วัน 
(ลําดับที่ 
14-16)

ลงนามในใบอนุญาต

ผานระบบ

รับใบอนุญาตในรูปแบบที่

ตองการ

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบอนุญาต

สงใบอนุญาตตามชองทางที่ถูก

เลือก

ออกใบอนุญาตผานระบบ
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3.2.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

1 1.ลงทะเบียนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และเลือกรูปแบบใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน (Log in) เพื่อ
ดําเนินการสงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมคํารองขอขึ้นทะเบียนและรับใบอนุญาต
ประกอบโรคศิลปะสาขากิจกรรมบําบัด (กบ.1)
2. เลือกรูปแบบใบอนุญาตที่ตองการเปนฉบับอิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 3.2.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย 
(Critical Point) ในหัวขอ 3.2.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 3.2.4 รายการ Critical 
Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรองของ
เอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

- 3 N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก
 การชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ 
กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
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4
59 วัน

( ลําดับที่ 
4-7)

เจาหนาที่กดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ

1 วัน
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การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขากิจกรรมบําบัด : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 67 วัน

ระยะเวลา After (To Be Process) ระยะเวลารวม 67 วัน

1.ลงทะเบยีนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และ

เลือกรูปแบบใบอนุญาต

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ออกเลขที่รับ

ชําระคาธรรมเนยีม

การสอบเพ่ือรับใบอนุญาต
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3.2.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขากิจกรรมบําบัด : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

เจาหนาที่กลุมงานผูประกอบโรคศิลปะ (ขาราชการ) ในฐานะเลขานุการคณะกรรมการวิชาชีพแตละสาขา 
เรียกประชุมอนุกรรมการวิชาชีพของสาขา เพื่อพิจารณาคุณสมบัติของผูมีสิทธิ์สอบ โดยอางอิงหลักเกณฑจาก 
พรบ. โรคศิลปะ จากนั้นทําการรับรองสิทธิ์ผูมีสิทธิ์สอบ

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. เจาหนาที่กลุมงาน ทําการลงทะเบียนรายชื่อผูมีสิทธิ์สอบในระบบ (กรณีผูขออนุญาตยื่นคําขอมาจาก สสจ. 
เจาหนาที่กลุมงานจะตองกรอกประวัติผูขออนุญาตในระบบ) พรอมทั้งกําหนดวิชาสอบในระบบ
2. เจาหนาที่กลุมงาน ดําเนินการออกขอสอบ โดยคัดเลือกขอสอบจากคลังขอสอบที่มีอยู
3. เจาหนาที่กลุมงาน ประกาศรายชื่อผูมีสิทธิ์สอบเพื่อรับใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะ
4. ผูขออนุญาตดําเนินการสอบ
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานทําการบันทึกผลการพิจารณา พรอมเหตุผลประกอบการพิจารณาในระบบ

6

เจาหนาที่กลุมงาน ดําเนินการตรวจขอสอบ (โดยขอความชวยเหลือจากมหาวิทยาลัย ในเรื่องของการใช
เครื่องตรวจขอสอบอัตโนมัต)ิ และสรุปผลการสอบออกมาในรูปแบบไฟลอิเล็กทรอนิกส เชน *.csv ซึ่งสะดวก
ตอการนําเขา (Import) มาใชงานในระบบ

7

เจาหนาที่กลุมงานผูประกอบโรคศิลปะ (ขาราชการ) ในฐานะเลขานุการคณะกรรมการวิชาชีพแตละสาขา จัด
ประชุมเพื่อรับรองผลการสอบ เพื่ออนุมัติการขึ้นทะเบียนเปนผูประกอบโรคศิลปะผานระบบ

8 6 วัน

เจาหนาที่กลุมงาน ประกาศรายชื่อผูมีสิทธิ์ไดรับใบอนุญาตในเว็บไซต พรอมทั้งแจงใหดําเนินการชําระ
คาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต
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5

59 วัน
( ลําดับที่ 

4-7)

ตรวจขอสอบและสรุปผลการสอบ

ในรูปแบบไฟลอเิล็กทรอนกิส

คณะกรรมการวชิาชพี

รับรองผลการสอบ

ผานระบบ

ประกาศผูมีสทิธิ์

ไดรับใบอนุญาต

ลงทะเบยีนรายชื่อผูมีสทิธิ์

สอบและ กําหนดวชิาสอบ

ในระบบ

ดําเนนิการสอบ

พจิารณา

คุณสมบัตผิูมี

สทิธิ์สอบ

ไมผาน

ผาน

ประกาศรายชื่อผูมีสทิธิ์สอบ

บันทกึผลการ

พจิารณา

ออกขอสอบ
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3.2.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขากิจกรรมบําบัด : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

- 9 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก
 การชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ 
กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

10 ออกใบอนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่ดําเนินการออกใบอนุญาตผานระบบออนไลน

11 ลงนามในใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาตลงนามในใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล
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12 สงใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนสง
มอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 13 รับใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบอนุญาตตามรูปแบบและชองทางการรับเอกสารที่ไดเลือกไว
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2 วัน 
(ลําดับที่ 
10-12)

ออกใบอนุญาตผานระบบ

ลงนามในใบอนุญาตผาน

ระบบ

รับใบอนุญาตในรูปแบบที่

ตองการ

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบอนุญาต

สงใบอนญุาตตามชองทางที่

ถูกเลือก
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3.2.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผู

ประกอบโรคศิลปะสาขากิจกรรมบําบัด

- มีคุณสมบัติของผูขอขึ้นทะเบียนเปนผูประกอบโรคศิลปะ ตามเกณฑพิจารณาเบื้องตน ซึ่งถูก

แจงใหขอมูลเปนปจจุบัน

- ใบรับรองวุฒิการศึกษาเปนเอกสารตัวจริง

- มีเอกสารหลักฐาน ครบถวนตามที่กําหนดไวใน แบบฟอรมคําขอ
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3.2.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การขอข้ึนทะเบียนเพ่ือรับใบอนุญาต

เปนผูประกอบโรคศิลปะสาขากิจกรรมบำบัด 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 คำรองขอข้ึนทะเบียนและรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขากิจกรรมบำบัด(ตามแบบ กบ.1) 
และลงลายมือชื่อผูขอข้ึนทะเบียนฯ 

2 รูปถายหนาตรง ทาปกติ ไมสวมหมวก ไมใสแวนตาดำ  ถายไว ไมเกิน 6 เดือน ขนาด 1 นิ้ว ไมใหใชรูป
ถายชนิดโพลาลอยด  

3 สำเนาใบปริญญาในสาขากจิกรรมบำบัด 

4 หนังสือรับรองการตรวจสุขภาพ เพ่ือขอข้ึนทะเบียนและรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ ตาม
แบบฟอรมท่ีกำหนด 

5 สำหรับผูสำเร็จการศึกษาจากตางประเทศซ่ึงมิไดมีสัญชาติไทย ตองแนบ  1.สำเนาใบอนุญาตประกอบโรค
ศิลปะสาขากิจกรรมบำบดัจาก ประเทศท่ีสำเร็จการศึกษา  2.สำเนาใบรายงานผลการศึกษาในสาขา
กิจกรรมบำบัด  3.หนังสือแจงผลการรับรองสถาบันการศึกษา จากคณะกรรมการ วิชาชพีสาขา
กิจกรรมบำบัด 

6 สำเนาหลกัฐานอ่ืนๆ ท่ีคณะกรรมการวิชาชีพเห็นวาจำเปน เชน  ใบรายงานผลการศึกษา หลักฐานการ
เปลี่ยนชื่อ-สกุล  ทะเบียน สมรส  หนังสือแตงตั้งยศ เปนตน ฉบับจริง  
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3.2.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การขอข้ึนทะเบียนเพ่ือรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรค

ศิลปะสาขากิจกรรมบำบัด 
กบ.1 

คําขอข้ึนทะเบียนและรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขากิจกรรมบําบัด 

1. ขาพเจา (นาย, นาง, นางสาว) ........................................................................................................................................ 
เลขประจําตัวประชาชน  
เลขหนังสือเดินทางของบุคคลตางดาว 
ท่ีอยูท่ีสามารถติดตอได อยูเลขท่ี.........................หมูท่ี....................ซอย.........................................ถนน.............................................. 
.ตําบล/แขวง ....................................อําเภอ/เขต..................................จังหวัด...................................... 
รหัสไปรษณีย...........................หมายเลขโทรศัพท...........................................หมายเลขโทรศัพท (มือถือ)........................................... 

2. มีความรูในวิชาชีพโดยไดรับการศึกษาและไดรับปรญิญา หรือ ประกาศนียบัตรเทียบเทาปรญิญา สาขา กิจกรรมบําบัด
จาก.........................................................................................................................................เมื่อ พ.ศ. .............................................. 

3. เคยไดรับใบอนุญาตใหประกอบโรคศลิปะ สาขา ............................................................................................................. 
ประเภท.......................................................................จากประเทศ ......................................................เมื่อ พ.ศ................................. 

4. ประสงคขอข้ึนทะเบียนและรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศลิปะ สาขากิจกรรมบําบัด
5. ขาพเจาขอรับรองวา ขาพเจาไมมีลักษณะตองหาม ดังตอไปน้ี
 ไมเปนผูมีความประพฤตเิสยีหายซึ่งสรางความเสื่อมเสียเกียรติศกัดิ์แหงวิชาชีพ
 ไมเคยตองโทษจําคุกโดยคําพิพากษาถึงท่ีสุดในคดีท่ีอาจนํามาซึง่ความเสื่อมเสียเกียรติศักดิ์แหงวิชาชีพ
 ไมเปนผูติดยาเสพติดใหโทษ
6. ขาพเจาไดแนบหลักฐานประกอบการพิจารณา ดังตอไปน้ี
 สําเนาใบปรญิญาบัตรหรือประกาศนียบัตรเทียบเทาปริญญา
 หนังสือแสดงผลการสอบผานความรูจากคณะกรรมการวิชาชีพ (ถามี)
 หนังสือรับรองการตรวจสุขภาพ เพ่ือขอข้ึนทะเบียนและรบัใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ
 ภาพถายขนาด 1 น้ิว แตงกายสุภาพ หนาตรง ครึ่งตัว ทาปกติ ไมสวมหมวก ไมใสแวนตาดํา ซึ่งถายไวไมเกิน 6
เดือน จํานวน  3 ภาพ (ตองไมเปนภาพถายโพลาลอยด)
 สําเนาใบอนุญาตใหประกอบโรคศิลปะจากตางประเทศสําหรับผูสําเรจ็การศึกษาจากตางประเทศ ซึ่งมิไดมสีัญชาติ
ไทย
 หลักฐานอ่ืน ๆ (ถามี) ........................................................................................... 

   ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรบัใบอนุญาต/หนังสือรับรอง/ใบรับรอง หรือ หนังสือสำคญัตาง ๆ 
 รูปแบบอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
 รูปแบบฉบับพิมพ (Hard Copy)

ผูขออนุญาต (ผูยื่นคำขอ) กรอกขอมูลการติดตอ เพ่ือประสานงานในระหวางการพิจารณาคำขอ 
โทรศัพทท่ีสามารถตดิตอได............................................................. ID Line ...................................................................................... 
E-mail ................................................................................................................................................................................................. 

  ลายมือช่ือ.........................................................ผูยื่นคํารอง 
    (..............................................................) 

คณะกรรมการวิชาชีพสาขากิจกรรมบําบัด ไดออกใบอนุญาตใหเปนผูประกอบโรคศลิปะ 
เมื่อวันท่ี.............เดือน..................................พ.ศ............... หมดอายุวันท่ี..............เดือน..................................พ.ศ............... 
ทะเบียนใบอนญาตเลขท่ี........................................................... 
ผูลงนามในใบอนุญาต 

( ) ( ) 
กรรมการและเลขานุการ ประธานกรรมการวิชาชีพ 

ภาพถ่าย

ขนาด ๑ นิว้
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3.3 การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาเทคโนโลยีหัวใจและทรวงอก

3.3.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาเทคโนโลยีหัวใจและทรวงอก

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการยื่นขอขึ้นทะเบียน

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรค
ศิลปะสาขาเทคโนโลยีหัวใจและทรวงอกผานชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- มีคุณสมบัติของผูขอขึ้นทะเบียนเปนผูประกอบโรคศิลปะ ตามเกณฑพิจารณาเบื้องตน ซึ่งถูกแจงใหขอมูลเปนปจจุบัน
- ใบรับรองวุฒิการศึกษาเปนเอกสารตัวจริง
- มีเอกสารหลักฐาน ครบถวนตามที่กําหนดไวใน แบบฟอรมคําขอ
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ

พรอมการย่ืนขอขึ้นทะเบียน

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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3.3.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาเทคโนโลยีหัวใจและทรวงอก

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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3.3.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 
(OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

2 ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบใบอนุญาต ทห.1 และ
เอกสารแนบ

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมคํารองขอขึ้นทะเบียนและรับใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะสาขาเทคโนโลยี
หัวใจและทรวงอก (ทห.1) และเอกสารที่เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการเอกสาร
แนบในหัวขอ 3.3.5 
จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน 
Email เบอรโทรศัพท เปนตน รวมถึงเลือกรูปแบบใบอนุญาตที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมี
รายละเอียด ดังนี้
1. รับใบอนุญาตฉบับอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับใบอนุญาตฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่
ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่
วัตถุประสงคจะตองตรงกับกิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปน
ชาวตางชาติ ใหใชสําเนาหนังสือเดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ
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1 วัน
(ลําดับที่ 

1-7)

3

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาเทคโนโลยีหัวใจและทรวงอก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 67 วัน
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 67 วัน

ผานยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

ทห.1 และ

เอกสารแนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

ใบอนุญาต

กดบัตรควิ
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3.3.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาเทคโนโลยีหัวใจและทรวงอก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียด
จาก 3.3.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 3.3.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการ
ตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบ
เพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (อางอิงจาก 3.3.5 ตารางเอกสารแนบ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการสอบเพื่อรับใบอนุญาตกับเจาหนาที่การเงิน
2. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยัน
เพื่อออกเลขที่รับ
3. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคํา
ขอผานทาง Email หรือ SMS (ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัติ)
4. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการ
ตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบ
เพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน

1 วัน
(ลําดับที่ 

1-7)

5
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4 ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

ผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เงื่อนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ

รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมครบถวน

ถูกตอง
กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน

ชําระคาธรรมเนยีม

การสอบเพ่ือรับใบอนุญาต
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3.3.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาเทคโนโลยีหัวใจและทรวงอก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ
จากนั้นทําการกดสงงานผานระบบใหหัวหนางานเคานเตอร

7

หัวหนางานเคานเตอรทวนสอบคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยัง
เจาหนาที่เคานเตอรเพื่อติดตอกับผูขออนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหครบถวน
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59 วัน

(ลําดับที่ 
8-11)

หนวยงานสนับสนุน หรือ Back Office (ไดแก เจาหนาที่กลุมงาน ซึ่งประกอบไปดวย หัวหนากลุมงาน 
และเจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน ในกลุมงานประกอบโรคศิลปะ) รับงานผานระบบ
*หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานและเจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน
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นําคําขอเขาระบบ

หัวหนา

ตรวจสอบ

รายการคําขอ

ผานระบบ
ไมถูกตอง

ถูกตอง

หัวหนากดสงคําขอผานระบบ

ใหหนวยงานสนับสนุน

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไขเอกสาร

รับงานผานระบบ

กดสงงานผานระบบ
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3.3.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาเทคโนโลยีหัวใจและทรวงอก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่กลุมงานผูประกอบโรคศิลปะ (ขาราชการ) ในฐานะเลขานุการคณะกรรมการวิชาชีพแตละ
สาขา เรียกประชุมคณะอนุกรรมการวิชาชีพของสาขา เพื่อพิจารณาคุณสมบัติของผูมีสิทธิ์สอบ โดย
อางอิงหลักเกณฑจาก พรบ. โรคศิลปะ และรับรองสิทธิ์ผูมีสิทธิ์สอบ

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. เจาหนาที่กลุมงาน ทําการลงทะเบียนรายชื่อผูมีสิทธิ์สอบ (กรณีผูขออนุญาตยื่นคําขอมาจาก สสจ.
เจาหนาที่กลุมงานจะตองกรอกประวัติผูขออนุญาตในระบบ) พรอมทั้งกําหนดวิชาสอบในระบบ
2. เจาหนาที่กลุมงาน ดําเนินการออกขอสอบ โดยคัดเลือกขอสอบจากคลังขอสอบที่มีอยู
3. เจาหนาที่กลุมงาน ประกาศรายชื่อผูมีสิทธิ์สอบเพื่อรับใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะ
4. ผูขออนุญาตดําเนินการสอบ
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานทําการบันทึกผลการพิจารณา พรอมเหตุผลประกอบการพิจารณาในระบบ

10

เจาหนาที่กลุมงาน ดําเนินการตรวจขอสอบ (โดยขอความชวยเหลือจากมหาวิทยาลัย ในเรื่องของการใช
เครื่องตรวจขอสอบอัตโนมัต)ิ และสรุปผลการสอบออกมาในรูปแบบไฟลอิเล็กทรอนิกส เชน *.csv ซึ่ง
สะดวกตอการนําเขา (Import) มาใชงานในระบบ

11

เจาหนาที่กลุมงานผูประกอบโรคศิลปะ (ขาราชการ) ในฐานะเลขานุการคณะกรรมการวิชาชีพแตละ
สาขา จัดประชุมเพื่อรับรองผลสอบเพื่ออนุมัติขึ้นทะเบียนใหเปนผูประกอบโรคศิลปะ และแสดงผลการ
สอบผานระบบ

12 6 วัน

เจาหนาที่กลุมงาน ประกาศรายชื่อผูมีสิทธิ์ไดรับใบอนุญาตในเว็บไซต พรอมทั้งแจงใหชําระ
คาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต
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9

59 วัน
(ลําดับที่ 
8-11)

ตรวจขอสอบและสรุปผลการสอบใน

รูปแบบไฟลอเิล็กทรอนกิส

คณะกรรมการวชิาชพี

รับรองผลสอบซึ่งแสดง

ผานระบบ

ประกาศผูมีสทิธิ์

ไดรับใบอนุญาต

ลงทะเบยีนรายชื่อผูมีสทิธิส์อบและ 

กําหนดวชิาสอบในระบบ

ดําเนนิการสอบ

พจิารณา

คุณสมบัตผิู

มีสทิธิ์สอบ

ไมผาน

ผาน

ประกาศรายชื่อผูมีสทิธิ์สอบ

บันทกึผลการ

พจิารณาในระบบ

ออกขอสอบ
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3.3.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาเทคโนโลยีหัวใจและทรวงอก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

- 13 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ 
ไดแก การชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการ
ธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

14 ออกใบอนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่กลุมงานดําเนินการออกใบอนุญาตผานระบบ

15 ลงนามในใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาตลงนามในใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล
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16 สงใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 
กระบวนสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 17 รับใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบอนุญาตตามรูปแบบที่ไดเลือกไว
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2 วัน 
(ลําดับที่ 
14-16)

ลงนามในใบอนุญาต

ผานระบบ

รับใบอนุญาตในรูปแบบที่

ตองการ

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบอนุญาต

สงใบอนุญาตตามชองทางที่ถูก

เลือก

ออกใบอนุญาตผานระบบ
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3.3.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

1 1.ลงทะเบียนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และเลือกรูปแบบใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน (Log in) เพื่อ
ดําเนินการสงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมคํารองขอขึ้นทะเบียนและรับใบอนุญาต
ประกอบโรคศิลปะสาขาเทคโนโลยีหัวใจและทรวงอก (ทห.1)
2. เลือกรูปแบบใบอนุญาตที่ตองการเปนฉบับอิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 3.3.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย 
(Critical Point) ในหัวขอ 3.3.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 3.3.4 รายการ Critical 
Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรองของ
เอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

- 3 N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก
 การชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ 
กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
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59 วัน

( ลําดับที่ 
4-7)

เจาหนาที่กดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ

1 วัน
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2

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาเทคโนโลยีหัวใจและทรวงอก : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 67 วัน

ระยะเวลา After (To Be Process) ระยะเวลารวม 67 วัน

1.ลงทะเบยีนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และ

เลือกรูปแบบใบอนุญาต

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ออกเลขที่รับ

ชําระคาธรรมเนยีม

การสอบเพ่ือรับใบอนุญาต
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3.3.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาเทคโนโลยีหัวใจและทรวงอก : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

เจาหนาที่กลุมงานผูประกอบโรคศิลปะ (ขาราชการ) ในฐานะเลขานุการคณะกรรมการวิชาชีพแตละสาขา 
เรียกประชุมอนุกรรมการวิชาชีพของสาขา เพื่อพิจารณาคุณสมบัติของผูมีสิทธิ์สอบ โดยอางอิงหลักเกณฑจาก 
พรบ. โรคศิลปะ จากนั้นทําการรับรองสิทธิ์ผูมีสิทธิ์สอบ

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. เจาหนาที่กลุมงาน ทําการลงทะเบียนรายชื่อผูมีสิทธิ์สอบในระบบ (กรณีผูขออนุญาตยื่นคําขอมาจาก สสจ.
เจาหนาที่กลุมงานจะตองกรอกประวัติผูขออนุญาตในระบบ) พรอมทั้งกําหนดวิชาสอบในระบบ
2. เจาหนาที่กลุมงาน ดําเนินการออกขอสอบ โดยคัดเลือกขอสอบจากคลังขอสอบที่มีอยู
3. เจาหนาที่กลุมงาน ประกาศรายชื่อผูมีสิทธิ์สอบเพื่อรับใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะ
4. ผูขออนุญาตดําเนินการสอบ
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานทําการบันทึกผลการพิจารณา พรอมเหตุผลประกอบการพิจารณาในระบบ

6

เจาหนาที่กลุมงาน ดําเนินการตรวจขอสอบ (โดยขอความชวยเหลือจากมหาวิทยาลัย ในเรื่องของการใช
เครื่องตรวจขอสอบอัตโนมัต)ิ และสรุปผลการสอบออกมาในรูปแบบไฟลอิเล็กทรอนิกส เชน *.csv ซึ่งสะดวก
ตอการนําเขา (Import) มาใชงานในระบบ

7

เจาหนาที่กลุมงานผูประกอบโรคศิลปะ (ขาราชการ) ในฐานะเลขานุการคณะกรรมการวิชาชีพแตละสาขา จัด
ประชุมเพื่อรับรองผลการสอบ เพื่ออนุมัติการขึ้นทะเบียนเปนผูประกอบโรคศิลปะผานระบบ

8 6 วัน

เจาหนาที่กลุมงาน ประกาศรายชื่อผูมีสิทธิ์ไดรับใบอนุญาตในเว็บไซต พรอมทั้งแจงใหดําเนินการชําระ
คาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต
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5

59 วัน
( ลําดับที่ 

4-7)

ตรวจขอสอบและสรุปผลการสอบ

ในรูปแบบไฟลอเิล็กทรอนกิส

คณะกรรมการวชิาชพี

รับรองผลการสอบ

ผานระบบ

ประกาศผูมีสทิธิ์

ไดรับใบอนุญาต

ลงทะเบยีนรายชื่อผูมีสทิธิ์

สอบและ กําหนดวชิาสอบ

ในระบบ

ดําเนนิการสอบ

พจิารณา

คุณสมบัตผิูมี

สทิธิ์สอบ

ไมผาน

ผาน

ประกาศรายชื่อผูมีสทิธิ์สอบ

บันทกึผลการ

พจิารณา

ออกขอสอบ
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3.3.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาเทคโนโลยีหัวใจและทรวงอก : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

- 9 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก
 การชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ 
กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

10 ออกใบอนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่ดําเนินการออกใบอนุญาตผานระบบออนไลน

11 ลงนามในใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาตลงนามในใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล
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12 สงใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนสง
มอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 13 รับใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบอนุญาตตามรูปแบบและชองทางการรับเอกสารที่ไดเลือกไว
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2 วัน 
(ลําดับที่ 
10-12)

ออกใบอนุญาตผานระบบ

ลงนามในใบอนุญาตผาน

ระบบ

รับใบอนุญาตในรูปแบบที่

ตองการ

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบอนุญาต

สงใบอนญุาตตามชองทางที่

ถูกเลือก
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3.3.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผู

ประกอบโรคศิลปะสาขาเทคโนโลยีหัวใจและทรวงอก

- มีคุณสมบัติของผูขอขึ้นทะเบียนเปนผูประกอบโรคศิลปะ ตามเกณฑพิจารณาเบื้องตน ซึ่งถูก

แจงใหขอมูลเปนปจจุบัน

- ใบรับรองวุฒิการศึกษาเปนเอกสารตัวจริง

- มีเอกสารหลักฐาน ครบถวนตามที่กําหนดไวใน แบบฟอรมคําขอ
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3.3.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การขอข้ึนทะเบียนเพ่ือรับใบอนุญาต
เปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาเทคโนโลยีหัวใจและทรวงอก 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 คำรองขอข้ึนทะเบียนและรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขเทคโนโลยีหัวใจและทรวงอก(ตาม
แบบ ทห.1) และลงลายมือชื่อผูขอข้ึนทะเบียนฯ 

2 รูปถายหนาตรง ทาปกติ ไมสวมหมวก ไมใสแวนตาดำ  ถายไว ไมเกิน 6 เดือน ขนาด 1 นิ้ว ไมใหใชรูป
ถายชนิดโพลาลอยด  

3 สำเนาใบปริญญาในสาขาเทคโนโลยีหัวใจและทรวงอก 

4 หนังสือรับรองการตรวจสุขภาพ เพ่ือขอข้ึนทะเบียนและรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ ตาม
แบบฟอรมท่ีกำหนด 

5 สำหรับผูสำเร็จการศึกษาจากตางประเทศซ่ึงมิไดมีสัญชาติไทย ตองแนบ  1.สำเนาใบอนุญาตประกอบ
โรคศิลปะสาขาเทคโนโลยีหัวใจและทรวงอกจาก ประเทศท่ีสำเร็จการศึกษา  2.สำเนาใบรายงานผล
การศึกษาในสาขาเทคโนโลยีหัวใจและทรวงอก  3.หนังสือแจงผลการรับรองสถาบันการศึกษา จาก
คณะกรรมการ วิชาชีพสาขาเทคโนโลยีหัวใจและทรวงอก 

6 สำเนาหลักฐานอ่ืนๆ ท่ีคณะกรรมการวิชาชีพเห็นวาจำเปน เชน  ใบรายงานผลการศึกษา หลักฐานการ
เปลี่ยนชื่อ-สกุล  ทะเบียน สมรส  หนังสือแตงตั้งยศ เปนตน ฉบับจริง  
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3.3.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การขอข้ึนทะเบียนเพ่ือรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรค

ศิลปะสาขาเทคโนโลยีหัวใจและทรวงอก 
ทห.1 

คําขอข้ึนทะเบียนและรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาเทคโนโลยีหัวใจและทรวงอก 

1. ขาพเจา (นาย, นาง, นางสาว) ........................................................................................................................................ 
เลขประจําตัวประชาชน  
เลขหนังสือเดินทางของบุคคลตางดาว 
ท่ีอยูท่ีสามารถติดตอได อยูเลขท่ี..........................หมูท่ี......................ซอย.........................................ถนน........................................... 
ตําบล/แขวง ................................................อําเภอ/เขต.......................................................จังหวัด.................................................... 
รหัสไปรษณีย...........................หมายเลขโทรศัพท...........................................หมายเลขโทรศัพท (มือถือ).......................................... 

2. มีความรูในวิชาชีพโดยไดรับการศึกษาและไดรับปรญิญา หรือ ประกาศนียบัตรเทียบเทาปรญิญา สาขา เทคโนโลยี
หัวใจและทรวงอก จาก....................................................................................................................เมื่อ พ.ศ. ..................................... 

3. เคยไดรับใบอนุญาตใหประกอบโรคศลิปะ สาขา ............................................................................................................. 
ประเภท.................................................................จากประเทศ ...........................................................เมื่อ พ.ศ................................. 

4. ประสงคขอข้ึนทะเบียนและรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศลิปะ สาขาเทคโนโลยีหัวใจและทรวงอก
5. ขาพเจาขอรับรองวา ขาพเจาไมมีลักษณะตองหาม ดังตอไปน้ี  
 ไมเปนผูมีความประพฤตเิสียหายซึ่งสรางความเสื่อมเสียเกียรติศกัดิ์แหงวิชาชีพ
 ไมเคยตองโทษจําคุกโดยคําพิพากษาถึงท่ีสุดในคดีท่ีอาจนํามาซึง่ความเสื่อมเสียเกียรติศักดิ์แหงวิชาชีพ
 ไมเปนผูติดยาเสพติดใหโทษ
6. ขาพเจาไดแนบหลักฐานประกอบการพิจารณา ดังตอไปน้ี
 สําเนาใบปรญิญาบัตรหรือประกาศนียบัตรเทียบเทาปริญญา
 หนังสือแสดงผลการสอบผานความรูจากคณะกรรมการวิชาชีพ (ถามี)
 หนังสือรับรองการตรวจสุขภาพ เพ่ือขอข้ึนทะเบียนและรบัใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ
 ภาพถายขนาด 1 น้ิว แตงกายสุภาพ หนาตรง ครึ่งตัว ทาปกติ ไมสวมหมวก ไมใสแวนตาดํา ซึ่งถายไวไมเกิน 6
เดือน จํานวน    3 ภาพ (ตองไมเปนภาพถายโพลาลอยด)
 สําเนาใบอนุญาตใหประกอบโรคศิลปะจากตางประเทศสําหรับผูสําเรจ็การศึกษาจากตางประเทศ ซึ่งมิไดมสีัญชาติ
ไทย
 หลักฐานอ่ืน ๆ (ถามี) ........................................................................................... 

   ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรบัใบอนุญาต/หนังสือรับรอง/ใบรับรอง หรือ หนังสือสำคญัตาง ๆ 
 รูปแบบอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
 รูปแบบฉบับพิมพ (Hard Copy)

ผูขออนุญาต (ผูยื่นคำขอ) กรอกขอมูลการติดตอ เพ่ือประสานงานในระหวางการพิจารณาคำขอ 
โทรศัพทท่ีสามารถตดิตอได............................................................. ID Line ...................................................................................... 
E-mail ................................................................................................................................................................................................. 

  ลายมือช่ือ.........................................................ผูยื่นคํารอง 
    (..............................................................) 

คณะกรรมการวิชาชีพสาขาเทคโนโลยีหัวใจและทรวงอก ไดออกใบอนุญาตใหเปนผูประกอบโรคศิลปะ 
เมื่อวันท่ี.............เดือน..................................พ.ศ............... หมดอายุวันท่ี..............เดือน..................................พ.ศ............... 
ทะเบียนใบอนญาตเลขท่ี........................................................... 
ผูลงนามในใบอนุญาต 

( ) ( ) 
กรรมการและเลขานุการ ประธานกรรมการวิชาชีพ

ภาพถ่าย

ขนาด ๑ นิว้
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3.4 การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาจิตวิทยาคลินิก

3.4.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาจิตวิทยาคลินิก

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการยื่นขอขึ้นทะเบียน

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรค
ศิลปะสาขาจิตวิทยาคลินิกผานชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- มีคุณสมบัติของผูขอขึ้นทะเบียนเปนผูประกอบโรคศิลปะ ตามเกณฑพิจารณาเบื้องตน ซึ่งถูกแจงใหขอมูลเปนปจจุบัน
- ใบรับรองวุฒิการศึกษาเปนเอกสารตัวจริง
- มีเอกสารหลักฐาน ครบถวนตามที่กําหนดไวใน แบบฟอรมคําขอ
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ

พรอมการย่ืนขอขึ้นทะเบียน

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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3.4.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาจิตวิทยาคลินิก

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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3.4.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 
(OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

2 ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบใบอนุญาต จค.1 และ
เอกสารแนบ

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมคํารองขอขึ้นทะเบียนและรับใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะสาขาจิตวิทยา
คลินิก (จค.1) และเอกสารที่เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบในหัวขอ
 3.4.5 
จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน 
Email เบอรโทรศัพท เปนตน รวมถึงเลือกรูปแบบใบอนุญาตที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมี
รายละเอียด ดังนี้
1. รับใบอนุญาตฉบับอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับใบอนุญาตฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่
ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่
วัตถุประสงคจะตองตรงกับกิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปน
ชาวตางชาติ ใหใชสําเนาหนังสือเดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ
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1 วัน
(ลําดับที่ 

1-7)

3

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาจิตวิทยาคลินิก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 67 วัน
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 67 วัน

ผานยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

จค.1 และ

เอกสารแนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

ใบอนุญาต

กดบัตรควิ
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3.4.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาจิตวิทยาคลินิก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียด
จาก 3.4.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 3.4.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการ
ตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบ
เพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (อางอิงจาก 3.4.5 ตารางเอกสารแนบ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการสอบเพื่อรับใบอนุญาตกับเจาหนาที่การเงิน
2. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยัน
เพื่อออกเลขที่รับ
3. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคํา
ขอผานทาง Email หรือ SMS (ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัติ)
4. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการ
ตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบ
เพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน

1 วัน
(ลําดับที่ 

1-7)

5
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4 ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

ผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เงื่อนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ

รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมครบถวน

ถูกตอง
กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน

ชําระคาธรรมเนยีม

การสอบเพ่ือรับใบอนุญาต
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3.4.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาจิตวิทยาคลินิก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ
จากนั้นทําการกดสงงานผานระบบใหหัวหนางานเคานเตอร

7

หัวหนางานเคานเตอรทวนสอบคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยัง
เจาหนาที่เคานเตอรเพื่อติดตอกับผูขออนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหครบถวน
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8
59 วัน

(ลําดับที่ 
8-11)

หนวยงานสนับสนุน หรือ Back Office (ไดแก เจาหนาที่กลุมงาน ซึ่งประกอบไปดวย หัวหนากลุมงาน 
และเจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน ในกลุมงานประกอบโรคศิลปะ) รับงานผานระบบ
*หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานและเจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน
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1 วัน
(ลําดับที่ 

1-7)

นําคําขอเขาระบบ

หัวหนา

ตรวจสอบ

รายการคําขอ

ผานระบบ
ไมถูกตอง

ถูกตอง

หัวหนากดสงคําขอผานระบบ

ใหหนวยงานสนับสนุน

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไขเอกสาร

รับงานผานระบบ

กดสงงานผานระบบ
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3.4.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาจิตวิทยาคลินิก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่กลุมงานผูประกอบโรคศิลปะ (ขาราชการ) ในฐานะเลขานุการคณะกรรมการวิชาชีพแตละ
สาขา เรียกประชุมคณะอนุกรรมการวิชาชีพของสาขา เพื่อพิจารณาคุณสมบัติของผูมีสิทธิ์สอบ โดย
อางอิงหลักเกณฑจาก พรบ. โรคศิลปะ และรับรองสิทธิ์ผูมีสิทธิ์สอบ

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. เจาหนาที่กลุมงาน ทําการลงทะเบียนรายชื่อผูมีสิทธิ์สอบ (กรณีผูขออนุญาตยื่นคําขอมาจาก สสจ.
เจาหนาที่กลุมงานจะตองกรอกประวัติผูขออนุญาตในระบบ) พรอมทั้งกําหนดวิชาสอบในระบบ
2. เจาหนาที่กลุมงาน ดําเนินการออกขอสอบ โดยคัดเลือกขอสอบจากคลังขอสอบที่มีอยู
3. เจาหนาที่กลุมงาน ประกาศรายชื่อผูมีสิทธิ์สอบเพื่อรับใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะ
4. ผูขออนุญาตดําเนินการสอบ
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานทําการบันทึกผลการพิจารณา พรอมเหตุผลประกอบการพิจารณาในระบบ

10

เจาหนาที่กลุมงาน ดําเนินการตรวจขอสอบ (โดยขอความชวยเหลือจากมหาวิทยาลัย ในเรื่องของการใช
เครื่องตรวจขอสอบอัตโนมัต)ิ และสรุปผลการสอบออกมาในรูปแบบไฟลอิเล็กทรอนิกส เชน *.csv ซึ่ง
สะดวกตอการนําเขา (Import) มาใชงานในระบบ

11

เจาหนาที่กลุมงานผูประกอบโรคศิลปะ (ขาราชการ) ในฐานะเลขานุการคณะกรรมการวิชาชีพแตละ
สาขา จัดประชุมเพื่อรับรองผลสอบเพื่ออนุมัติขึ้นทะเบียนใหเปนผูประกอบโรคศิลปะ และแสดงผลการ
สอบผานระบบ

12 6 วัน

เจาหนาที่กลุมงาน ประกาศรายชื่อผูมีสิทธิ์ไดรับใบอนุญาตในเว็บไซต พรอมทั้งแจงใหชําระ
คาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต
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9

59 วัน
(ลําดับที่ 
8-11)

ตรวจขอสอบและสรุปผลการสอบใน

รูปแบบไฟลอเิล็กทรอนกิส

คณะกรรมการวชิาชพี

รับรองผลสอบซึ่งแสดง

ผานระบบ

ประกาศผูมีสทิธิ์

ไดรับใบอนุญาต

ลงทะเบยีนรายชื่อผูมีสทิธิส์อบและ 

กําหนดวชิาสอบในระบบ

ดําเนนิการสอบ

พจิารณา

คุณสมบัตผิู

มีสทิธิ์สอบ

ไมผาน

ผาน

ประกาศรายชื่อผูมีสทิธิ์สอบ

บันทกึผลการ

พจิารณาในระบบ

ออกขอสอบ
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3.4.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาจิตวิทยาคลินิก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

- 13 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ 
ไดแก การชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการ
ธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

14 ออกใบอนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่กลุมงานดําเนินการออกใบอนุญาตผานระบบ

15 ลงนามในใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาตลงนามในใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล

Fr
on

t/
Ba

ck
 

O
ff

ic
e

16 สงใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 
กระบวนสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 17 รับใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบอนุญาตตามรูปแบบที่ไดเลือกไว
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2 วัน 
(ลําดับที่ 
14-16)

ลงนามในใบอนุญาต

ผานระบบ

รับใบอนุญาตในรูปแบบที่

ตองการ

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบอนุญาต

สงใบอนุญาตตามชองทางที่ถูก

เลือก

ออกใบอนุญาตผานระบบ
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3.4.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

1 1.ลงทะเบียนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และเลือกรูปแบบใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน (Log in) เพื่อ
ดําเนินการสงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมคํารองขอขึ้นทะเบียนและรับใบอนุญาต
ประกอบโรคศิลปะสาขาจิตวิทยาคลินิก (จค.1)
2. เลือกรูปแบบใบอนุญาตที่ตองการเปนฉบับอิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 3.4.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย 
(Critical Point) ในหัวขอ 3.4.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 3.4.4 รายการ Critical 
Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรองของ
เอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

- 3 N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก
 การชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ 
กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
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59 วัน

( ลําดับที่ 
4-7)

เจาหนาที่กดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ

1 วัน
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การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาจิตวิทยาคลินิก : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 67 วัน

ระยะเวลา After (To Be Process) ระยะเวลารวม 67 วัน

1.ลงทะเบยีนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และ

เลือกรูปแบบใบอนุญาต

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ออกเลขที่รับ

ชําระคาธรรมเนยีม

การสอบเพ่ือรับใบอนุญาต
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3.4.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาจิตวิทยาคลินิก : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

เจาหนาที่กลุมงานผูประกอบโรคศิลปะ (ขาราชการ) ในฐานะเลขานุการคณะกรรมการวิชาชีพแตละสาขา 
เรียกประชุมอนุกรรมการวิชาชีพของสาขา เพื่อพิจารณาคุณสมบัติของผูมีสิทธิ์สอบ โดยอางอิงหลักเกณฑจาก 
พรบ. โรคศิลปะ จากนั้นทําการรับรองสิทธิ์ผูมีสิทธิ์สอบ

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. เจาหนาที่กลุมงาน ทําการลงทะเบียนรายชื่อผูมีสิทธิ์สอบในระบบ (กรณีผูขออนุญาตยื่นคําขอมาจาก สสจ.
เจาหนาที่กลุมงานจะตองกรอกประวัติผูขออนุญาตในระบบ) พรอมทั้งกําหนดวิชาสอบในระบบ
2. เจาหนาที่กลุมงาน ดําเนินการออกขอสอบ โดยคัดเลือกขอสอบจากคลังขอสอบที่มีอยู
3. เจาหนาที่กลุมงาน ประกาศรายชื่อผูมีสิทธิ์สอบเพื่อรับใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะ
4. ผูขออนุญาตดําเนินการสอบ
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานทําการบันทึกผลการพิจารณา พรอมเหตุผลประกอบการพิจารณาในระบบ

6

เจาหนาที่กลุมงาน ดําเนินการตรวจขอสอบ (โดยขอความชวยเหลือจากมหาวิทยาลัย ในเรื่องของการใช
เครื่องตรวจขอสอบอัตโนมัต)ิ และสรุปผลการสอบออกมาในรูปแบบไฟลอิเล็กทรอนิกส เชน *.csv ซึ่งสะดวก
ตอการนําเขา (Import) มาใชงานในระบบ

7

เจาหนาที่กลุมงานผูประกอบโรคศิลปะ (ขาราชการ) ในฐานะเลขานุการคณะกรรมการวิชาชีพแตละสาขา จัด
ประชุมเพื่อรับรองผลการสอบ เพื่ออนุมัติการขึ้นทะเบียนเปนผูประกอบโรคศิลปะผานระบบ

8 6 วัน

เจาหนาที่กลุมงาน ประกาศรายชื่อผูมีสิทธิ์ไดรับใบอนุญาตในเว็บไซต พรอมทั้งแจงใหดําเนินการชําระ
คาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต
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59 วัน
( ลําดับที่ 

4-7)

ตรวจขอสอบและสรุปผลการสอบ

ในรูปแบบไฟลอเิล็กทรอนกิส

คณะกรรมการวชิาชพี

รับรองผลการสอบ

ผานระบบ

ประกาศผูมีสทิธิ์

ไดรับใบอนุญาต

ลงทะเบยีนรายชื่อผูมีสทิธิ์

สอบและ กําหนดวชิาสอบ

ในระบบ

ดําเนนิการสอบ

พจิารณา

คุณสมบัตผิูมี

สทิธิ์สอบ

ไมผาน

ผาน

ประกาศรายชื่อผูมีสทิธิ์สอบ

บันทกึผลการ

พจิารณา

ออกขอสอบ
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3.4.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาจิตวิทยาคลินิก : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

- 9 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก
 การชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ 
กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

10 ออกใบอนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่ดําเนินการออกใบอนุญาตผานระบบออนไลน

11 ลงนามในใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาตลงนามในใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล
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12 สงใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนสง
มอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 13 รับใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบอนุญาตตามรูปแบบและชองทางการรับเอกสารที่ไดเลือกไว
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2 วัน 
(ลําดับที่ 
10-12)

ออกใบอนุญาตผานระบบ

ลงนามในใบอนุญาตผาน

ระบบ

รับใบอนุญาตในรูปแบบที่

ตองการ

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบอนุญาต

สงใบอนญุาตตามชองทางที่

ถูกเลือก
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3.4.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผู

ประกอบโรคศิลปะสาขาจิตวิทยาคลินิก

- มีคุณสมบัติของผูขอขึ้นทะเบียนเปนผูประกอบโรคศิลปะ ตามเกณฑพิจารณาเบื้องตน ซึ่งถูก

แจงใหขอมูลเปนปจจุบัน

- ใบรับรองวุฒิการศึกษาเปนเอกสารตัวจริง

- มีเอกสารหลักฐาน ครบถวนตามที่กําหนดไวใน แบบฟอรมคําขอ
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3.4.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การขอข้ึนทะเบียนเพ่ือรับใบอนุญาต

เปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาจิตวิทยาคลินิก 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 

คำรองขอข้ึนทะเบียนและรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาจิตวิทยาคลินิก(ตามแบบ จค.1) 
และลงลายมือชื่อผูขอข้ึนทะเบียนฯ 

2 
รูปถายหนาตรง ทาปกติ ไมสวมหมวก ไมใสแวนตาดำ  ถายไว ไมเกิน 6 เดือน ขนาด 1 นิ้ว ไมใหใชรูป
ถายชนิดโพลาลอยด  

3 

สำเนาใบปริญญาในสาขาจิตวิทยาคลินิก 

4 
หนังสือรับรองการตรวจสุขภาพ เพ่ือขอข้ึนทะเบียนและรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ ตาม
แบบฟอรมท่ีกำหนด 

5 

สำหรับผูสำเร็จการศึกษาจากตางประเทศซ่ึงมิไดมีสัญชาติไทย ตองแนบ  1.สำเนาใบอนุญาตประกอบโรค
ศิลปะสาขาจิตวิทยาคลินิกจาก ประเทศท่ีสำเร็จการศึกษา  2.สำเนาใบรายงานผลการศึกษาในสาขา
จิตวิทยาคลินิก  3.หนังสือแจงผลการรับรองสถาบันการศึกษา จากคณะกรรมการ วิชาชพีสาขาจิตวิทยา
คลินิก 

6 
สำเนาหลกัฐานอ่ืนๆ ท่ีคณะกรรมการวิชาชีพเห็นวาจำเปน เชน  ใบรายงานผลการศึกษา หลักฐานการ
เปลี่ยนชื่อ-สกุล  ทะเบียน สมรส  หนังสือแตงตั้งยศ เปนตน ฉบับจริง  
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3.4.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การขอข้ึนทะเบียนเพ่ือรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรค

ศิลปะสาขาจิตวิทยาคลินิก 
จค.1 

คําขอข้ึนทะเบียนและรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาจิตวิทยาคลินิก 

1. ขาพเจา (นาย, นาง, นางสาว) ........................................................................................................................................ 
เลขประจําตัวประชาชน  
เลขหนังสือเดินทางของบุคคลตางดาว 
ท่ีอยูท่ีสามารถติดตอได อยูเลขท่ี...................... ซอย....................... ถนน............................ หมูท่ี............ 
.ตําบล/แขวง .....................................อําเภอ/เขต..................................จังหวัด...................................... 
รหัสไปรษณีย...........................หมายเลขโทรศัพท.....................................หมายเลขโทรศัพท (มือถือ)................................................ 

2. มีความรูในวิชาชีพโดยไดรับการศึกษาและไดรับปรญิญา หรือ ประกาศนียบัตรเทียบเทาปรญิญา สาขา จิตวิทยา
คลินิก จาก............................................................................................................................เมื่อ พ.ศ. ........................................ 

3. เคยไดรับใบอนุญาตใหประกอบโรคศลิปะ สาขา ........................................................................................................ 
ประเภท................................................................จากประเทศ .............................................................เมื่อ พ.ศ................................. 

4. ประสงคขอข้ึนทะเบียนและรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศลิปะ สาขาจิตวิทยาคลินิก
5. ขาพเจาขอรับรองวา ขาพเจาไมมีลักษณะตองหาม ดงัตอไปน้ี  
 ไมเปนผูมีความประพฤตเิสียหายซึ่งสรางความเสื่อมเสียเกียรติศกัดิ์แหงวิชาชีพ
 ไมเคยตองโทษจําคุกโดยคําพิพากษาถึงท่ีสุดในคดีท่ีอาจนํามาซึง่ความเสื่อมเสียเกียรติศักดิ์แหงวิชาชีพ
 ไมเปนผูติดยาเสพติดใหโทษ
6. ขาพเจาไดแนบหลักฐานประกอบการพิจารณา ดังตอไปน้ี
 สําเนาใบปรญิญาบัตรหรือประกาศนียบัตรเทียบเทาปริญญา
 หนังสือแสดงผลการสอบผานความรูจากคณะกรรมการวิชาชีพ (ถามี)
 หนังสือรับรองการตรวจสุขภาพ เพ่ือขอข้ึนทะเบียนและรบัใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ
 ภาพถายขนาด 1 น้ิว แตงกายสุภาพ หนาตรง ครึ่งตัว ทาปกติ ไมสวมหมวก ไมใสแวนตาดํา ซึ่งถายไวไมเกิน 6
เดือน จํานวน   3 ภาพ (ตองไมเปนภาพถายโพลาลอยด)
 สําเนาใบอนุญาตใหประกอบโรคศิลปะจากตางประเทศสําหรับผูสําเรจ็การศึกษาจากตางประเทศ ซึ่งมิไดมสีัญชาติ
ไทย
 หลักฐานอ่ืน ๆ (ถามี) ........................................................................................... 

   ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรบัใบอนุญาต/หนังสือรับรอง/ใบรับรอง หรือ หนังสือสำคญัตาง ๆ 
 รูปแบบอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
 รูปแบบฉบับพิมพ (Hard Copy)

ผูขออนุญาต (ผูยื่นคำขอ) กรอกขอมูลการติดตอ เพ่ือประสานงานในระหวางการพิจารณาคำขอ 
โทรศัพทท่ีสามารถตดิตอได............................................................. ID Line ...................................................................................... 
E-mail ............................................................................................................................................................................. .................... 

  ลายมือช่ือ.........................................................ผูยื่นคํารอง 
    (..............................................................) 

คณะกรรมการวิชาชีพสาขาจิตวิทยาคลินิก ไดออกใบอนุญาตใหเปนผูประกอบโรคศลิปะ 
เมื่อวันท่ี.............เดือน..................................พ.ศ............... หมดอายุวันท่ี..............เดือน..................................พ.ศ............... 
ทะเบียนใบอนญาตเลขท่ี........................................................... 
ผูลงนามในใบอนุญาต 

( ) ( ) 
กรรมการและเลขานุการ ประธานกรรมการวิชาชีพ

ภาพถ่าย

ขนาด ๑ นิว้
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3.5 การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาการแกไขความผิดปกติของการสื่อความหมาย

3.5.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาการแกไขความผิดปกติของการสื่อความหมาย

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการยื่นขอขึ้นทะเบียน

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรค
ศิลปะสาขาการแกไขความผิดปกติของการสื่อความหมายผานชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- มีคุณสมบัติของผูขอขึ้นทะเบียนเปนผูประกอบโรคศิลปะ ตามเกณฑพิจารณาเบื้องตน ซึ่งถูกแจงใหขอมูลเปนปจจุบัน
- ใบรับรองวุฒิการศึกษาเปนเอกสารตัวจริง
- มีเอกสารหลักฐาน ครบถวนตามที่กําหนดไวใน แบบฟอรมคําขอ
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ

พรอมการย่ืนขอขึ้นทะเบียน

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน

514



3.5.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาการแกไขความผิดปกติของการสื่อความหมาย

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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3.5.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 
(OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

2 ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบใบอนุญาต ผส.1 และ
เอกสารแนบ

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมคํารองขอขึ้นทะเบียนและรับใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะสาขาการแกไข
ความผิดปกติของการสื่อความหมาย (ผส.1) และเอกสารที่เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่เคานเตอร 
ตามรายการเอกสารแนบในหัวขอ 3.5.5 
จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน 
Email เบอรโทรศัพท เปนตน รวมถึงเลือกรูปแบบใบอนุญาตที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมี
รายละเอียด ดังนี้
1. รับใบอนุญาตฉบับอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับใบอนุญาตฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่
ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่
วัตถุประสงคจะตองตรงกับกิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปน
ชาวตางชาติ ใหใชสําเนาหนังสือเดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ
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1 วัน
(ลําดับที่ 

1-7)

3

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาการแกไขความผิดปกติของการสื่อความหมาย : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 67 วัน
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 67 วัน

ผานยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

ผส.1 และ

เอกสารแนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

ใบอนุญาต

กดบัตรควิ
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3.5.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาการแกไขความผิดปกติของการสื่อความหมาย : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียด
จาก 3.5.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 3.5.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการ
ตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบ
เพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (อางอิงจาก 3.5.5 ตารางเอกสารแนบ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการสอบเพื่อรับใบอนุญาตกับเจาหนาที่การเงิน
2. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยัน
เพื่อออกเลขที่รับ
3. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคํา
ขอผานทาง Email หรือ SMS (ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัติ)
4. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการ
ตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบ
เพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน

1 วัน
(ลําดับที่ 

1-7)

5
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4 ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

ผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เงื่อนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ

รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมครบถวน

ถูกตอง
กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน

ชําระคาธรรมเนยีม

การสอบเพ่ือรับใบอนุญาต

517



3.5.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาการแกไขความผิดปกติของการสื่อความหมาย : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ
จากนั้นทําการกดสงงานผานระบบใหหัวหนางานเคานเตอร

7

หัวหนางานเคานเตอรทวนสอบคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยัง
เจาหนาที่เคานเตอรเพื่อติดตอกับผูขออนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหครบถวน
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8
59 วัน

(ลําดับที่ 
8-11)

หนวยงานสนับสนุน หรือ Back Office (ไดแก เจาหนาที่กลุมงาน ซึ่งประกอบไปดวย หัวหนากลุมงาน 
และเจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน ในกลุมงานประกอบโรคศิลปะ) รับงานผานระบบ
*หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานและเจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน

Fr
on

t 
O

ff
ic

e

1 วัน
(ลําดับที่ 

1-7)

นําคําขอเขาระบบ

หัวหนา

ตรวจสอบ

รายการคําขอ

ผานระบบ
ไมถูกตอง

ถูกตอง

หัวหนากดสงคําขอผานระบบ

ใหหนวยงานสนับสนุน

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไขเอกสาร

รับงานผานระบบ

กดสงงานผานระบบ
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3.5.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาการแกไขความผิดปกติของการสื่อความหมาย : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่กลุมงานผูประกอบโรคศิลปะ (ขาราชการ) ในฐานะเลขานุการคณะกรรมการวิชาชีพแตละ
สาขา เรียกประชุมคณะอนุกรรมการวิชาชีพของสาขา เพื่อพิจารณาคุณสมบัติของผูมีสิทธิ์สอบ โดย
อางอิงหลักเกณฑจาก พรบ. โรคศิลปะ และรับรองสิทธิ์ผูมีสิทธิ์สอบ

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. เจาหนาที่กลุมงาน ทําการลงทะเบียนรายชื่อผูมีสิทธิ์สอบ (กรณีผูขออนุญาตยื่นคําขอมาจาก สสจ.
เจาหนาที่กลุมงานจะตองกรอกประวัติผูขออนุญาตในระบบ) พรอมทั้งกําหนดวิชาสอบในระบบ
2. เจาหนาที่กลุมงาน ดําเนินการออกขอสอบ โดยคัดเลือกขอสอบจากคลังขอสอบที่มีอยู
3. เจาหนาที่กลุมงาน ประกาศรายชื่อผูมีสิทธิ์สอบเพื่อรับใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะ
4. ผูขออนุญาตดําเนินการสอบ
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานทําการบันทึกผลการพิจารณา พรอมเหตุผลประกอบการพิจารณาในระบบ

10

เจาหนาที่กลุมงาน ดําเนินการตรวจขอสอบ (โดยขอความชวยเหลือจากมหาวิทยาลัย ในเรื่องของการใช
เครื่องตรวจขอสอบอัตโนมัต)ิ และสรุปผลการสอบออกมาในรูปแบบไฟลอิเล็กทรอนิกส เชน *.csv ซึ่ง
สะดวกตอการนําเขา (Import) มาใชงานในระบบ

11

เจาหนาที่กลุมงานผูประกอบโรคศิลปะ (ขาราชการ) ในฐานะเลขานุการคณะกรรมการวิชาชีพแตละ
สาขา จัดประชุมเพื่อรับรองผลสอบเพื่ออนุมัติขึ้นทะเบียนใหเปนผูประกอบโรคศิลปะ และแสดงผลการ
สอบผานระบบ

12 6 วัน

เจาหนาที่กลุมงาน ประกาศรายชื่อผูมีสิทธิ์ไดรับใบอนุญาตในเว็บไซต พรอมทั้งแจงใหชําระ
คาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต
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9

59 วัน
(ลําดับที่ 
8-11)

ตรวจขอสอบและสรุปผลการสอบใน

รูปแบบไฟลอเิล็กทรอนกิส

คณะกรรมการวชิาชพี

รับรองผลสอบซึ่งแสดง

ผานระบบ

ประกาศผูมีสทิธิ์

ไดรับใบอนุญาต

ลงทะเบยีนรายชื่อผูมีสทิธิส์อบและ 

กําหนดวชิาสอบในระบบ

ดําเนนิการสอบ

พจิารณา

คุณสมบัตผิู

มีสทิธิ์สอบ

ไมผาน

ผาน

ประกาศรายชื่อผูมีสทิธิ์สอบ

บันทกึผลการ

พจิารณาในระบบ

ออกขอสอบ
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3.5.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาการแกไขความผิดปกติของการสื่อความหมาย : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

- 13 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ 
ไดแก การชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการ
ธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

14 ออกใบอนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่กลุมงานดําเนินการออกใบอนุญาตผานระบบ

15 ลงนามในใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาตลงนามในใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล

Fr
on

t/
Ba

ck
 

O
ff

ic
e

16 สงใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 
กระบวนสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 17 รับใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบอนุญาตตามรูปแบบที่ไดเลือกไว
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2 วัน 
(ลําดับที่ 
14-16)

ลงนามในใบอนุญาต

ผานระบบ

รับใบอนุญาตในรูปแบบที่

ตองการ

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบอนุญาต

สงใบอนุญาตตามชองทางที่ถูก

เลือก

ออกใบอนุญาตผานระบบ
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3.5.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

1 1.ลงทะเบียนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และเลือกรูปแบบใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน (Log in) เพื่อ
ดําเนินการสงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมคํารองขอขึ้นทะเบียนและรับใบอนุญาต
ประกอบโรคศิลปะสาขาการแกไขความผิดปกติของการสื่อความหมาย (ผส.1)
2. เลือกรูปแบบใบอนุญาตที่ตองการเปนฉบับอิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 3.5.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย 
(Critical Point) ในหัวขอ 3.5.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 3.5.4 รายการ Critical 
Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรองของ
เอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

- 3 N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก
 การชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ 
กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

Fr
on

t 
O

ff
ic

e

4
59 วัน

( ลําดับที่ 
4-7)

เจาหนาที่กดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ

1 วัน
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2

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาการแกไขความผิดปกติของการสื่อความหมาย : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 67 วัน

ระยะเวลา After (To Be Process) ระยะเวลารวม 67 วัน

1.ลงทะเบยีนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และ

เลือกรูปแบบใบอนุญาต

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ออกเลขที่รับ

ชําระคาธรรมเนยีม

การสอบเพ่ือรับใบอนุญาต
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3.5.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาการแกไขความผิดปกติของการสื่อความหมาย : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

เจาหนาที่กลุมงานผูประกอบโรคศิลปะ (ขาราชการ) ในฐานะเลขานุการคณะกรรมการวิชาชีพแตละสาขา 
เรียกประชุมอนุกรรมการวิชาชีพของสาขา เพื่อพิจารณาคุณสมบัติของผูมีสิทธิ์สอบ โดยอางอิงหลักเกณฑจาก 
พรบ. โรคศิลปะ จากนั้นทําการรับรองสิทธิ์ผูมีสิทธิ์สอบ

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. เจาหนาที่กลุมงาน ทําการลงทะเบียนรายชื่อผูมีสิทธิ์สอบในระบบ (กรณีผูขออนุญาตยื่นคําขอมาจาก สสจ.
เจาหนาที่กลุมงานจะตองกรอกประวัติผูขออนุญาตในระบบ) พรอมทั้งกําหนดวิชาสอบในระบบ
2. เจาหนาที่กลุมงาน ดําเนินการออกขอสอบ โดยคัดเลือกขอสอบจากคลังขอสอบที่มีอยู
3. เจาหนาที่กลุมงาน ประกาศรายชื่อผูมีสิทธิ์สอบเพื่อรับใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะ
4. ผูขออนุญาตดําเนินการสอบ
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานทําการบันทึกผลการพิจารณา พรอมเหตุผลประกอบการพิจารณาในระบบ

6

เจาหนาที่กลุมงาน ดําเนินการตรวจขอสอบ (โดยขอความชวยเหลือจากมหาวิทยาลัย ในเรื่องของการใช
เครื่องตรวจขอสอบอัตโนมัต)ิ และสรุปผลการสอบออกมาในรูปแบบไฟลอิเล็กทรอนิกส เชน *.csv ซึ่งสะดวก
ตอการนําเขา (Import) มาใชงานในระบบ

7

เจาหนาที่กลุมงานผูประกอบโรคศิลปะ (ขาราชการ) ในฐานะเลขานุการคณะกรรมการวิชาชีพแตละสาขา จัด
ประชุมเพื่อรับรองผลการสอบ เพื่ออนุมัติการขึ้นทะเบียนเปนผูประกอบโรคศิลปะผานระบบ

8 6 วัน

เจาหนาที่กลุมงาน ประกาศรายชื่อผูมีสิทธิ์ไดรับใบอนุญาตในเว็บไซต พรอมทั้งแจงใหดําเนินการชําระ
คาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต

Ba
ck

 O
ff

ic
e

5

59 วัน
( ลําดับที่ 

4-7)

ตรวจขอสอบและสรุปผลการสอบ

ในรูปแบบไฟลอเิล็กทรอนกิส

คณะกรรมการวชิาชพี

รับรองผลการสอบ

ผานระบบ

ประกาศผูมีสทิธิ์

ไดรับใบอนุญาต

ลงทะเบยีนรายชื่อผูมีสทิธิ์

สอบและ กําหนดวชิาสอบ

ในระบบ

ดําเนนิการสอบ

พจิารณา

คุณสมบัตผิูมี

สทิธิ์สอบ

ไมผาน

ผาน

ประกาศรายชื่อผูมีสทิธิ์สอบ

บันทกึผลการ

พจิารณา

ออกขอสอบ
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3.5.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาการแกไขความผิดปกติของการสื่อความหมาย : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

- 9 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก
 การชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ 
กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

10 ออกใบอนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่ดําเนินการออกใบอนุญาตผานระบบออนไลน

11 ลงนามในใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาตลงนามในใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล
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t/
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e

12 สงใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนสง
มอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 13 รับใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบอนุญาตตามรูปแบบและชองทางการรับเอกสารที่ไดเลือกไว
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 O
ff

ic
e

2 วัน 
(ลําดับที่ 
10-12)

ออกใบอนุญาตผานระบบ

ลงนามในใบอนุญาตผาน

ระบบ

รับใบอนุญาตในรูปแบบที่

ตองการ

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบอนุญาต

สงใบอนญุาตตามชองทางที่

ถูกเลือก
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3.5.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผู

ประกอบโรคศิลปะสาขาการแกไขความผิดปกติของการสื่อความหมาย

- มีคุณสมบัติของผูขอขึ้นทะเบียนเปนผูประกอบโรคศิลปะ ตามเกณฑพิจารณาเบื้องตน ซึ่งถูก

แจงใหขอมูลเปนปจจุบัน

- ใบรับรองวุฒิการศึกษาเปนเอกสารตัวจริง

- มีเอกสารหลักฐาน ครบถวนตามที่กําหนดไวใน แบบฟอรมคําขอ
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3.5.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การขอข้ึนทะเบียนเพ่ือรับใบอนุญาต

เปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาการแกไขความผิดปกติของการส่ือความหมาย 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 คำรองขอข้ึนทะเบียนและรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาการแกไขความผิดปกติของการสื่อ
ความหมาย(ตามแบบ ผส.1) และลงลายมือชื่อผูขอข้ึนทะเบียนฯ 

2 รูปถายหนาตรง ทาปกติ ไมสวมหมวก ไมใสแวนตาดำ  ถายไว ไมเกิน 6 เดือน ขนาด 1 นิ้ว ไมใหใชรูป
ถายชนิดโพลาลอยด  

3 สำเนาใบปริญญาในสาขาการแกไขความผิดปกติของการสื่อความหมาย 

4 หนังสือรับรองการตรวจสุขภาพ เพ่ือขอข้ึนทะเบียนและรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ ตาม
แบบฟอรมท่ีกำหนด 

5 สำหรับผูสำเร็จการศึกษาจากตางประเทศซ่ึงมิไดมีสัญชาติไทย ตองแนบ  1.สำเนาใบอนุญาตประกอบโรค
ศิลปะสาขาการแกไขความผิดปกติของการสื่อความหมาย จาก ประเทศท่ีสำเร็จการศึกษา  2.สำเนาใบ
รายงานผลการศึกษาในสาขาการแกไขความผิดปกติของการสื่อความหมาย  3.หนังสือแจงผลการรับรอง
สถาบนัการศึกษา จากคณะกรรมการ วิชาชีพสาขากิจกรรมบำบัด 

6 สำเนาหลักฐานอ่ืนๆ ท่ีคณะกรรมการวิชาชีพเห็นวาจำเปน เชน  ใบรายงานผลการศึกษา หลักฐานการ
เปลี่ยนชื่อ-สกุล  ทะเบียน สมรส  หนังสือแตงตั้งยศ เปนตน ฉบับจริง  
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3.5.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การขอข้ึนทะเบียนเพ่ือรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรค
ศิลปะสาขาการแกไขความผิดปกติของการส่ือความหมาย 

ผส.1 

คําขอข้ึนทะเบียนและรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาการแกไขความผิดปกติของการส่ือ
ความหมาย

1. ขาพเจา (นาย, นาง, นางสาว) ........................................................................................................................................ 
เลขประจําตัวประชาชน 
เลขหนังสือเดินทางของบุคคลตางดาว 
ท่ีอยูท่ีสามารถติดตอได อยูเลขท่ี...................... ซอย....................... ถนน............................ หมูท่ี............ 
.ตําบล/แขวง ..................................... อําเภอ/เขต..................................จังหวัด...................................... 
รหัสไปรษณีย...........................หมายเลขโทรศัพท.......................................หมายเลขโทรศัพท (มือถือ).............................................. 

2. มีความรูในวิชาชีพโดยไดรับการศึกษาและไดรับปรญิญา หรือ ประกาศนียบัตรเทียบเทาปรญิญา สาขา การแกไข
ความผิดปกติของการสื่อความหมาย จาก...............................................................................................เมื่อ พ.ศ. ............................. 

3. เคยไดรับใบอนุญาตใหประกอบโรคศลิปะ สาขา ............................................................................................................. 
ประเภท...............................................................จากประเทศ ...........................................................เมื่อ พ.ศ................................. 

4. ประสงคขอข้ึนทะเบียนและรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศลิปะ สาขาการแกไขความผิดปกติของการสื่อความหมาย
5. ขาพเจาขอรับรองวา ขาพเจาไมมีลักษณะตองหาม ดังตอไปน้ี
 ไมเปนผูมีความประพฤตเิสียหายซึ่งสรางความเสื่อมเสียเกียรติศกัดิ์แหงวิชาชีพ
 ไมเคยตองโทษจําคุกโดยคําพิพากษาถึงท่ีสุดในคดีท่ีอาจนํามาซึง่ความเสื่อมเสียเกียรติศักดิ์แหงวิชาชีพ
 ไมเปนผูติดยาเสพติดใหโทษ
6. ขาพเจาไดแนบหลักฐานประกอบการพิจารณา ดังตอไปน้ี
 สําเนาใบปรญิญาบัตรหรือประกาศนียบัตรเทียบเทาปริญญา
 หนังสือแสดงผลการสอบผานความรูจากคณะกรรมการวิชาชีพ (ถามี)
 หนังสือรับรองการตรวจสุขภาพ เพ่ือขอข้ึนทะเบียนและรบัใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ
 ภาพถายขนาด 1 น้ิว แตงกายสุภาพ หนาตรง ครึ่งตัว ทาปกติ ไมสวมหมวก ไมใสแวนตาดํา ซึ่งถายไวไมเกิน 6
เดือน จํานวน  3 ภาพ (ตองไมเปนภาพถายโพลาลอยด)
 สําเนาใบอนุญาตใหประกอบโรคศิลปะจากตางประเทศสําหรับผูสําเรจ็การศึกษาจากตางประเทศ ซึ่งมิไดมสีัญชาติ
ไทย
 หลักฐานอ่ืน ๆ (ถามี) ........................................................................................... 

   ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรบัใบอนุญาต/หนังสือรับรอง/ใบรับรอง หรือ หนังสือสำคญัตาง ๆ 
 รูปแบบอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
 รูปแบบฉบับพิมพ (Hard Copy)

ผูขออนุญาต (ผูยื่นคำขอ) กรอกขอมูลการติดตอ เพ่ือประสานงานในระหวางการพิจารณาคำขอ 
โทรศัพทท่ีสามารถตดิตอได............................................................. ID Line ...................................................................................... 
E-mail ................................................................................................................................................................................................. 

  ลายมือช่ือ.........................................................ผูยื่นคํารอง 
    (..............................................................) 

คณะกรรมการวิชาชีพสาขาการแกไขความผดิปกติของการสื่อความหมาย ไดออกใบอนุญาตใหเปนผูประกอบโรคศิลปะ 
เมื่อวันท่ี.............เดือน..................................พ.ศ............... หมดอายุวันท่ี..............เดือน..................................พ.ศ............... 
ทะเบียนใบอนญาตเลขท่ี........................................................... 
ผูลงนามในใบอนุญาต 

( ) ( ) 
  กรรมการและเลขานกุาร   ประธานกรรมการวชิาชีพ

ภาพถ่าย

ขนาด ๑ นิว้
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3.6 การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขากายอุปกรณ

3.6.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขากายอุปกรณ

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการยื่นขอขึ้นทะเบียน

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรค
ศิลปะสาขากายอุปกรณผานชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- มีคุณสมบัติของผูขอขึ้นทะเบียนเปนผูประกอบโรคศิลปะ ตามเกณฑพิจารณาเบื้องตน ซึ่งถูกแจงใหขอมูลเปนปจจุบัน
- ใบรับรองวุฒิการศึกษาเปนเอกสารตัวจริง
- มีเอกสารหลักฐาน ครบถวนตามที่กําหนดไวใน แบบฟอรมคําขอ
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ

พรอมการย่ืนขอขึ้นทะเบียน

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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3.6.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขากายอุปกรณ

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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3.6.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 
(OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

2 ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบใบอนุญาต กอ.1 และ
เอกสารแนบ

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมคํารองขอขึ้นทะเบียนและรับใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะสาขากายอุปกรณ 
(กอ.1) และเอกสารที่เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบในหัวขอ 
3.6.5 
จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน 
Email เบอรโทรศัพท เปนตน รวมถึงเลือกรูปแบบใบอนุญาตที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมี
รายละเอียด ดังนี้
1. รับใบอนุญาตฉบับอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับใบอนุญาตฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่
ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่
วัตถุประสงคจะตองตรงกับกิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปน
ชาวตางชาติ ใหใชสําเนาหนังสือเดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ
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1 วัน
(ลําดับที่ 

1-7)

3

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขากายอุปกรณ : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 67 วัน
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 67 วัน

ผานยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

กอ.1 และ

เอกสารแนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

ใบอนุญาต

กดบัตรควิ
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3.6.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขากายอุปกรณ : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียด
จาก 3.6.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 3.6.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการ
ตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบ
เพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (อางอิงจาก 3.6.5 ตารางเอกสารแนบ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการสอบเพื่อรับใบอนุญาตกับเจาหนาที่การเงิน
2. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยัน
เพื่อออกเลขที่รับ
3. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคํา
ขอผานทาง Email หรือ SMS (ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัติ)
4. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการ
ตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบ
เพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน

1 วัน
(ลําดับที่ 

1-7)

5
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4 ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

ผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เงื่อนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ

รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมครบถวน

ถูกตอง
กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน

ชําระคาธรรมเนยีม

การสอบเพ่ือรับใบอนุญาต
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3.6.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขากายอุปกรณ : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ
จากนั้นทําการกดสงงานผานระบบใหหัวหนางานเคานเตอร

7

หัวหนางานเคานเตอรทวนสอบคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยัง
เจาหนาที่เคานเตอรเพื่อติดตอกับผูขออนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหครบถวน
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59 วัน

(ลําดับที่ 
8-11)

หนวยงานสนับสนุน หรือ Back Office (ไดแก เจาหนาที่กลุมงาน ซึ่งประกอบไปดวย หัวหนากลุมงาน 
และเจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน ในกลุมงานประกอบโรคศิลปะ) รับงานผานระบบ
*หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานและเจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน
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1 วัน
(ลําดับที่ 

1-7)

นําคําขอเขาระบบ

หัวหนา

ตรวจสอบ

รายการคําขอ

ผานระบบ
ไมถูกตอง

ถูกตอง

หัวหนากดสงคําขอผานระบบ

ใหหนวยงานสนับสนุน

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไขเอกสาร

รับงานผานระบบ

กดสงงานผานระบบ
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3.6.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขากายอุปกรณ : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่กลุมงานผูประกอบโรคศิลปะ (ขาราชการ) ในฐานะเลขานุการคณะกรรมการวิชาชีพแตละ
สาขา เรียกประชุมคณะอนุกรรมการวิชาชีพของสาขา เพื่อพิจารณาคุณสมบัติของผูมีสิทธิ์สอบ โดย
อางอิงหลักเกณฑจาก พรบ. โรคศิลปะ และรับรองสิทธิ์ผูมีสิทธิ์สอบ

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. เจาหนาที่กลุมงาน ทําการลงทะเบียนรายชื่อผูมีสิทธิ์สอบ (กรณีผูขออนุญาตยื่นคําขอมาจาก สสจ.
เจาหนาที่กลุมงานจะตองกรอกประวัติผูขออนุญาตในระบบ) พรอมทั้งกําหนดวิชาสอบในระบบ
2. เจาหนาที่กลุมงาน ดําเนินการออกขอสอบ โดยคัดเลือกขอสอบจากคลังขอสอบที่มีอยู
3. เจาหนาที่กลุมงาน ประกาศรายชื่อผูมีสิทธิ์สอบเพื่อรับใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะ
4. ผูขออนุญาตดําเนินการสอบ
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานทําการบันทึกผลการพิจารณา พรอมเหตุผลประกอบการพิจารณาในระบบ

10

เจาหนาที่กลุมงาน ดําเนินการตรวจขอสอบ (โดยขอความชวยเหลือจากมหาวิทยาลัย ในเรื่องของการใช
เครื่องตรวจขอสอบอัตโนมัต)ิ และสรุปผลการสอบออกมาในรูปแบบไฟลอิเล็กทรอนิกส เชน *.csv ซึ่ง
สะดวกตอการนําเขา (Import) มาใชงานในระบบ

11

เจาหนาที่กลุมงานผูประกอบโรคศิลปะ (ขาราชการ) ในฐานะเลขานุการคณะกรรมการวิชาชีพแตละ
สาขา จัดประชุมเพื่อรับรองผลสอบเพื่ออนุมัติขึ้นทะเบียนใหเปนผูประกอบโรคศิลปะ และแสดงผลการ
สอบผานระบบ

12 6 วัน

เจาหนาที่กลุมงาน ประกาศรายชื่อผูมีสิทธิ์ไดรับใบอนุญาตในเว็บไซต พรอมทั้งแจงใหชําระ
คาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต
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59 วัน
(ลําดับที่ 
8-11)

ตรวจขอสอบและสรุปผลการสอบใน

รูปแบบไฟลอเิล็กทรอนกิส

คณะกรรมการวชิาชพี

รับรองผลสอบซึ่งแสดง

ผานระบบ

ประกาศผูมีสทิธิ์

ไดรับใบอนุญาต

ลงทะเบยีนรายชื่อผูมีสทิธิส์อบและ 

กําหนดวชิาสอบในระบบ

ดําเนนิการสอบ

พจิารณา

คุณสมบัตผิู

มีสทิธิ์สอบ

ไมผาน

ผาน

ประกาศรายชื่อผูมีสทิธิ์สอบ

บันทกึผลการ

พจิารณาในระบบ

ออกขอสอบ
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3.6.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขากายอุปกรณ : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

- 13 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ 
ไดแก การชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการ
ธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

14 ออกใบอนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่กลุมงานดําเนินการออกใบอนุญาตผานระบบ

15 ลงนามในใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาตลงนามในใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล
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16 สงใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 
กระบวนสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 17 รับใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบอนุญาตตามรูปแบบที่ไดเลือกไว
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2 วัน 
(ลําดับที่ 
14-16)

ลงนามในใบอนุญาต

ผานระบบ

รับใบอนุญาตในรูปแบบที่

ตองการ

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบอนุญาต

สงใบอนุญาตตามชองทางที่ถูก

เลือก

ออกใบอนุญาตผานระบบ
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3.6.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

1 1.ลงทะเบียนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และเลือกรูปแบบใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน (Log in) เพื่อ
ดําเนินการสงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมคํารองขอขึ้นทะเบียนและรับใบอนุญาต
ประกอบโรคศิลปะสาขากายอุปกรณ (กอ.1)
2. เลือกรูปแบบใบอนุญาตที่ตองการเปนฉบับอิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 3.6.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย 
(Critical Point) ในหัวขอ 3.6.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 3.6.4 รายการ Critical 
Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรองของ
เอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

- 3 N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก
 การชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ 
กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
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4
59 วัน

( ลําดับที่ 
4-7)

เจาหนาที่กดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ

1 วัน
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2

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขากายอุปกรณ : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 67 วัน

ระยะเวลา After (To Be Process) ระยะเวลารวม 67 วัน

1.ลงทะเบยีนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และ

เลือกรูปแบบใบอนุญาต

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ออกเลขที่รับ

ชําระคาธรรมเนยีม

การสอบเพ่ือรับใบอนุญาต
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3.6.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขากายอุปกรณ : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

เจาหนาที่กลุมงานผูประกอบโรคศิลปะ (ขาราชการ) ในฐานะเลขานุการคณะกรรมการวิชาชีพแตละสาขา 
เรียกประชุมอนุกรรมการวิชาชีพของสาขา เพื่อพิจารณาคุณสมบัติของผูมีสิทธิ์สอบ โดยอางอิงหลักเกณฑจาก 
พรบ. โรคศิลปะ จากนั้นทําการรับรองสิทธิ์ผูมีสิทธิ์สอบ

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. เจาหนาที่กลุมงาน ทําการลงทะเบียนรายชื่อผูมีสิทธิ์สอบในระบบ (กรณีผูขออนุญาตยื่นคําขอมาจาก สสจ.
เจาหนาที่กลุมงานจะตองกรอกประวัติผูขออนุญาตในระบบ) พรอมทั้งกําหนดวิชาสอบในระบบ
2. เจาหนาที่กลุมงาน ดําเนินการออกขอสอบ โดยคัดเลือกขอสอบจากคลังขอสอบที่มีอยู
3. เจาหนาที่กลุมงาน ประกาศรายชื่อผูมีสิทธิ์สอบเพื่อรับใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะ
4. ผูขออนุญาตดําเนินการสอบ
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานทําการบันทึกผลการพิจารณา พรอมเหตุผลประกอบการพิจารณาในระบบ

6

เจาหนาที่กลุมงาน ดําเนินการตรวจขอสอบ (โดยขอความชวยเหลือจากมหาวิทยาลัย ในเรื่องของการใช
เครื่องตรวจขอสอบอัตโนมัต)ิ และสรุปผลการสอบออกมาในรูปแบบไฟลอิเล็กทรอนิกส เชน *.csv ซึ่งสะดวก
ตอการนําเขา (Import) มาใชงานในระบบ

7

เจาหนาที่กลุมงานผูประกอบโรคศิลปะ (ขาราชการ) ในฐานะเลขานุการคณะกรรมการวิชาชีพแตละสาขา จัด
ประชุมเพื่อรับรองผลการสอบ เพื่ออนุมัติการขึ้นทะเบียนเปนผูประกอบโรคศิลปะผานระบบ

8 6 วัน

เจาหนาที่กลุมงาน ประกาศรายชื่อผูมีสิทธิ์ไดรับใบอนุญาตในเว็บไซต พรอมทั้งแจงใหดําเนินการชําระ
คาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต
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59 วัน
( ลําดับที่ 

4-7)

ตรวจขอสอบและสรุปผลการสอบ

ในรูปแบบไฟลอเิล็กทรอนกิส

คณะกรรมการวชิาชพี

รับรองผลการสอบ

ผานระบบ

ประกาศผูมีสทิธิ์

ไดรับใบอนุญาต

ลงทะเบยีนรายชื่อผูมีสทิธิ์

สอบและ กําหนดวชิาสอบ

ในระบบ

ดําเนนิการสอบ

พจิารณา

คุณสมบัตผิูมี

สทิธิ์สอบ

ไมผาน

ผาน

ประกาศรายชื่อผูมีสทิธิ์สอบ

บันทกึผลการ

พจิารณา

ออกขอสอบ
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3.6.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขากายอุปกรณ : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

- 9 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก
 การชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ 
กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

10 ออกใบอนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่ดําเนินการออกใบอนุญาตผานระบบออนไลน

11 ลงนามในใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาตลงนามในใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล
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12 สงใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนสง
มอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 13 รับใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบอนุญาตตามรูปแบบและชองทางการรับเอกสารที่ไดเลือกไว
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2 วัน 
(ลําดับที่ 
10-12)

ออกใบอนุญาตผานระบบ

ลงนามในใบอนุญาตผาน

ระบบ

รับใบอนุญาตในรูปแบบที่

ตองการ

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบอนุญาต

สงใบอนญุาตตามชองทางที่

ถูกเลือก
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3.6.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผู

ประกอบโรคศิลปะสาขากายอุปกรณ

- มีคุณสมบัติของผูขอขึ้นทะเบียนเปนผูประกอบโรคศิลปะ ตามเกณฑพิจารณาเบื้องตน ซึ่งถูก

แจงใหขอมูลเปนปจจุบัน

- ใบรับรองวุฒิการศึกษาเปนเอกสารตัวจริง

- มีเอกสารหลักฐาน ครบถวนตามที่กําหนดไวใน แบบฟอรมคําขอ
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3.6.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การขอข้ึนทะเบียนเพ่ือรับใบอนุญาต

เปนผูประกอบโรคศิลปะสาขากายอุปกรณ 

ลำดับ รายการเอกสาร 

2 คำรองขอข้ึนทะเบียนและรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขากายอุปกรณ(ตามแบบ กอ.1) และ
ลงลายมือชื่อผูขอข้ึนทะเบียนฯ 

3 รูปถายหนาตรง ทาปกติ ไมสวมหมวก ไมใสแวนตาดำ  ถายไว ไมเกิน 6 เดือน ขนาด 1 นิ้ว ไมใหใชรูป
ถายชนิดโพลาลอยด  

5 สำเนาใบปริญญาในสาขากายอุปกรณ 

6 หนังสือรับรองการตรวจสุขภาพ เพ่ือขอข้ึนทะเบียนและรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ ตาม
แบบฟอรมท่ีกำหนด 

7 สำหรับผูสำเร็จการศึกษาจากตางประเทศซ่ึงมิไดมีสัญชาติไทย ตองแนบ  1.สำเนาใบอนุญาตประกอบโรค
ศิลปะสาขากายอุปกรณ จาก ประเทศท่ีสำเร็จการศึกษา  2.สำเนาใบรายงานผลการศึกษาในสาขากาย
อุปกรณ  3.หนังสือแจงผลการรับรองสถาบันการศึกษา จากคณะกรรมการ วิชาชีพสาขากายอุปกรณ 

8 สำเนาหลักฐานอ่ืนๆ ท่ีคณะกรรมการวิชาชีพเห็นวาจำเปน เชน  ใบรายงานผลการศึกษา หลักฐานการ
เปลี่ยนชื่อ-สกุล  ทะเบียน สมรส  หนังสือแตงตั้งยศ เปนตน ฉบับจริง  
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3.6.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การขอข้ึนทะเบียนเพ่ือรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรค

ศิลปะสาขากายอุปกรณ 
กอ.1 

คําขอข้ึนทะเบียนและรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขากายอุปกรณ 

1. ขาพเจา (นาย, นาง, นางสาว) ......................................................................................................................................... 
เลขประจําตัวประชาชน  
เลขหนังสือเดินทางของบุคคลตางดาว 
ท่ีอยูท่ีสามารถติดตอได อยูเลขท่ี...................... ซอย....................... ถนน............................ หมูท่ี............. 
ตําบล/แขวง ..................................... อําเภอ/เขต..................................จังหวัด...................................... 
รหัสไปรษณีย...........................หมายเลขโทรศัพท.........................................หมายเลขโทรศัพท (มือถือ)............................................ 

2. มีความรูในวิชาชีพโดยไดรับการศึกษาและไดรับปรญิญา หรือ ประกาศนียบัตรเทียบเทาปรญิญา สาขา กายอุปกรณ
จาก...............................................................................................................................................เมื่อ พ.ศ. ........................................ 

3. เคยไดรับใบอนุญาตใหประกอบโรคศลิปะ สาขา ............................................................................................................. 
ประเภท.......................................................................จากประเทศ ............................................................เมื่อ พ.ศ.......................... 

4. ประสงคขอข้ึนทะเบียนและรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศลิปะ สาขากายอุปกรณ
5. ขาพเจาขอรับรองวา ขาพเจาไมมีลักษณะตองหาม ดงัตอไปน้ี  
 ไมเปนผูมีความประพฤตเิสยีหายซึ่งสรางความเสื่อมเสียเกียรติศกัดิ์แหงวิชาชีพ
 ไมเคยตองโทษจําคุกโดยคําพิพากษาถึงท่ีสุดในคดีท่ีอาจนํามาซึง่ความเสื่อมเสียเกียรติศักดิ์แหงวิชาชีพ
 ไมเปนผูติดยาเสพติดใหโทษ
6. ขาพเจาไดแนบหลักฐานประกอบการพิจารณา ดังตอไปน้ี
 สําเนาใบปรญิญาบัตรหรือประกาศนียบัตรเทียบเทาปริญญา
 หนังสือแสดงผลการสอบผานความรูจากคณะกรรมการวิชาชีพ (ถามี)
 หนังสือรับรองการตรวจสุขภาพ เพ่ือขอข้ึนทะเบียนและรบัใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ
 ภาพถายขนาด 1 น้ิว แตงกายสุภาพ หนาตรง ครึ่งตัว ทาปกติ ไมสวมหมวก ไมใสแวนตาดํา ซึ่งถายไวไมเกิน 6
เดือน จํานวน  3 ภาพ (ตองไมเปนภาพถายโพลาลอยด)
 สําเนาใบอนุญาตใหประกอบโรคศิลปะจากตางประเทศสําหรับผูสําเรจ็การศึกษาจากตางประเทศ ซึ่งมิไดมสีัญชาติ
ไทย
 หลักฐานอ่ืน ๆ (ถามี) ........................................................................................... 

   ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรบัใบอนุญาต/หนังสือรับรอง/ใบรับรอง หรือ หนังสือสำคญัตาง ๆ 
 รูปแบบอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
 รูปแบบฉบับพิมพ (Hard Copy)

ผูขออนุญาต (ผูยื่นคำขอ) กรอกขอมูลการติดตอ เพ่ือประสานงานในระหวางการพิจารณาคำขอ 
โทรศัพทท่ีสามารถตดิตอได............................................................. ID Line ...................................................................................... 
E-mail ................................................................................................................................................................................................. 

  ลายมือช่ือ.........................................................ผูยื่นคํารอง 
    (..............................................................) 

คณะกรรมการวิชาชีพสาขากายอุปกรณ ไดออกใบอนุญาตใหเปนผูประกอบโรคศิลปะ 
เมื่อวันท่ี.............เดือน..................................พ.ศ............... หมดอายุวันท่ี..............เดือน..................................พ.ศ............... 
ทะเบียนใบอนญาตเลขท่ี........................................................... 
ผูลงนามในใบอนุญาต 

( ) ( ) 
กรรมการและเลขานุการ ประธานกรรมการวิชาชีพ

ภาพถ่าย

ขนาด ๑ นิว้
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3.7 การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขารังสีเทคนิค

3.7.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขารังสีเทคนิค

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการยื่นขอรับรอง

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขารังสีเทคนิคผาน
ชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- ยื่นขอรับรองกอนครบกําหนดการยื่นรับรองหลักสูตร ภายใน 90 วัน
- มีรายละเอียดขอมูลสถาบันการศึกษา หลักสูตร รายวิชา คณะอาจารย การวิจัย กิจกรรมเพื่อพัฒนานักศึกษา การฝกงาน
 การบริการวิชาการ การบริหารจัดการและการประกันคุณภาพ ตรงตามความจริง 
- มีรายละเอียดหลักสูตรพรอมคําอธิบาย เวอรชั่นลาสุด
- ประเมินเพื่อการรับรองสถาบันการศึกษาในระบบกอนยื่นคําขอ โดยตรวจสอบจากหลักฐานการประเมินจากระบบ
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ

พรอมการย่ืนขอรับรอง

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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3.7.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขารังสีเทคนิค

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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3.7.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการ
สุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

2

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมการขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขารังสีเทคนิคและเอกสารที่
เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบในหัวขอ 3.7.5 จากนั้นใหผู
ขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน email 
เบอรโทร เปนตน รวมถึงเลือกรูปแบบหนังสือรับรองที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมี
รายละเอียด ดังนี้
1. รับหนังสือรับรองอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับหนังสือรับรองฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวย
ตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงาน
สาธารณสขจังหวัด (สสจ.)
เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน
โดยที่วัตถุประสงคจะตองตรงกับกิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจ
เปนชาวตางชาติ ใหใชสําเนาหนังสือเดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขารังสีเทคนิค ชองทาง : Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90 วัน

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90 วัน

Fr
on

t 
O

ff
ic

e

90 นาที 
(ลําดับที่ 

1-8)

3 ผาน

ยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

แบบฟอรมและ

เอกสารแนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

หนังสือรับรองหลักสูตร

กดบัตรควิ

542



3.7.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขารังสีเทคนิค ชองทาง : Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิง
รายละเอียดจาก 3.7.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 3.7.4 รายการ 

 กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยัง
กระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผล
การตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบ
จากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง
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เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (รายละเอียดเอกสารแนบทายกระบวนการ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร
กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกด
ปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็ค
สถานะคําขอผานทาง Email หรือ SMS (ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัติ)
3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผล
การตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบ
จากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน

5

90 นาที 
(ลําดับที่ 

1-8)

ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

ผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เงื่อนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ
รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมครบถวน

ถูกตองกลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน
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3.7.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขารังสีเทคนิค ชองทาง : Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

After (To Be Process)

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ
จากนั้นทําการกดสงงานผานระบบใหหัวหนางานเคานเตอร

7

หัวหนางานเคานเตอรทวนสอบคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอ
กลับไปยังเจาหนาที่เคานเตอรเพื่อติดตอกับผูขออนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหครบถวน

8

หนวยงานสนับสนุน (Back Office) (ไดแก หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน) รับงาน
ผานระบบ
* หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานของหนวยงานสนับสนุนและ
เจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน

9
3 วัน 

(ลําดับที่ 
9-10)

ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุนดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารผานระบบ 
ไดแก รายละเอียดหลักสูตรดานการบริการเพื่อสุขภาพ ซึ่งเอกสารดังกลาวจะเปนเอกสารที่
นอกเหนือจากรายการที่เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินตรวจสอบความถูกตอง เชน ความถูกตอง
ของรูปแบบ ความถูกตองของเอกสารสวนบุคคล ความถูกตองของเอกสารอื่นที่ตองใช
ประกอบการคิดคาธรรมเนียม
กรณีเอกสารถูกตอง 
1. ผูปฏิบัติงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. ผูปฏิบัติงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขอ
อนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง
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90 นาที 
(ลําดับที่ 

1-8)
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นําคําขอเขาระบบ

กดสงงานผานระบบ

รับงานผานระบบ

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

หัวหนา

ตรวจสอบ

รายการคําขอ

ผานระบบ

ไมถูกตอง

ถูกตอง

หัวหนากดสงคําขอผานระบบ

ใหหนวยงานสนับสนุน

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไข

เอกสาร
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วิชาชีพ
ผูอนุญาต
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Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

After (To Be Process)

10
3 วัน 

(ลําดับที่ 
9-10)

ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุนจัดทําขอมูล เพื่อเตรียมนําเสนอคณะกรรมการในที่ประชุม
ผานระบบ

คณะอนุกรรมการประชุมเพื่อพิจารณาเอกสารการขอรับรองสถาบันการศึกษา

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะอนุกรรมการแจงใหเจาหนาที่นัดตรวจประเมินสถาบันการศึกษา
กรณีผลการพิจารณาไมผาน หรือผานแบบมีเงื่อนไข
1. คณะอนุกรรมการจะสงผลการพิจารณาของคณะอนุกรรมการจากในระบบใหกับผูขออนุญาต
โดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตาม
มติ และแจงผลการแกไขกลับมายังผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุน

12

เจาหนาที่กลุมงาน ประสานและนัดตรวจประเมินสถาบันการศึกษาที่ขอรับรอง ตามหลักเกณฑ
ที่คณะกรรมการวิชาชีพกําหนด

13
เจาหนาที่ผูรับผิดชอบ ตรวจประเมินสถานที่

คณะอนุกรรมการวิชาชีพประชุมลงมติเพื่อรับรองสถาบันการศึกษา

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะอนุกรรมการประชุมลงมติรับรองสถาบัน
กรณีผลการพิจารณาไมผาน หรือผานแบบมีเงื่อนไข
1. คณะอนุกรรมการจะสงผลการพิจารณาของคณะอนุกรรมการจากในระบบใหกับผูขออนุญาต
โดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตาม
มติ และแจงผลการแกไขกลับมายังผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุน

81 วัน 

(ลําดับที่

11-15)Ba
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81 วัน 

(ลําดับที่

11-15)
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นัดตรวจประเมนิ

สถาบันการศกึษา

จัดทําขอมูล เพื่อเตรยีมนําเสนอ

คณะกรรมการในที่ประชุมผาน

ระบบ

พจิารณาเอกสาร

ขอรับรอง

ผาน

ไมผานหรือ

ผานแบบมี

เงื่อนไข
ไดรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ

ตรวจประเมนิสถานที่

พจิารณาลงมตกิาร

รับรอง

สถาบันการศึกษา

ผาน

ไมผานหรือ

ผานแบบมี

เงื่อนไข
ไดรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ
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3.7.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขารังสีเทคนิค ชองทาง : Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

After (To Be Process)

คณะกรรมการวิชาชีพประชุมลงมติรับรองสถาบัน

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะกรรมการวิชาชีพออกหนังสือรับรองสถาบันผานระบบ
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. คณะกรรมการวิชาชีพใหเจาหนาที่แจงผลการพิจารณาของคณะกรรมการวิชาชีพจากใน
ระบบใหกับผูขออนุญาตโดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น
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16 2 วัน

คณะกรรมการวิชาชีพสงผลการพิจารณาผานทางระบบใหกับเจาหนาที่เพื่อออกหนังสือรับรอง
ผานระบบ 

จากนั้น ผูอนุญาตลงนามในหนังสือรับรองผานระบบลายเซ็นดิจิตัล และ เจาหนาที่จะ
ดําเนินการประกาศรับรองสถาบันการศึกษาผานเว็บไซตของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ
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17

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงหนังสือรับรองตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง
 0.1 กระบวนการสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 18

ผูขออนุญาตรับหนังสือรับรองตามรูปแบบที่ไดเลือกไว

81 วัน 

(ลําดับที่

11-15)
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3 วัน
รับหนังสือรับรอง

สถาบันในรูปแบบที่

ตองการ

สงหนังสือรับรองสถาบันตาม

ชองทางที่ถูกเลือก

พจิารณาการ

ขอรับรอง

สถาบันการศึก

ษาจากระบบ

รับรอง

ไมรับรองรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ออกหนังสือรับรอง

ผานระบบ 

ประกาศรับรองสถาบัน

ลงนามในหนังสือรับรอง

ผานระบบ 

546



3.7.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ / หัวหนา
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

1 N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน 
(Log in) เพื่อดําเนินการสงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมการขอรับรอง
สถาบันการศึกษาสาขารังสีเทคนิค
2. เลือกรูปแบบหนังสือรับรองและชองทางการรับหนังสือรับรองที่ตองการ เปนฉบับ
อิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 3.7.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่
มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point)  ในหัวขอ 3.7.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 
หรือ 3.7.4 รายการ Critical Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไข
ขอบกพรองของเอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตอง
ดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบ
ออนไลนอีกครั้ง

3

เจาหนาที่ทําการกดสงงานผานระบบใหหนวยงานสนับสนุน (Back Office)
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1 วัน 
(ตั้งแต

ลําดับที่ 
2-5)

2

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขารังสีเทคนิค ชองทาง : Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90 วัน
ระยะ

เวลา (วัน)
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90 วัน

กดสงงานผานระบบ

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ลงทะเบยีน สงคําขอ อัพ

โหลดเอกสาร และเลือก

รูปแบบใบรับรอง

ออกเลขที่รับ
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3.7.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ / หัวหนา
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขารังสีเทคนิค ชองทาง : Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ

เวลา (วัน)
After (To Be Process)

4

หนวยงานสนับสนุน (Back Office) (ไดแก หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน) รับงาน
ผานระบบ
* หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานของหนวยงานสนับสนุนและ
เจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน

5

ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุนดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารผานระบบ 
ไดแก รายละเอียดหลักสูตรดานการบริการเพื่อสุขภาพ ซึ่งเอกสารดังกลาวจะเปนเอกสารที่
นอกเหนือจากรายการที่เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินตรวจสอบความถูกตอง เชน ความถูกตอง
ของรูปแบบ ความถูกตองของเอกสารสวนบุคคล ความถูกตองของเอกสารอื่นที่ตองใช
ประกอบการคิดคาธรรมเนียม
กรณีเอกสารถูกตอง 
1. ผูปฏิบัติงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. ผูปฏิบัติงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขอ
อนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง

1 วัน 
(ตั้งแต

ลําดับที่ 
2-5)Ba

ck
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รับงานผานระบบ

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ
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3.7.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ / หัวหนา
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขารังสีเทคนิค ชองทาง : Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ

เวลา (วัน)
After (To Be Process)

6
3 วัน 

(ลําดับที่ 
6-7)

ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุนจัดทําขอมูล เพื่อเตรียมนําเสนอคณะกรรมการในที่ประชุม
ผานระบบ

คณะอนุกรรมการประชุมเพื่อพิจารณาเอกสารการขอรับรองสถาบันการศึกษา

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะอนุกรรมการแจงใหเจาหนาที่นัดตรวจประเมินสถาบันการศึกษา
กรณีผลการพิจารณาไมผาน หรือผานแบบมีเงื่อนไข
1. คณะอนุกรรมการจะสงผลการพิจารณาของคณะอนุกรรมการจากในระบบใหกับผูขออนุญาต
โดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตาม
มติ และแจงผลการแกไขกลับมายังผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุน

8

เจาหนาที่กลุมงาน ประสานและนัดตรวจประเมินสถาบันการศึกษาที่ขอรับรอง ตามหลักเกณฑ
ที่คณะกรรมการวิชาชีพกําหนด

9
เจาหนาที่ผูรับผิดชอบ ตรวจประเมินสถานที่

คณะอนุกรรมการวิชาชีพประชุมลงมติเพื่อรับรองสถาบันการศึกษา

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะอนุกรรมการประชุมลงมติรับรองสถาบัน
กรณีผลการพิจารณาไมผาน หรือผานแบบมีเงื่อนไข
1. คณะอนุกรรมการจะสงผลการพิจารณาของคณะอนุกรรมการจากในระบบใหกับผูขออนุญาต
โดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตาม
มติ และแจงผลการแกไขกลับมายังผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุน

81 วัน 

(ลําดับที่

7-11)
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81 วัน 

(ลําดับที่

7-11)
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7

นัดตรวจประเมนิ

สถาบันการศกึษา

จัดทําขอมูล เพื่อเตรยีมนําเสนอ

คณะกรรมการในที่ประชุมผาน

ระบบ

พจิารณาเอกสาร

ขอรับรอง

ผาน

ไมผานหรือ

ผานแบบมี

เงื่อนไข
ไดรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ

ตรวจประเมนิสถานที่

พจิารณาลงมตกิาร

รับรอง

สถาบนัการศึกษา

ผาน

ไมผานหรือ

ผานแบบมี

เงื่อนไข
ไดรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ
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3.7.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ / หัวหนา
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขารังสีเทคนิค ชองทาง : Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ

เวลา (วัน)
After (To Be Process)

คณะกรรมการวิชาชีพประชุมลงมติรับรองสถาบัน

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะกรรมการวิชาชีพออกหนังสือรับรองสถาบันผานระบบ
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. คณะกรรมการวิชาชีพใหเจาหนาที่แจงผลการพิจารณาของคณะกรรมการวิชาชีพจากใน
ระบบใหกับผูขออนุญาตโดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น
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12 2 วัน

คณะกรรมการวิชาชีพสงผลการพิจารณาผานทางระบบใหกับเจาหนาที่เพื่อออกหนังสือรับรอง
ผานระบบ 

จากนั้น ผูอนุญาตลงนามในหนังสือรับรองผานระบบลายเซ็นดิจิตัล และ เจาหนาที่จะ
ดําเนินการประกาศรับรองสถาบันการศึกษาผานเว็บไซตของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ
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13

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงหนังสือรับรองตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง
 0.1 กระบวนการสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 14

ผูขออนุญาตรับหนังสือรับรองตามรูปแบบที่ไดเลือกไว

81 วัน 

(ลําดับที่

7-11)

3 วัน
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รับหนังสือรับรอง

สถาบันในรูปแบบที่

ตองการ

สงหนังสือรับรองสถาบันตาม

ชองทางที่ถูกเลือก

พจิารณาการ

ขอรับรอง

สถาบันการศึก

ษาจากระบบ

รับรอง

ไมรับรองรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ออกหนังสือรับรอง

ผานระบบ 

ประกาศรับรองสถาบัน

ลงนามในหนังสือรับรอง

ผานระบบ 
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3.7.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขารังสีเทคนิค

- ยื่นขอรับรองกอนครบกําหนดการยื่นรับรองหลักสูตร ภายใน 90 วัน

- มีรายละเอียดขอมูลสถาบันการศึกษา หลักสูตร รายวิชา คณะอาจารย การวิจัย กิจกรรมเพื่อ

พัฒนานักศึกษา การฝกงาน การบริการวิชาการ การบริหารจัดการและการประกันคุณภาพ ตรง

ตามความจริง

- มีรายละเอียดหลักสูตรพรอมคําอธิบาย เวอรชั่นลาสุด

- ประเมินเพื่อการรับรองสถาบันการศึกษาในระบบกอนยื่นคําขอ โดยตรวจสอบจากหลักฐาน

การประเมินจากระบบ
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3.7.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขา

รังสีเทคนิค 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 คำขอการรับรองสถาบันการศึกษาสาขารังสีเทคนิค และสำเนา 10 ฉบับ 

2 สำเนาหลักสูตรท่ีขอรับการประเมินสาขารังสีเทคนิค 10 ฉบับ 

3 สำเนาหนังสืออนุมัติหลักสูตรจากสภามหาวิทยาลัย (ถามี) 

552



3.7.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขารังสีเทคนิค 

คำขอการรับรองสถาบันการศึกษาท่ีผลิตบัณฑิตปริญญา 

  หรือประกาศนียบัตรเทียบเทาปริญญา  สาขารังสีเทคนิค  

อาศัยอำนาจตามขอ ๘ แหงประกาศคณะกรรมการวิชาชีพสาขารังสีเทคนิค เรื่อง หลักเกณฑและแบบ
ประเมินเพ่ือการรับรองสถาบันการศึกษาท่ีผลิตบัณฑิตปริญญาตรีหรือประกาศนียบัตรเทียบเทาปริญญาสาขารังสี
เทคนิค พ.ศ. ๒๕๕๑ เพ่ือใหการรับรองสถาบันการศึกษาท่ีผลิตบัณฑิตปริญญาตรีสาขารังสีเทคนิคเปนไปอยางมี
ประสิทธิภาพ  คณะกรรมการวิชาชีพสาขารังสีเทคนิค จึงขอใหสถาบันอุดมศึกษาท่ีมีความประสงคขอการรับรอง 
ระบุรายละเอียดดังตอไปนี้ 

ขอมูลสถาบันการศึกษา 

เปนขอมูลท่ัวไปของสถาบันการศึกษาท่ีผลิตบัณฑิตปริญญาตรีหรือประกาศนียบัตรเทียบเทาปริญญา 
สาขารังสีเทคนิค 

มหาวิทยาลัย………………………………………………………………………. 

สถานท่ี………………………………………………………………………………. 

ชื่อหลักสูตร 
จำนวนหนวยกิต 

ตลอดหลักสูตร วิชาพ้ืนฐาน วิชาชีพ ฝกปฏิบัติงาน 
ปริญญาตรี........... 
 (ปรับปรุงครั้งสุดทาย พ.ศ. 
…………………………) 
ปริญญาตรี............... (หลักสูตรตอเนื่อง) 
 (ปรับปรุงครั้งสุดทาย พ.ศ. 
…………………………) 

 จำนวนนักศึกษาท่ีรับเขาและจำนวนบัณฑิตท่ีจบการศึกษายอนหลัง 5 ป 

ชื่อหลักสูตร จำนวนนักศึกษาท่ีรับเขา จำนวนบัณฑิตท่ีจบการศึกษา 
พศ. พศ. พศ. พศ. พศ. พศ. พศ. พศ. พศ. พศ. 

ปริญญาตรี................ 
ปริญญาตรีรังสีเทคนิค (หลักสูตร
ตอเนื่อง) 

รวม 
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โรงพยาบาลท่ีใชเปนสถานท่ีฝกปฏิบัติงาน 

โรงพยาบาล จำนวน (แหง) 
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย 
โรงพยาบาลศูนย 
โรงพยาบาลท่ัวไป 
โรงพยาบาลชุมชน 
โรงพยาบาลเฉพาะทาง 
โรงพยาบาลเอกชน 
สถาบัน/ศูนย/อ่ืนๆ 

รวม 

หนวยงานท่ีรับผิดชอบหลักสูตร....................................................................... 

ปรัชญา วิสัยทัศนและ พันธกิจ ของหนวยงาน......................................................... 

วัตถุประสงคของหลักสูตร   ................................................................................. 

๑.การเรียนการสอน 

๑.๑ หลักสูตร กระบวนการเรียนการสอน การวัดและประเมินผล 
เนื้อหาครอบคลุมกลุมรายวิชาตอไปนี้ 

ก. วิชาพ้ืนฐาน    จำนวนหนวยกิต ประกอบดวย 
………………………………………………………………………………… 

ข. วิชาพ้ืนฐานวิชาชีพ    จำนวนหนวยกิต ประกอบดวย
................................................................................................................ 

ค. วิชาชีพเฉพาะ   จำนวนหนวยกิต      ประกอบดวย 
…………………………………………………………………………………  

 ง.   คำอธิบายรายวิชา…………………………………………………………….. 
 จ.   แผนการศึกษา......................................................................................... 
 ฉ.ระยะเวลาการฝกปฏิบัติงานในโรงพยาบาลตลอดหลักสูตร...................จำนวน 

ชั่วโมงท่ีปฏิบัติงานจริง 
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๑.๒  อาจารย 

อาจารย จำนวน วุฒิ 

ตรี โท เอก 

อาจารยประจำหลักสูตร 

อาจารยประจำหลักสูตรคุณวุฒิทางรังสีเทคนิค 

อาจารยประจำหลักสูตรคุณวุฒิทางรังสีเทคนิค มีใบ
ประกอบโรคศิลปะ 

อาจารยพิเศษ 

ก.   การสรรหาอาจารย............................................................................................ 
ข.  การประเมินอาจารย………………………………………………………………… 
ค.  การพัฒนาอาจารย ................................................................................... 

๑.๓  ปจจัยเก้ือหนุน 

ก.หองเรียนและอุปกรณการสอน................................................................................ 
ข.สื่อการศึกษาและหองสมุด...................................................................................... 
ค.การประเมินและปรับปรุง....................................................................................... 

๒. การวิจัย 

๒.๑  นโยบาย แผนงาน การสงเสริมและสนับสนุนงานวิจัย 

………………………………………………………………………………………………… 
๒.๒  การตีพิมพ เผยแพรผลงานวิจัย 
………………………………………………………………………………………………… 

๓. กิจกรรมเพ่ือพัฒนานักศึกษา 

๓.๑ แผนงานและกิจกรรม 

………………………………………………………………………………………………… 
๓.๒ การสงเสริมและสนับสนุนกิจกรรม 
………………………………………………………………………………………………… 
๓.๓ การประเมินและปรับปรุง 
………………………………………………………………………………………………… 
๓.๔ มีระบบอาจารยท่ีปรึกษา 
………………………………………………………………………………………………….. 

๔.  การบริการวิชาการ 

๔.๑ แผนงานและกิจกรรม 

………………………………………………………………………………………………… 
๔.๒ การดำเนินงาน การประเมิน และการปรับปรุง 
………………………………………………………………………………………………….. 
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๕.การบริหารจัดการ 

๕.๑ โครงสราง ระบบบริหารจัดการ และเปาหมายของสถาบัน 

………………………………………………………………………………………………….. 
๕.๒ การมีสวนรวมของบุคลากรของสถาบัน 
…………………………………………………………………………………………………... 
๕.๓ การประเมินและพัฒนาระบบบริหารจัดการ 
………………………………………………………………………………………………….. 

๖.การประกันคุณภาพ 

๖.๑ ระบบและกลไกการประกันคุณภาพ 

…………………………………………………………………………………………………... 
๖.๒ การตรวจสอบและประเมินจากหนวยงานท้ังภายในและภายนอก 
…………………………………………………………………………………………………... 

เอกสารหลักฐานประกอบการพิจารณา 
๑.  หลักสูตรพรอมคำอธิบายรายวิชาท่ีไดรับการรับรองฉบับลาสุด จำนวน ๑๐ ฉบับ พรอมไฟลขอมูล 

จำนวน ๑ ชุด 
2.  อ่ืน ๆ (ถามี) ................................................................................................................................. 

ลงชื่อ...........................................................  ผูยื่นคำขอ 

ตำแหนงอธิการบดีหรือเทียบเทา 

วันท่ี.....        เดือน ...........       พ.ศ........ 
- - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - -

เพ่ืออำนวยความสะดวกใหการยื่นและพิจารณาคำขอเปนไปอยางราบรื่น กรุณากรอกขอมูลดานลางใหครบถวน

ผูขออนุญาต (ผูยื่นคำขอ) กรอกขอมูลสถานท่ีตั้ง (ทศนิยมอยางนอย 5 ตำแหนง) 
ตำแหนงละติจูด .………………..........…………….…. ตำแหนงลองจิจูด ……………………….................... 

ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรับใบอนุญาต/หนังสือรับรอง/ใบรับรอง หรือ หนังสือสำคัญตาง ๆ 
 รูปแบบอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
 รูปแบบฉบับพิมพ (Hard Copy)

ผูขออนุญาต (ผูยื่นคำขอ) กรอกขอมูลการติดตอ เพ่ือประสานงานในระหวางการพิจารณาคำขอ 
โทรศัพทท่ีสามารถติดตอได.............................................. ID Line ............................................................. 
E-mail .......................................................................................................................................................... 
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3.8 การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขากิจกรรมบําบัด

3.8.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขากิจกรรมบําบัด

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการยื่นขอรับรอง

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขากิจกรรมบําบัดผาน
ชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- ยื่นขอรับรองกอนครบกําหนดการยื่นรับรองหลักสูตร ภายใน 90 วัน
- มีรายละเอียดคุณสมบัติสถาบันการศึกษา การบริหารจัดการ คุณสมบัติและจํานวนอาจารย คุณสมับติของผูเขารับศึกษา
และระบบการคัดเลือก หลักสูตร ระบบการดูแลนักศึกษา อาคารสถานที่ เครื่องมือและอุปกรณ หองสมุดหรือหองศึกษา
ดวยตนเอง การประเมินคุณภาพการจัดการเรียนการสอน ตรงตามความจริง
- มีรายละเอียดหลักสูตรพรอมคําอธิบาย เวอรชั่นลาสุด
- มีสําเนาหนังสือรับรอง หรือ ยินยอมของสถานที่ฝกภาคปฏิบัติ
- มีสําเนาใบอนุญาตใหตั้งและดําเนินการสถาบันการศึกษา
- มีที่ตั้งของหนวยงานที่ผลิตบัณฑิต และสิ่งปลูกสรางบริเวณใกลเคียง
- มีแผนที่ตั้งของหองตางๆที่ใชในการจัดการศึกษา รูปแสดงสวนตางๆ
- มีขอมูลหนวยงานที่จัดการศึกษาระดับปริญญา
- ประเมินเพื่อการรับรองสถาบันการศึกษาในระบบกอนยื่นคําขอ โดยตรวจสอบจากหลักฐานการประเมินจากระบบ
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ

พรอมการย่ืนขอรับรอง

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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3.8.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขากิจกรรมบําบัด

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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3.8.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการ
สุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

2

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมการขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขากิจกรรมบําบัดและเอกสารที่
เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบในหัวขอ 3.8.5 จากนั้นใหผู
ขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน email 
เบอรโทร เปนตน รวมถึงเลือกรูปแบบหนังสือรับรองที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมี
รายละเอียด ดังนี้
1. รับหนังสือรับรองอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับหนังสือรับรองฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวย
ตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงาน
สาธารณสขจังหวัด (สสจ.)
เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน
โดยที่วัตถุประสงคจะตองตรงกับกิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจ
เปนชาวตางชาติ ใหใชสําเนาหนังสือเดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ

Fr
on

t 
O

ff
ic

e

90 นาที 
(ลําดับที่ 

1-8)

3

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขากิจกรรมบําบัด ชองทาง : Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90 วัน
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90 วัน

ผาน

ยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

แบบฟอรมและ

เอกสารแนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

หนังสือรับรองหลักสูตร

กดบัตรควิ
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3.8.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขากิจกรรมบําบัด ชองทาง : Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิง
รายละเอียดจาก 3.8.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 3.8.4 รายการ 

 กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยัง
กระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผล
การตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบ
จากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (รายละเอียดเอกสารแนบทายกระบวนการ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร
กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกด
ปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็ค
สถานะคําขอผานทาง Email หรือ SMS (ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัติ)
3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผล
การตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบ
จากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน
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90 นาที 
(ลําดับที่ 

1-8)

5

ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

ผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เงื่อนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ
รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมครบถวน

ถูกตองกลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน
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3.8.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขากิจกรรมบําบัด ชองทาง : Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ
จากนั้นทําการกดสงงานผานระบบใหหัวหนางานเคานเตอร

7

หัวหนางานเคานเตอรทวนสอบคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอ
กลับไปยังเจาหนาที่เคานเตอรเพื่อติดตอกับผูขออนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหครบถวน

8

หนวยงานสนับสนุน (Back Office) (ไดแก หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน) รับงาน
ผานระบบ
* หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานของหนวยงานสนับสนุนและ
เจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน

9
3 วัน 

(ลําดับที่ 
9-10)

ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุนดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารผานระบบ 
ไดแก รายละเอียดหลักสูตรดานการบริการเพื่อสุขภาพ ซึ่งเอกสารดังกลาวจะเปนเอกสารที่
นอกเหนือจากรายการที่เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินตรวจสอบความถูกตอง เชน ความถูกตอง
ของรูปแบบ ความถูกตองของเอกสารสวนบุคคล ความถูกตองของเอกสารอื่นที่ตองใช
ประกอบการคิดคาธรรมเนียม
กรณีเอกสารถูกตอง 
1. ผูปฏิบัติงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. ผูปฏิบัติงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขอ
อนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง
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นําคําขอเขาระบบ

กดสงงานผานระบบ

รับงานผานระบบ

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

หัวหนา

ตรวจสอบ

รายการคําขอ

ผานระบบ

ไมถูกตอง

ถูกตอง

หัวหนากดสงคําขอผานระบบ

ใหหนวยงานสนับสนุน

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไข

เอกสาร
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3.8.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขากิจกรรมบําบัด ชองทาง : Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

10
3 วัน 

(ลําดับที่ 
9-10)

ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุนจัดทําขอมูล เพื่อเตรียมนําเสนอคณะกรรมการในที่ประชุม
ผานระบบ

คณะอนุกรรมการประชุมเพื่อพิจารณาเอกสารการขอรับรองสถาบันการศึกษา

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะอนุกรรมการแจงใหเจาหนาที่นัดตรวจประเมินสถาบันการศึกษา
กรณีผลการพิจารณาไมผาน หรือผานแบบมีเงื่อนไข
1. คณะอนุกรรมการจะสงผลการพิจารณาของคณะอนุกรรมการจากในระบบใหกับผูขออนุญาต
โดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตาม
มติ และแจงผลการแกไขกลับมายังผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุน

12

เจาหนาที่กลุมงาน ประสานและนัดตรวจประเมินสถาบันการศึกษาที่ขอรับรอง ตามหลักเกณฑ
ที่คณะกรรมการวิชาชีพกําหนด

13
เจาหนาที่ผูรับผิดชอบ ตรวจประเมินสถานที่

คณะอนุกรรมการวิชาชีพประชุมลงมติเพื่อรับรองสถาบันการศึกษา

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะอนุกรรมการประชุมลงมติรับรองสถาบัน
กรณีผลการพิจารณาไมผาน หรือผานแบบมีเงื่อนไข
1. คณะอนุกรรมการจะสงผลการพิจารณาของคณะอนุกรรมการจากในระบบใหกับผูขออนุญาต
โดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตาม
มติ และแจงผลการแกไขกลับมายังผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุน
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(ลําดับที่

11-15)

นัดตรวจประเมนิ

สถาบันการศกึษา

จัดทําขอมูล เพื่อเตรยีมนําเสนอ

คณะกรรมการในที่ประชุมผาน

ระบบ

พจิารณาเอกสาร

ขอรับรอง

ผาน

ไมผานหรือ

ผานแบบมี

เงื่อนไข
ไดรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ

ตรวจประเมนิสถานที่

พจิารณาลงมตกิาร

รับรอง

สถาบันการศึกษา

ผาน

ไมผานหรือ

ผานแบบมี

เงื่อนไข
ไดรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ
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3.8.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขากิจกรรมบําบัด ชองทาง : Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

คณะกรรมการวิชาชีพประชุมลงมติรับรองสถาบัน

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะกรรมการวิชาชีพออกหนังสือรับรองสถาบันผานระบบ
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. คณะกรรมการวิชาชีพใหเจาหนาที่แจงผลการพิจารณาของคณะกรรมการวิชาชีพจากใน
ระบบใหกับผูขออนุญาตโดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น
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16 2 วัน

คณะกรรมการวิชาชีพสงผลการพิจารณาผานทางระบบใหกับเจาหนาที่เพื่อออกหนังสือรับรอง
ผานระบบ 

จากนั้น ผูอนุญาตลงนามในหนังสือรับรองผานระบบลายเซ็นดิจิตัล และ เจาหนาที่จะ
ดําเนินการประกาศรับรองสถาบันการศึกษาผานเว็บไซตของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ
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เจาหนาที่จัดเตรียม และสงหนังสือรับรองตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง
 0.1 กระบวนการสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 18

ผูขออนุญาตรับหนังสือรับรองตามรูปแบบที่ไดเลือกไว3 วัน

Fr
on

t 
/ 

Ba
ck

 O
ff

ic
e

15

81 วัน 
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รับหนังสือรับรอง

สถาบันในรูปแบบที่

ตองการ

สงหนังสือรับรองสถาบันตาม

ชองทางที่ถูกเลือก

พจิารณาการ

ขอรับรอง

สถาบันการศึก

ษาจากระบบ

รับรอง

ไมรับรองรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ออกหนังสือรับรอง

ผานระบบ 

ประกาศรับรองสถาบัน

ลงนามในหนังสือรับรอง

ผานระบบ 
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3.8.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ / หัวหนา
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

1 N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน 
(Log in) เพื่อดําเนินการสงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมการขอรับรอง
สถาบันการศึกษาสาขากิจกรรมบําบัด
2. เลือกรูปแบบหนังสือรับรองและชองทางการรับหนังสือรับรองที่ตองการ เปนฉบับ
อิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 3.8.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่
มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point)  ในหัวขอ 3.8.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 
หรือ 3.8.4 รายการ Critical Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไข
ขอบกพรองของเอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตอง
ดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบ
ออนไลนอีกครั้ง

3

เจาหนาที่ทําการกดสงงานผานระบบใหหนวยงานสนับสนุน (Back Office)
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2

1 วัน 
(ตั้งแต

ลําดับที่ 
2-5)

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขากิจกรรมบําบัด ชองทาง : Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90 วัน
ระยะ

เวลา (วัน)
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90 วัน

กดสงงานผานระบบ

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ลงทะเบยีน สงคําขอ อัพ

โหลดเอกสาร และเลือก

รูปแบบใบรับรอง

ออกเลขที่รับ
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3.8.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ / หัวหนา
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขากิจกรรมบําบัด ชองทาง : Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ

เวลา (วัน)
After (To Be Process)

4

หนวยงานสนับสนุน (Back Office) (ไดแก หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน) รับงาน
ผานระบบ
* หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานของหนวยงานสนับสนุนและ
เจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน

5

ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุนดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารผานระบบ 
ไดแก รายละเอียดหลักสูตรดานการบริการเพื่อสุขภาพ ซึ่งเอกสารดังกลาวจะเปนเอกสารที่
นอกเหนือจากรายการที่เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินตรวจสอบความถูกตอง เชน ความถูกตอง
ของรูปแบบ ความถูกตองของเอกสารสวนบุคคล ความถูกตองของเอกสารอื่นที่ตองใช
ประกอบการคิดคาธรรมเนียม
กรณีเอกสารถูกตอง 
1. ผูปฏิบัติงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. ผูปฏิบัติงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขอ
อนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง
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e 1 วัน 

(ตั้งแต
ลําดับที่ 

2-5)

รับงานผานระบบ

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ
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3.8.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ / หัวหนา
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขากิจกรรมบําบัด ชองทาง : Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ

เวลา (วัน)
After (To Be Process)

6
3 วัน 

(ลําดับที่ 
6-7)

ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุนจัดทําขอมูล เพื่อเตรียมนําเสนอคณะกรรมการในที่ประชุม
ผานระบบ

คณะอนุกรรมการประชุมเพื่อพิจารณาเอกสารการขอรับรองสถาบันการศึกษา

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะอนุกรรมการแจงใหเจาหนาที่นัดตรวจประเมินสถาบันการศึกษา
กรณีผลการพิจารณาไมผาน หรือผานแบบมีเงื่อนไข
1. คณะอนุกรรมการจะสงผลการพิจารณาของคณะอนุกรรมการจากในระบบใหกับผูขออนุญาต
โดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตาม
มติ และแจงผลการแกไขกลับมายังผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุน

8

เจาหนาที่กลุมงาน ประสานและนัดตรวจประเมินสถาบันการศึกษาที่ขอรับรอง ตามหลักเกณฑ
ที่คณะกรรมการวิชาชีพกําหนด

9
เจาหนาที่ผูรับผิดชอบ ตรวจประเมินสถานที่

คณะอนุกรรมการวิชาชีพประชุมลงมติเพื่อรับรองสถาบันการศึกษา

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะอนุกรรมการประชุมลงมติรับรองสถาบัน
กรณีผลการพิจารณาไมผาน หรือผานแบบมีเงื่อนไข
1. คณะอนุกรรมการจะสงผลการพิจารณาของคณะอนุกรรมการจากในระบบใหกับผูขออนุญาต
โดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตาม
มติ และแจงผลการแกไขกลับมายังผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุน
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81 วัน 

(ลําดับที่

7-11)
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81 วัน 

(ลําดับที่

7-11)

นัดตรวจประเมนิ

สถาบันการศกึษา

จัดทําขอมูล เพื่อเตรยีมนําเสนอ

คณะกรรมการในที่ประชุมผาน

ระบบ

พจิารณาเอกสาร

ขอรับรอง

ผาน

ไมผานหรือ

ผานแบบมี

เงื่อนไข
ไดรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ

ตรวจประเมนิสถานที่

พจิารณาลงมตกิาร

รับรอง

สถาบนัการศึกษา

ผาน

ไมผานหรือ

ผานแบบมี

เงื่อนไข
ไดรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ

566



3.8.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ / หัวหนา
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขากิจกรรมบําบัด ชองทาง : Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ

เวลา (วัน)
After (To Be Process)

คณะกรรมการวิชาชีพประชุมลงมติรับรองสถาบัน

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะกรรมการวิชาชีพออกหนังสือรับรองสถาบันผานระบบ
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. คณะกรรมการวิชาชีพใหเจาหนาที่แจงผลการพิจารณาของคณะกรรมการวิชาชีพจากใน
ระบบใหกับผูขออนุญาตโดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น
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12 2 วัน

คณะกรรมการวิชาชีพสงผลการพิจารณาผานทางระบบใหกับเจาหนาที่เพื่อออกหนังสือรับรอง
ผานระบบ 

จากนั้น ผูอนุญาตลงนามในหนังสือรับรองผานระบบลายเซ็นดิจิตัล และ เจาหนาที่จะ
ดําเนินการประกาศรับรองสถาบันการศึกษาผานเว็บไซตของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ
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13

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงหนังสือรับรองตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง
 0.1 กระบวนการสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 14

ผูขออนุญาตรับหนังสือรับรองตามรูปแบบที่ไดเลือกไว3 วัน
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81 วัน 

(ลําดับที่

7-11)

รับหนังสือรับรอง

สถาบันในรูปแบบที่

ตองการ

สงหนังสือรับรองสถาบันตาม

ชองทางที่ถูกเลือก

พจิารณาการ

ขอรับรอง

สถาบันการศึก

ษาจากระบบ

รับรอง

ไมรับรองรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ออกหนังสือรับรอง

ผานระบบ 

ประกาศรับรองสถาบัน

ลงนามในหนังสือรับรอง

ผานระบบ 
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3.8.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขา

กิจกรรมบําบัด

- ยื่นขอรับรองกอนครบกําหนดการยื่นรับรองหลักสูตร ภายใน 90 วัน

- มีรายละเอียดคุณสมบัติสถาบันการศึกษา การบริหารจัดการ คุณสมบัติและจํานวนอาจารย 

คุณสมับติของผูเขารับศึกษาและระบบการคัดเลือก หลักสูตร ระบบการดูแลนักศึกษา อาคาร

สถานที่ เครื่องมือและอุปกรณ หองสมุดหรือหองศึกษาดวยตนเอง การประเมินคุณภาพการ

จัดการเรียนการสอน ตรงตามความจริง

- มีรายละเอียดหลักสูตรพรอมคําอธิบาย เวอรชั่นลาสุด

- มีสําเนาหนังสือรับรอง หรือ ยินยอมของสถานที่ฝกภาคปฏิบัติ

- มีสําเนาใบอนุญาตใหตั้งและดําเนินการสถาบันการศึกษา

- มีที่ตั้งของหนวยงานที่ผลิตบัณฑิต และสิ่งปลูกสรางบริเวณใกลเคียง

- มีแผนที่ตั้งของหองตางๆที่ใชในการจัดการศึกษา รูปแสดงสวนตางๆ

- มีขอมูลหนวยงานที่จัดการศึกษาระดับปริญญา

- ประเมินเพื่อการรับรองสถาบันการศึกษาในระบบกอนยื่นคําขอ โดยตรวจสอบจากหลักฐาน

การประเมินจากระบบ
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3.8.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขา

กิจกรรมบำบัด 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 คำขอการรับรองสถาบันการศึกษา 

2 สำเนาหนังสือรับรอง หรือยินยอมของสถานท่ีท่ีใชเปนแหลงฝกปฏิบัติทางคลินิกทุกแหง 2 ฉบับ 

3 สำเนาแผนท่ีแสดงบริเวณท่ีตั้งของ หนวยงานท่ีผลิตบัณฑิต และ สิ่งปลูกสรางบริเวณใกลเคียง 2 ฉบับ 

4 สำเนาแผนผังแสดงตำแหนงท่ีตั้งของหองตาง ๆ ท่ีใชในการจัดการศึกษา 2 ฉบับ 

5 
สำเนารูปแสดงสวนตาง ๆ ของอาคาร สถานท่ีเครื่องมือและอุปกรณ สำหรับการจัดการศึกษา สวัสดิการ
และนันทนาการ 2 ฉบับ 

6 สำเนาขอมูลหนวยงานท่ีจัดการศึกษาระดับปริญญาสาขากิจกรรมบำบัด 10 ฉบับ 

7 เอกสารแสดงระบบการบริหารจัดการตามท่ีระบุในขอ 2 ของขอมูลหนวยงาน 2 ฉบับ 

8 โครงสรางการบริหารขององคกร และระดับภาควิชา 2 ฉบับ 
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3.8.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขากิจกรรมบำบัด 

คำขอการรับรองสถาบันการศึกษาท่ีจัดการศึกษาระดับปรญิญาตรีสาขากิจกรรมบำบัด 

เรียน ผูอำนวยการสำนักสถานพยาบาลและการประกอบโรคศิลปะ 
ขาพเจา (นาย/นาง/นางสาว) ........................................................................................................... 

เลขประจำตัว…………………………………………………………………………………………………………………………………. 
เปนผูบริหาร ของสถาบันการศึกษาชื่อ ........................................................................................................... 
อยูบานเลขท่ี ......................... ตรอก/ซอย ..................................................ถนน ........................................... 
ตำบล/แขวง ........................................ อำเภอ/เขต ........................................จังหวัด ................................... 
รหัสไปรษณีย .................... โทรศัพท .............................................................................................................. 
อีเมลล .......................................................................... 
เปนหนวยงานสังกัด ....................................................................................................................................... 

ขาพเจาขอยื่นคำขอการรับรองสถาบันการศึกษาฯ โดยมีเอกสารหลักฐานประกอบการพิจารณา ดังตอไปนี้  
(     ) 1.หลักสูตร ชื่อ .............................................................................................  
         (โดยในเบื้องตน ใหสงหลักสูตรจำนวน 8 ชุด  หลังจากคณะอนุกรรมการวิชาชีพ ดานตรวจประเมิน

สถาบันการศึกษา ไดพิจารณาใหปรับแกไขแลว จึงสงเพ่ิมเติมอีก 19 ชุด) 
(  ) 2.สำเนาหนังสือรับรอง หรือยินยอมของสถานท่ีท่ีใชเปนแหลงฝกปฏิบัติทางคลินิกทุกแหง 

    จำนวน 2 ชุด 
 (     ) 3. แผนท่ี แสดงบริเวณท่ีตั้งของหนวยงานท่ีผลิตบัณฑิต และสิ่งปลูกสรางบริเวณใกลเคียง 

     จำนวน 2 ชุด 
(     ) 4. แผนผังแสดงตำแหนงท่ีตั้งของหองตางๆ ท่ีใชในการจัดการศึกษา  ไดแก รายละเอียดตาม 
           ขอ 7.1 -  7.2  และหองสมุด และ/หรือหองศึกษาดวยตนเอง ตามแบบประเมินการรับรอง 
           สถาบันการศึกษาท่ีจัดการศึกษาระดับปริญญาตรีสาขากิจกรรมบำบัด   จำนวน 2 ชุด 
(     ) 5. รูปแสดงสวนตางๆ ตามท่ีระบุไวในรายละเอียดตามขอ 7.1 - 7.2  และหองสมุด และ/หรือ 

 หองศึกษาดวยตนเอง  ตามแบบประเมินการรับรองสถาบันการศึกษาท่ีจัดการศึกษาระดับ 
 ปริญญาตรีสาขากิจกรรมบำบัด    จำนวน 2 ชุด 

(     ) 6. ขอมูลหนวยงานท่ีจัดการศึกษาระดับปริญญาสาขากิจกรรมบำบัด  จำนวน 10 ชุด 
(     ) 7. เอกสาร หรือหลักฐานอ่ืนๆ (ถามี) ...................................................................................... 

     ลงชื่อ .............................................................. ผูยื่นคำขอ 
 (............................................................) 

   ตำแหนง ………………..……………………………………… 

หมายเหตุ  ใหผูยื่นคำขอจัดทำขอมูลหนวยงานท่ีจัดการศึกษาระดับปริญญาตรีสาขากิจกรรมบำบัด  สง
พรอมคำขอจำนวน 1 ฉบับ ตามหัวขอในหนาท่ี 2 

ขอมูลหนวยงานท่ีจัดการศึกษาระดับปริญญาตรีสาขากิจกรรมบำบัด 

1. คุณสมบัติของสถาบันการศึกษา

1.1 ชื่อสถาบันการศึกษา……………..……………………………………………………….....................…………………… 
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    1.2 สถานท่ีตั้ง………………………………..……………………………………………………..………………………… 
    1.3 หนวยงานท่ีรับผิดชอบหลักสูตร...…………..………………………………………………………………………………. 

 1.4 โครงสรางการบริหารของสถาบันการศึกษา...…………………………………………….……………………………. 
    1.5 ปรัชญา วิสัยทัศน พันธกิจของหนวยงานท่ีรับผิดชอบหลักสูตรระดับสาขาวิชา 

- ปรัชญา …………………………………..……………………………………………………………………………………… 
- วิสัยทัศน ……………………..…………………………………………………………………………………………………. 
- พันธกิจ …………………………..………………..……………………………………………………………………………. 

2. การบริหารจัดการ(สรุปพอสังเขป พรอมเอกสารแสดง)
2.1 ระบบการสรรหาหัวหนาหนวยงาน
2.2 การบริหารจัดการงบประมาณ
2.3 แผนดำเนินงานระยะเวลาไมนอยกวา 4 ป
2.4 แผนการปฏิบัติงานประจำป

- แผนการจัดหาและพัฒนาอาจารย บุคลากรสนับสนุน
- แผนพัฒนาหลักสูตร
- แผนจัดหาครุภัณฑ เครื่องมือและโสตทัศนูปกรณ
- แผนพัฒนางานวิจัย
- แผนความรวมมือกับสถาบันหรือองคกรอ่ืน

    2.5 รายงานสรุปผลการดำเนินงานประจำป 

3. คุณสมบัติและจำนวนอาจารย
3.1 อาจารยผูรับผิดชอบหลักสูตร

ชื่อ-สกุล 
และตำแหนง
ทางวิชาการ 

คุณวุฒิ  ชื่อสถาบันท่ีจบ และประเทศ 
เลขท่ี

ใบอนุญาต
ประกอบ  
โรคศิลปะ 

เลขท่ีสมาชิกสมาคม
นักกิจกรรมบำบัด/

อาชีวบำบัด        
แหงประเทศไทย 

ปริญญาตรี 
ปริญญาโท 
ปริญญาเอก 

  3.2 อาจารยประจำหลักสูตร 

ชื่อ-สกุล 
และตำแหนง
ทางวิชาการ 

คุณวุฒิ  ชื่อสถาบันท่ีจบ และประเทศ 
เลขท่ี

ใบอนุญาต
ประกอบ  
โรคศิลปะ 

เลขท่ีสมาชิกสมาคม
นักกิจกรรมบำบัด/

อาชีวบำบัด        
แหงประเทศไทย 

ปริญญาตรี 
ปริญญาโท 
ปริญญาเอก 
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  3.3 อาจารยประจำ 
ชื่อ-สกุล 

และตำแหนง
ทางวิชาการ 

คุณวุฒิ  ชื่อสถาบันท่ีจบ และประเทศ 
เลขท่ี

ใบอนุญาต
ประกอบ  
โรคศิลปะ 

เลขท่ีสมาชิกสมาคม
นักกิจกรรมบำบัด/

อาชีวบำบัด        
แหงประเทศไทย 

ปริญญาตรี 
ปริญญาโท 
ปริญญาเอก 

3.4 อัตราสวนอาจารยประจำสาขากิจกรรมบำบัด : นักศึกษา = ………………………………………………………… 

3.5 อาจารยผูควบคุมการฝกปฏิบัติงานทางคลินิก 
ชื่อ-สกุล ตำแหนง หนวยงาน เลขท่ีใบอนุญาตประกอบ 

โรคศิลปะ 
1. 
2. 
3. 
 

      อัตราสวนอาจารยผูควบคุมการฝกปฏิบัติงานทางคลินิก : นักศึกษา = ………………………….……………… 

4. คุณสมบัติของผูเขาศึกษาและระบบการคัดเลือก
....................................................................................................................................................................................
.............................................................................................................................................................. 
....................................................................................................................................................................................
.............................................................................................................................................................. 
........................................................................................................................................................................ 

5. หลักสูตร
5.1 จำนวนนักศึกษาในแตละปการศึกษา

นักศึกษา 
ปการศึกษา 

........ ........ ........ ........ ........ ........ 
ชั้นปท่ี 1 
ชั้นปท่ี 2 
ชั้นปท่ี 3 
ชั้นปท่ี 4 

รวม 

    5.2 โครงสรางหลักสูตร 

ชื่อหลักสูตร 
จำนวนหนวยกิต 

ตลอด หมวด หมวดวิชาเฉพาะ หมวด 
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หลักสูตร วิชา 
ศึกษาท่ัวไป 

พ้ืนฐาน
วิชาชีพ 

วิชาชีพ 
กระบวนวิชา
ฝกปฏิบัติ 
ทางคลินิก 

วิชา 
เลือกเสรี 

ปริญญาตรี.........................
(ปรับปรุงคร้ังสุดทาย พ.ศ. ….) 
หลักสูตรไดรับการอนุมัติจาก 
สภามหาวิทยาลัยเม่ือ 
.......................................... 
กำหนดการเปดการเรียน  
การสอน ................................ 

      5.3 หลักสูตรมีเนื้อหาครอบคลุม ดังนี้ 
1) หมวดวิชาศึกษาท่ัวไป จำนวน......................................หนวยกิต ประกอบดวย 
     กลุมวิชา……....……......…………………….….…....…จำนวน................................หนวยกิต 
    กลุมวิชา……....……......…………………….….…....…จำนวน................................หนวยกิต 
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2) หมวดวิชาเฉพาะ จำนวน......................................หนวยกิต ประกอบดวย 
2.1) กลุมวิชาพ้ืนฐานวิชาชีพ จำนวน......................................หนวยกิต 

เนื้อหา ปรากฏในกระบวนวิชา จำนวนชั่วโมง หรือหนวยกิต 
กายวิภาคศาสตร 
สรีรวิทยา 
ประสาทกายวิภาคศาสตร 
ความรูเก่ียวกับออรโธปดิกส 
จิตเวชศาสตร 
กุมารเวชศาสตร 
ศัลยศาสตร 
หลักการพ้ืนฐานทางการพยาบาล 
อ่ืนๆ 

2.2) กลุมวิชาชีพ จำนวน......................................หนวยกิต 
ก) กลุมวิชาชีพภาคทฤษฎี และ/หรือ ภาคปฏิบัติ ท่ีไมบังคับหนวยกิตในแตละวิชา 

เนื้อหา ปรากฏในกระบวนวิชา จำนวนชั่วโมง หรือหนวยกิต 

ข) กลุมวิชาชีพภาคทฤษฎีและปฏิบัติ ท่ีบังคับหนวยกิต   ตองมีจำนวนหนวยกิตและมี
เนื้อหาครอบคลุม ดังตอไปนี้ 
เนื้อหา ปรากฏในกระบวนวิชา จำนวนชั่วโมง หรือหนวยกิต 

     ค) กลุมวิชาชีพท่ีเปนการฝกปฏิบัติทางคลินิก 
กระบวนวิชา หนวยกิต จำนวนชั่วโมง 

รวม 
3) หมวดวิชาเลือกเสรี   จำนวน......................................หนวยกิต 

หมายเหตุ    1 หนวยกิต ระบบทวิภาคของรายวิชาภาคทฤษฎี เทากับ 15 ชั่วโมง   
1 หนวยกิต ระบบทวิภาคของรายวิชาภาคปฏิบัติ เทากับ 30 – 45 ชัว่โมง 574



1 หนวยกิต ระบบทวิภาคของรายวิชาฝกปฏิบัติงานทางคลินิก เทากับ 45 – 90 ชั่วโมง 

  5.4 คุณสมบัติและเกณฑของสถานท่ีท่ีเปนแหลงฝกปฏิบัติทางคลินิก ท่ีสถาบันการศึกษากำหนด 
....................................................................................................................................................................................
....................................................................................................................................................................................
....................................................................................................................................................................................
....................................................................................................................................................................................
....................................................................................................................................................................................
................................................................................................................ 
........................................................................................................................................................................ 

6. ระบบการดูแลนักศึกษา
มีแผนการสนับสนุน และมีผูรับผิดชอบในการดูแล สนับสนุน และพัฒนานักศึกษา  ท้ังในหลักสูตรและ
เสริมหลักสูตร

 6.1  มีอาจารยท่ีปรึกษา………………………………………………………………………………………. 
 6.2  มีบุคลากรรับผิดชอบกิจกรรมเสริมหลักสูตร.................................……………………………. 
 6.3  มีแผนงานและกิจกรรม…………………..…………………… …………………………………………….. 
  6.4  การประเมินและปรับปรุง …………………………………..………………………………………………….. 

7. อาคารสถานท่ี เครื่องมือและอุปกรณทางกิจกรรมบำบัดสำหรับการจัดการศึกษา
 ๗.๑ อาคาร สถานท่ีสำหรับการจัดการศึกษา สวัสดิการและนันทนาการ  

๗.๑.๑  อาคารเรียน หองเรียน หองผูบริหาร หองประชุม หองทำงานของอาจารย และ 
 บุคลากรเพียงพอตอการดำเนินการสอนท่ีมีคุณภาพ 

๗.๑.๒  หองปฏิบัติการกิจกรรมบำบัด และอุปกรณ เครื่องใชเพียงพอ และพรอมใช 
๗.๑.๓  หองฝกปฏิบัติทางคลินิกกิจกรรมบำบัด และอุปกรณ เครื่องใชเพียงพอ และพรอมใช 
๗.๑.๔  หองปฏิบัติการทางวิทยาศาสตร/วิทยาศาสตรสุขภาพท่ีเหมาะสม และมีอุปกรณจำนวน 

   เพียงพอและพรอมใช 
๗.๑.๕  การจัดสรรพ้ืนท่ีเพ่ือใหนักศึกษาไดใชเปนท่ีอานหนังสือ ศึกษาคนควาหาความรู 
          ดวยตนเอง และทำกิจกรรมนันทนาการ  

 ๗.๒  เครื่องมือและอุปกรณสำหรับการจัดการศึกษา 
7.2.1  เครือขายและระบบเทคโนโลยีสารสนเทศท่ีเหมาะสม เพ่ือใหนักศึกษาใชสืบคน 

    ขอมูลไดตลอดเวลา        

๗.2.2  อุปกรณโสตทัศนูปกรณสำหรับการจัดการศึกษาในวิชาตาง ๆ อยางเพียงพอ 
เหมาะสม และพรอมใชตลอดเวลา 

8. หองสมุดและ/หรือหองศึกษาดวยตนเอง
  .................................................................................................................................................................... 
........................................................................................................................................................................ 

9. การประเมินคุณภาพการจัดการเรียนการสอน
๙.๑ มีคณะกรรมการบริหารหลักสูตร 575



9.2 มีการกำหนดผูรับผิดชอบในทุกรายวิชาของหลักสูตร  
๙.3 มีการจัดทำประมวลรายวิชาครบทุกรายวิชาในหลักสูตร 

๙.4 มีแผนการดำเนินงานดานประกันคุณภาพในการจัดการเรียนการสอน 

๙.5 มีการประเมินคุณภาพการจัดการเรียนการสอน 

๙.6 มีการตรวจสอบการประเมินคุณภาพและนำผลมาใชเปนขอมูลในการปรับปรุงการจัด 
      การเรียนการสอนของสาขาวิชา เพ่ือประกันคุณภาพของผลผลิต 

     ลงช่ือ ...............................................  ผูย่ืนคำขอ 
 ตำแหนง ……………………………………….. 

- - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - -

เพ่ืออำนวยความสะดวกใหการยื่นและพิจารณาคำขอเปนไปอยางราบรื่น กรุณากรอกขอมูลดานลางใหครบถวน
ผูขออนุญาต (ผูยื่นคำขอ) กรอกขอมูลสถานท่ีตั้ง (ทศนิยมอยางนอย 5 ตำแหนง) 

ตำแหนงละติจูด .………………..........…………….…. ตำแหนงลองจิจูด ……………………….................... 

ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรับใบอนุญาต/หนังสือรับรอง/ใบรับรอง หรือ หนังสือสำคัญตาง ๆ 
 รูปแบบอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
 รูปแบบฉบับพิมพ (Hard Copy)

ผูขออนุญาต (ผูยื่นคำขอ) กรอกขอมูลการติดตอ เพ่ือประสานงานในระหวางการพิจารณาคำขอ 
โทรศัพทท่ีสามารถติดตอได.............................................. ID Line ............................................................. 
E-mail .......................................................................................................................................................... 
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3.9 การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาเทคโนโลยีหัวใจและทรวงอก

3.9.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาเทคโนโลยีหัวใจและทรวงอก

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการยื่นขอรับรอง

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาเทคโนโลยีหัวใจและ
ทรวงอกผานชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- ยื่นขอรับรองกอนครบกําหนดการยื่นรับรองหลักสูตร ภายใน 90 วัน
- มีรายละเอียดขอมูลทั่วไปของสถานบันการศึกษา , ปรัชญา วิสัยทัศน พันธกิจ วัตถุประสงคของภาควิชา , การเรียนการ
สอน , การวิจัย , กิจกรรมเพื่อพัฒนานักศึกษา , การบริการวิชาการ , ระบบและกลไกการบริหารจัดการของภาควิชา ,
การประกันคุณภาพของภาควิชา ตรงตามความจริง
- มีรายละเอียดหลักสูตรพรอมคําอธิบาย เวอรชั่นลาสุด
- มีสําเนาหนังสือรับรอง หรือ ยินยอมของสถานที่ฝกภาคปฏิบัติ
- มีสําเนาใบอนุญาตใหตั้งและดําเนินการสถาบันการศึกษา
- มีที่ตั้งของหนวยงานที่ผลิตบัณฑิต และสิ่งปลูกสรางบริเวณใกลเคียง
- มีแผนที่ตั้งของหองตางๆที่ใชในการจัดการศึกษา รูปแสดงสวนตางๆ
- มีขอมูลสถาบันการศึกษา
- ประเมินเพื่อการรับรองสถาบันการศึกษาในระบบกอนยื่นคําขอ โดยตรวจสอบจากหลักฐานการประเมินจากระบบ
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ

พรอมการย่ืนขอรับรอง

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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3.9.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาเทคโนโลยีหัวใจและทรวงอก

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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3.9.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการ
สุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

2

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมการขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาเทคโนโลยีหัวใจและทรวงอก
และเอกสารที่เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบในหัวขอ 
3.9.5 จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวาง
ดําเนินการ เชน email เบอรโทร เปนตน รวมถึงเลือกรูปแบบหนังสือรับรองที่ตองการกับ
เจาหนาที่เคานเตอร โดยมีรายละเอียด ดังนี้
1. รับหนังสือรับรองอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับหนังสือรับรองฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวย
ตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงาน
สาธารณสขจังหวัด (สสจ.)
เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน
โดยที่วัตถุประสงคจะตองตรงกับกิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจ
เปนชาวตางชาติ ใหใชสําเนาหนังสือเดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ
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การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาเทคโนโลยีหัวใจและทรวงอก ชองทาง : Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90 วัน
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90 วัน

ผาน

ยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

แบบฟอรมและ

เอกสารแนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

หนังสือรับรองหลักสูตร

กดบัตรควิ
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3.9.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาเทคโนโลยีหัวใจและทรวงอก ชองทาง : Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิง
รายละเอียดจาก 3.9.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 3.9.4 รายการ 

 กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยัง
กระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผล
การตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบ
จากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (รายละเอียดเอกสารแนบทายกระบวนการ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร
กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกด
ปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็ค
สถานะคําขอผานทาง Email หรือ SMS (ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัติ)
3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผล
การตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบ
จากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน
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ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

ผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เงื่อนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ
รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมครบถวน

ถูกตองกลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน
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3.9.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาเทคโนโลยีหัวใจและทรวงอก ชองทาง : Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ
จากนั้นทําการกดสงงานผานระบบใหหัวหนางานเคานเตอร

7

หัวหนางานเคานเตอรทวนสอบคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอ
กลับไปยังเจาหนาที่เคานเตอรเพื่อติดตอกับผูขออนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหครบถวน

8

หนวยงานสนับสนุน (Back Office) (ไดแก หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน) รับงาน
ผานระบบ
* หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานของหนวยงานสนับสนุนและ
เจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน

9
3 วัน 

(ลําดับที่ 
9-10)

ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุนดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารผานระบบ 
ไดแก รายละเอียดหลักสูตรดานการบริการเพื่อสุขภาพ ซึ่งเอกสารดังกลาวจะเปนเอกสารที่
นอกเหนือจากรายการที่เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินตรวจสอบความถูกตอง เชน ความถูกตอง
ของรูปแบบ ความถูกตองของเอกสารสวนบุคคล ความถูกตองของเอกสารอื่นที่ตองใช
ประกอบการคิดคาธรรมเนียม
กรณีเอกสารถูกตอง 
1. ผูปฏิบัติงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. ผูปฏิบัติงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขอ
อนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง

Fr
on

t 
O

ff
ic

e

90 นาที 
(ลําดับที่ 

1-8)

Ba
ck

 O
ff

ic
e

นําคําขอเขาระบบ

กดสงงานผานระบบ

รับงานผานระบบ

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

หัวหนา

ตรวจสอบ

รายการคําขอ

ผานระบบ

ไมถูกตอง

ถูกตอง

หัวหนากดสงคําขอผานระบบ

ใหหนวยงานสนับสนุน

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไข

เอกสาร
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3.9.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาเทคโนโลยีหัวใจและทรวงอก ชองทาง : Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

10
3 วัน 

(ลําดับที่ 
9-10)

ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุนจัดทําขอมูล เพื่อเตรียมนําเสนอคณะกรรมการในที่ประชุม
ผานระบบ

คณะอนุกรรมการประชุมเพื่อพิจารณาเอกสารการขอรับรองสถาบันการศึกษา

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะอนุกรรมการแจงใหเจาหนาที่นัดตรวจประเมินสถาบันการศึกษา
กรณีผลการพิจารณาไมผาน หรือผานแบบมีเงื่อนไข
1. คณะอนุกรรมการจะสงผลการพิจารณาของคณะอนุกรรมการจากในระบบใหกับผูขออนุญาต
โดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตาม
มติ และแจงผลการแกไขกลับมายังผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุน

12

เจาหนาที่กลุมงาน ประสานและนัดตรวจประเมินสถาบันการศึกษาที่ขอรับรอง ตามหลักเกณฑ
ที่คณะกรรมการวิชาชีพกําหนด

13
เจาหนาที่ผูรับผิดชอบ ตรวจประเมินสถานที่

คณะอนุกรรมการวิชาชีพประชุมลงมติเพื่อรับรองสถาบันการศึกษา

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะอนุกรรมการประชุมลงมติรับรองสถาบัน
กรณีผลการพิจารณาไมผาน หรือผานแบบมีเงื่อนไข
1. คณะอนุกรรมการจะสงผลการพิจารณาของคณะอนุกรรมการจากในระบบใหกับผูขออนุญาต
โดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตาม
มติ และแจงผลการแกไขกลับมายังผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุน
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14

81 วัน 

(ลําดับที่

11-15)
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11

81 วัน 

(ลําดับที่

11-15)

นัดตรวจประเมนิ

สถาบันการศกึษา

จัดทําขอมูล เพื่อเตรยีมนําเสนอ

คณะกรรมการในที่ประชุมผาน

ระบบ

พจิารณาเอกสาร

ขอรับรอง

ผาน

ไมผานหรือ

ผานแบบมี

เงื่อนไข
ไดรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ

ตรวจประเมนิสถานที่

พจิารณาลงมตกิาร

รับรอง

สถาบันการศึกษา

ผาน

ไมผานหรือ

ผานแบบมี

เงื่อนไข
ไดรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ
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3.9.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาเทคโนโลยีหัวใจและทรวงอก ชองทาง : Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

คณะกรรมการวิชาชีพประชุมลงมติรับรองสถาบัน

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะกรรมการวิชาชีพออกหนังสือรับรองสถาบันผานระบบ
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. คณะกรรมการวิชาชีพใหเจาหนาที่แจงผลการพิจารณาของคณะกรรมการวิชาชีพจากใน
ระบบใหกับผูขออนุญาตโดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น
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16 2 วัน

คณะกรรมการวิชาชีพสงผลการพิจารณาผานทางระบบใหกับเจาหนาที่เพื่อออกหนังสือรับรอง
ผานระบบ 

จากนั้น ผูอนุญาตลงนามในหนังสือรับรองผานระบบลายเซ็นดิจิตัล และ เจาหนาที่จะ
ดําเนินการประกาศรับรองสถาบันการศึกษาผานเว็บไซตของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ
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17

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงหนังสือรับรองตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง
 0.1 กระบวนการสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 18

ผูขออนุญาตรับหนังสือรับรองตามรูปแบบที่ไดเลือกไว3 วัน
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t 
/ 
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15

81 วัน 

(ลําดับที่

11-15)

รับหนังสือรับรอง

สถาบันในรูปแบบที่

ตองการ

สงหนังสือรับรองสถาบันตาม

ชองทางที่ถูกเลือก

พจิารณาการ

ขอรับรอง

สถาบันการศึก

ษาจากระบบ

รับรอง

ไมรับรองรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ออกหนังสือรับรอง

ผานระบบ 

ประกาศรับรองสถาบัน

ลงนามในหนังสือรับรอง

ผานระบบ 
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3.9.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ / หัวหนา
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

1 N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน 
(Log in) เพื่อดําเนินการสงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมการขอรับรอง
สถาบันการศึกษาสาขาเทคโนโลยีหัวใจและทรวงอก
2. เลือกรูปแบบหนังสือรับรองและชองทางการรับหนังสือรับรองที่ตองการ เปนฉบับ
อิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 3.9.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่
มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point)  ในหัวขอ 3.9.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 
หรือ 3.9.4 รายการ Critical Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไข
ขอบกพรองของเอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตอง
ดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบ
ออนไลนอีกครั้ง

3

เจาหนาที่ทําการกดสงงานผานระบบใหหนวยงานสนับสนุน (Back Office)
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2

1 วัน 
(ตั้งแต

ลําดับที่ 
2-5)

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาเทคโนโลยีหัวใจและทรวงอก ชองทาง : Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90 วัน
ระยะ

เวลา (วัน)
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90 วัน

กดสงงานผานระบบ

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ลงทะเบยีน สงคําขอ อัพ

โหลดเอกสาร และเลือก

รูปแบบใบรับรอง

ออกเลขที่รับ
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3.9.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ / หัวหนา
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาเทคโนโลยีหัวใจและทรวงอก ชองทาง : Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ

เวลา (วัน)
After (To Be Process)

4

หนวยงานสนับสนุน (Back Office) (ไดแก หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน) รับงาน
ผานระบบ
* หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานของหนวยงานสนับสนุนและ
เจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน

5

ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุนดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารผานระบบ 
ไดแก รายละเอียดหลักสูตรดานการบริการเพื่อสุขภาพ ซึ่งเอกสารดังกลาวจะเปนเอกสารที่
นอกเหนือจากรายการที่เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินตรวจสอบความถูกตอง เชน ความถูกตอง
ของรูปแบบ ความถูกตองของเอกสารสวนบุคคล ความถูกตองของเอกสารอื่นที่ตองใช
ประกอบการคิดคาธรรมเนียม
กรณีเอกสารถูกตอง 
1. ผูปฏิบัติงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. ผูปฏิบัติงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขอ
อนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง
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e 1 วัน 

(ตั้งแต
ลําดับที่ 

2-5)

รับงานผานระบบ

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ
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3.9.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ / หัวหนา
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาเทคโนโลยีหัวใจและทรวงอก ชองทาง : Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ

เวลา (วัน)
After (To Be Process)

6
3 วัน 

(ลําดับที่ 
6-7)

ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุนจัดทําขอมูล เพื่อเตรียมนําเสนอคณะกรรมการในที่ประชุม
ผานระบบ

คณะอนุกรรมการประชุมเพื่อพิจารณาเอกสารการขอรับรองสถาบันการศึกษา

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะอนุกรรมการแจงใหเจาหนาที่นัดตรวจประเมินสถาบันการศึกษา
กรณีผลการพิจารณาไมผาน หรือผานแบบมีเงื่อนไข
1. คณะอนุกรรมการจะสงผลการพิจารณาของคณะอนุกรรมการจากในระบบใหกับผูขออนุญาต
โดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตาม
มติ และแจงผลการแกไขกลับมายังผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุน

8

เจาหนาที่กลุมงาน ประสานและนัดตรวจประเมินสถาบันการศึกษาที่ขอรับรอง ตามหลักเกณฑ
ที่คณะกรรมการวิชาชีพกําหนด

9
เจาหนาที่ผูรับผิดชอบ ตรวจประเมินสถานที่

คณะอนุกรรมการวิชาชีพประชุมลงมติเพื่อรับรองสถาบันการศึกษา

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะอนุกรรมการประชุมลงมติรับรองสถาบัน
กรณีผลการพิจารณาไมผาน หรือผานแบบมีเงื่อนไข
1. คณะอนุกรรมการจะสงผลการพิจารณาของคณะอนุกรรมการจากในระบบใหกับผูขออนุญาต
โดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตาม
มติ และแจงผลการแกไขกลับมายังผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุน
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81 วัน 

(ลําดับที่

7-11)
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81 วัน 

(ลําดับที่

7-11)

นัดตรวจประเมนิ

สถาบันการศกึษา

จัดทําขอมูล เพื่อเตรยีมนําเสนอ

คณะกรรมการในที่ประชุมผาน

ระบบ

พจิารณาเอกสาร

ขอรับรอง

ผาน

ไมผานหรือ

ผานแบบมี

เงื่อนไข
ไดรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ

ตรวจประเมนิสถานที่

พจิารณาลงมตกิาร

รับรอง

สถาบนัการศึกษา

ผาน

ไมผานหรือ

ผานแบบมี

เงื่อนไข
ไดรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ
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3.9.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ / หัวหนา
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาเทคโนโลยีหัวใจและทรวงอก ชองทาง : Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ

เวลา (วัน)
After (To Be Process)

คณะกรรมการวิชาชีพประชุมลงมติรับรองสถาบัน

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะกรรมการวิชาชีพออกหนังสือรับรองสถาบันผานระบบ
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. คณะกรรมการวิชาชีพใหเจาหนาที่แจงผลการพิจารณาของคณะกรรมการวิชาชีพจากใน
ระบบใหกับผูขออนุญาตโดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น
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คณะกรรมการวิชาชีพสงผลการพิจารณาผานทางระบบใหกับเจาหนาที่เพื่อออกหนังสือรับรอง
ผานระบบ 

จากนั้น ผูอนุญาตลงนามในหนังสือรับรองผานระบบลายเซ็นดิจิตัล และ เจาหนาที่จะ
ดําเนินการประกาศรับรองสถาบันการศึกษาผานเว็บไซตของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ
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เจาหนาที่จัดเตรียม และสงหนังสือรับรองตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง
 0.1 กระบวนการสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 14

ผูขออนุญาตรับหนังสือรับรองตามรูปแบบที่ไดเลือกไว3 วัน
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81 วัน 

(ลําดับที่

7-11)

รับหนังสือรับรอง

สถาบันในรูปแบบที่

ตองการ

สงหนังสือรับรองสถาบันตาม

ชองทางที่ถูกเลือก

พจิารณาการ

ขอรับรอง

สถาบันการศึก

ษาจากระบบ

รับรอง

ไมรับรองรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ออกหนังสือรับรอง

ผานระบบ 

ประกาศรับรองสถาบัน

ลงนามในหนังสือรับรอง

ผานระบบ 
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3.9.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาเทคโนโลยี

หัวใจและทรวงอก

- ยื่นขอรับรองกอนครบกําหนดการยื่นรับรองหลักสูตร ภายใน 90 วัน

- มีรายละเอียดขอมูลทั่วไปของสถานบันการศึกษา , ปรัชญา วิสัยทัศน พันธกิจ วัตถุประสงค

ของภาควิชา , การเรียนการสอน , การวิจัย , กิจกรรมเพื่อพัฒนานักศึกษา , การบริการวิชาการ

, ระบบและกลไกการบริหารจัดการของภาควิชา , การประกันคุณภาพของภาควิชา ตรงตาม

ความจริง

- มีรายละเอียดหลักสูตรพรอมคําอธิบาย เวอรชั่นลาสุด

- มีสําเนาหนังสือรับรอง หรือ ยินยอมของสถานที่ฝกภาคปฏิบัติ

- มีสําเนาใบอนุญาตใหตั้งและดําเนินการสถาบันการศึกษา

- มีที่ตั้งของหนวยงานที่ผลิตบัณฑิต และสิ่งปลูกสรางบริเวณใกลเคียง

- มีแผนที่ตั้งของหองตางๆที่ใชในการจัดการศึกษา รูปแสดงสวนตางๆ

- มีขอมูลสถาบันการศึกษา

- ประเมินเพื่อการรับรองสถาบันการศึกษาในระบบกอนยื่นคําขอ โดยตรวจสอบจากหลักฐาน

การประเมินจากระบบ

588



3.9.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขา

เทคโนโลยีหัวใจและทรวงอก 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 คำขอการรับรองสถาบันการศึกษา และสำเนา 25 ฉบับ 

2 ขอมูลหนวยงานท่ีจัดการศึกษาระดับปริญญาสาขาเทคโนโลยีหัวใจและทรวงอก และสำเนา 25 ฉบับ 

3 
สำเนาหนังสือรับรอง หรือยินยอมของสถานท่ีท่ีใชเปนแหลงฝกปฏิบัติทางคลินิกทุกแหง และสำเนา 25 
ฉบับ 

4 สำเนาแผนท่ีแสดงบริเวณท่ีตั้งของ หนวยงานท่ีผลิตบัณฑิต และสิ่งปลูกสรางบริเวณใกลเคียง 2 ฉบับ 
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3.9.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาเทคโนโลยีหัวใจและ

ทรวงอก 

คำขอการรับรองสถาบันการศึกษาท่ีผลิตบัณฑิตระดับปริญญาตรีสาขาเทคโนโลยีหัวใจและทรวงอก 
เรียน ผูอำนวยการสำนักสถานพยาบาลและการประกอบโรคศิลปะ 

ขาพเจา (นาย/นาง/นางสาว) .................................................................... 
เลขประจำตัว........................................................................................................... 
โทรศัพท ...............................................E-mail .................................................................................... 
เปนผูบริหารของสถาบันการศึกษาชื่อ ................................................................................................... 
เลขท่ี .............................ตรอก/ซอย .............................................ถนน ............................................... 
ตำบล/แขวง ..................................อำเภอ/เขต ...................................จังหวัด ...................................... 
รหัสไปรษณีย ...................โทรศัพท ...............................................E-mail ......................................... 
เปนหนวยงานสังกัด ............................................................................................................................ 

ขาพเจาขอยื่นคำขอการรับรองสถาบันการศึกษาฯ โดยมีเอกสารหลักฐานประกอบการพิจารณา 
ดังตอไปนี้ 

(     ) 1. หลักสูตรชื่อ.........................................................................................จำนวน 25 ชุด 
(     ) 2. หนังสือรับรอง หรือยนิยอมของสถานท่ีท่ีใชเปนแหลงฝกภาคปฏิบัติ 
(     ) 3. แผนท่ี แสดงท่ีตั้งของสถาบันการศึกษา และสิ่งปลูกสรางบริเวณใกลเคียง จำนวน 2 ชุด 
(     ) 4. ขอมูลสถาบันการศึกษา 
(     ) 5. เอกสาร หรือหลักฐานอ่ืน ๆ (ถามี)................................................................................ 

ลงชื่อ ...................................................... ผูยื่นคำขอ 
 ( ................................................... ) 

 หัวหนาสวนราชการระดับกรมหรืออธิการบดี 
      หรือผูบริหารสูงสุดของสถาบันการศึกษา 

หมายเหตุ ใหผูยื่นคำขอจัดทำรายงานขอมูลสถาบันการศึกษาสงพรอมคำขอจำนวน 1 ฉบับตามหัวขอใน 
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หนา 2 
ขอมูลสถาบันการศึกษาท่ีเปดสอนหลักสูตรระดับปริญญาตรีสาขาเทคโนโลยีหัวใจและทรวงอก 

1. ขอมูลท่ัวไปของสถาบันการศึกษา
ชื่อสถาบันการศึกษา(ภาควิชา/คณะ/มหาวิทยาลัย)............................................................................ 
สถานท่ีต้ัง............................................................................................................................................ 

   โทรศัพท..............................................................E-mail.................................................................... 

หลักสูตรท่ีจะขอรับการประเมิน 
จำนวนหนวยกิต 

ตลอดหลักสูตร วิชาพ้ืนฐาน วิชาชีพ ฝกปฏิบัติงาน 

ปริญญา.................................... 
(ปรับปรุงครั้งสุดทาย พ.ศ. ....) 
(ชื่อเต็มและชื่อยอภาษาไทย  
และภาษาอังกฤษ) 

จำนวนนักศึกษาในแตละปการศึกษา (ระบุ 3 ปยอนหลังและคาดการณลวงหนา 1 ป) 

ชั้นป ปการศึกษา 

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

ชั้นปท่ี 1 

ชั้นปท่ี 2 

ชั้นปท่ี 3 

ชั้นปท่ี 4 

รวม 

สถานท่ีฝกปฏิบัติงาน 

สถานท่ีฝกปฏิบัติงาน อาจารยประจำ เลขท่ีใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะ/ 

(โรงพยาบาล,สถาบัน,ศูนย)  สถานท่ีฝกปฏิบัติงาน ใบอนุญาตประกอบวิชาชีพ 

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

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

รวม 

2. ปรัชญา วิสัยทัศน พันธกิจ วัตถุประสงคของภาควิชา
   2.1 ปรชัญา .................................................................................................................................... 
   2.2 วิสัยทัศน ................................................................................................................................... 591



   2.3 พันธกิจ ..................................................................................................................................... 
   2.4 วัตถุประสงค ............................................................................................................................. 

3. การเรียนการสอน
3.1 หลักสูตร กระบวนการเรยีนการสอน การวัดและประเมินผล

3.1.1 โครงสรางหลักสูตร 
  จำนวนหนวยกิตรวมตลอดหลักสูตร………….หนวยกิต 
    ก. หมวดวิชาศึกษาท่ัวไป…………………หนวยกิต ประกอบดวย ...............……….............. 

ข. หมวดวิชาเฉพาะ………………….…   หนวยกิต ประกอบดวย ...............……….............. 
ค. คำอธิบายรายวิชา ..........................................................................................…........ 
ง. แผนการศึกษา ......................................................................................……............... 
จ. ระยะเวลาการฝกปฏิบัติงานในโรงพยาบาลตลอดหลักสูตร ........................................ 

3.1.2 อาจารยประจำและอาจารยพิเศษ 

ชื่อ - สกุล วุฒิการศึกษา/ชื่อสถาบันท่ีจบ เลขท่ีใบอนุญาต 

อาจารยประจำ ตร ี โท เอก ประกอบโรคศิลปะ 

ชื่อ - สกุล วุฒิการศึกษา/ชื่อสถาบันท่ีจบ เลขท่ีใบอนุญาต 

อาจารยพิเศษ ตรี โท เอก 
ประกอบโรคศิลปะ/

ใบอนุญาตประกอบวิชาชีพ 

  3.1.3 ปจจัยเก้ือหนุน (ระบุจำนวนและอธิบายรายละเอียด) 
ก. หองเรียนและหองปฏิบัติการ ................................................................................... 
ข. เครือ่งมืออุปกรณการสอนทางเทคโนโลยีหัวใจและทรวงอก ....................................... 
ค. สื่อการศึกษาและหองสมุด / หองอานหนังสือ ........................................................... 
ง. อ่ืน ๆ ..................................................................................................................... 

4. การวิจัย
    4.1 นโยบาย แผนงาน การสงเสริมและสนับสนุนงานวิจัย ................................................................. 592



    4.2 การตีพิมพ เผยแพรผลงานวิจัย .................................................................................................. 
    4.3 นวัตกรรม ................................................................................................................................ 

5. กิจกรรมเพ่ือพัฒนานักศึกษา
    5.1 แผนงานและกิจกรรม ................................................................................................................ 
    5.2 การสงเสริมและสนับสนุนกิจกรรม ............................................................................................. 
    5.3 การประเมินและปรับปรุง ........................................................................................................... 
    5.4 ระบบอาจารยท่ีปรึกษา ............................................................................................................. 

6. การบริการวิชาการ
    6.1 แผนงานและกิจกรรม ................................................................................................................ 
    6.2 การดำเนินงาน การประเมิน และการปรับปรุง ............................................................................. 

7. ระบบและกลไกการบริหารจัดการของภาควิชา
    7.1 โครงสรางองคกร รายชื่อผูบรหิาร และระบบบริหารจัดการ............................................................ 
    7.2 การมีสวนรวมของบุคลากรของสถาบัน........................................................................................ 
    7.3 การประเมินและพัฒนาของระบบบริหารจัดการ........................................................................... 

8. การประกันคุณภาพของภาควิชา
    8.1 แผนงานและกิจกรรม ................................................................................................................ 
    8.2 การดำเนินงาน การประเมิน และการปรับปรุง ............................................................................. 

ลงชื่อ ................................................... ผูยื่นคำขอ 
ตำแหนง หัวหนาสวนราชการระดับกรมหรืออธิการบดี 

 หรือผูบริหารสูงสุดของสถาบันการศึกษา 

- - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - -

เพ่ืออำนวยความสะดวกใหการยื่นและพิจารณาคำขอเปนไปอยางราบรื่น กรุณากรอกขอมูลดานลางใหครบถวน
ผูขออนุญาต (ผูยื่นคำขอ) กรอกขอมูลสถานท่ีตั้ง (ทศนิยมอยางนอย 5 ตำแหนง) 

ตำแหนงละติจูด .………………..........…………….…. ตำแหนงลองจิจูด ……………………….................... 

ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรับใบอนุญาต/หนังสือรับรอง/ใบรับรอง หรือ หนังสือสำคัญตาง ๆ 
 รูปแบบอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
 รูปแบบฉบับพิมพ (Hard Copy)

ผูขออนุญาต (ผูยื่นคำขอ) กรอกขอมูลการติดตอ เพ่ือประสานงานในระหวางการพิจารณาคำขอ 
โทรศัพทท่ีสามารถติดตอได.............................................. ID Line ............................................................. 
E-mail .......................................................................................................................................................... 
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3.10 การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาจิตวิทยาคลินิก

3.10.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาจิตวิทยาคลินิก

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการยื่นขอรับรอง

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาจิตวิทยาคลินิกผาน
ชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- ยื่นขอรับรองกอนครบกําหนดการยื่นรับรองหลักสูตร ภายใน 90 วัน
- มีรายละเอียดขอมูลสถาบันการศึกษา คุณสมบัติมหาวิทยาลัย/สถาบัน บุคลากรทางดานอาจารย คุณสมบัตินักศึกษา
หลักสูตร ระบบดูแลนักศึกษาและระบบอาจารยที่ปรึกษา สถานที่ หองสมุดสื่อ การบริหารจัดการ การประเมินคุณภาพ
การจัดการเรียนการสอนและการประเมินสถาบัน ตรงตามความจริง
- มีรายละเอียดหลักสูตรพรอมคําอธิบาย เวอรชั่นลาสุด
- มีหนังสือรับรอง หรือ ยินยอมของสถานที่ฝกภาคปฏิบัติ
- กําหนดเปดการเรียนการสอน
- มีสําเนาใบอนุญาตใหตั้งและดําเนินการสถาบันการศึกษา
- ประเมินเพื่อการรับรองสถาบันการศึกษาในระบบกอนยื่นคําขอ โดยตรวจสอบจากหลักฐานการประเมินจากระบบ
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ

พรอมการย่ืนขอรับรอง

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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3.10.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาจิตวิทยาคลินิก

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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3.10.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการ
สุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

2

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมการขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาจิตวิทยาคลินิกและเอกสารที่
เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบในหัวขอ 3.10.5 จากนั้นให
ผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน email 
เบอรโทร เปนตน รวมถึงเลือกรูปแบบหนังสือรับรองที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมี
รายละเอียด ดังนี้
1. รับหนังสือรับรองอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับหนังสือรับรองฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวย
ตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงาน
สาธารณสขจังหวัด (สสจ.)
เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน
โดยที่วัตถุประสงคจะตองตรงกับกิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจ
เปนชาวตางชาติ ใหใชสําเนาหนังสือเดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ
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(ลําดับที่ 
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การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาจิตวิทยาคลินิก ชองทาง : Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90 วัน
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90 วัน

ผาน

ยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

แบบฟอรมและ

เอกสารแนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

หนังสือรับรองหลักสูตร

กดบัตรควิ
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3.10.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาจิตวิทยาคลินิก ชองทาง : Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิง
รายละเอียดจาก 3.10.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 3.10.4 รายการ 

 กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยัง
กระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผล
การตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบ
จากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (รายละเอียดเอกสารแนบทายกระบวนการ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร
กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกด
ปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็ค
สถานะคําขอผานทาง Email หรือ SMS (ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัติ)
3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผล
การตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบ
จากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน
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ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

ผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เงื่อนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ
รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมครบถวน

ถูกตองกลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน
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3.10.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาจิตวิทยาคลินิก ชองทาง : Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ
จากนั้นทําการกดสงงานผานระบบใหหัวหนางานเคานเตอร

7

หัวหนางานเคานเตอรทวนสอบคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอ
กลับไปยังเจาหนาที่เคานเตอรเพื่อติดตอกับผูขออนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหครบถวน

8

หนวยงานสนับสนุน (Back Office) (ไดแก หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน) รับงาน
ผานระบบ
* หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานของหนวยงานสนับสนุนและ
เจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน

9
3 วัน 

(ลําดับที่ 
9-10)

ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุนดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารผานระบบ 
ไดแก รายละเอียดหลักสูตรดานการบริการเพื่อสุขภาพ ซึ่งเอกสารดังกลาวจะเปนเอกสารที่
นอกเหนือจากรายการที่เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินตรวจสอบความถูกตอง เชน ความถูกตอง
ของรูปแบบ ความถูกตองของเอกสารสวนบุคคล ความถูกตองของเอกสารอื่นที่ตองใช
ประกอบการคิดคาธรรมเนียม
กรณีเอกสารถูกตอง 
1. ผูปฏิบัติงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. ผูปฏิบัติงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขอ
อนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง
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90 นาที 
(ลําดับที่ 

1-8)
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นําคําขอเขาระบบ

กดสงงานผานระบบ

รับงานผานระบบ

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

หัวหนา

ตรวจสอบ

รายการคําขอ

ผานระบบ

ไมถูกตอง

ถูกตอง

หัวหนากดสงคําขอผานระบบ

ใหหนวยงานสนับสนุน

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไข

เอกสาร
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3.10.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาจิตวิทยาคลินิก ชองทาง : Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

10
3 วัน 

(ลําดับที่ 
9-10)

ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุนจัดทําขอมูล เพื่อเตรียมนําเสนอคณะกรรมการในที่ประชุม
ผานระบบ

คณะอนุกรรมการประชุมเพื่อพิจารณาเอกสารการขอรับรองสถาบันการศึกษา

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะอนุกรรมการแจงใหเจาหนาที่นัดตรวจประเมินสถาบันการศึกษา
กรณีผลการพิจารณาไมผาน หรือผานแบบมีเงื่อนไข
1. คณะอนุกรรมการจะสงผลการพิจารณาของคณะอนุกรรมการจากในระบบใหกับผูขออนุญาต
โดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตาม
มติ และแจงผลการแกไขกลับมายังผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุน

12

เจาหนาที่กลุมงาน ประสานและนัดตรวจประเมินสถาบันการศึกษาที่ขอรับรอง ตามหลักเกณฑ
ที่คณะกรรมการวิชาชีพกําหนด

13
เจาหนาที่ผูรับผิดชอบ ตรวจประเมินสถานที่

คณะอนุกรรมการวิชาชีพประชุมลงมติเพื่อรับรองสถาบันการศึกษา

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะอนุกรรมการประชุมลงมติรับรองสถาบัน
กรณีผลการพิจารณาไมผาน หรือผานแบบมีเงื่อนไข
1. คณะอนุกรรมการจะสงผลการพิจารณาของคณะอนุกรรมการจากในระบบใหกับผูขออนุญาต
โดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตาม
มติ และแจงผลการแกไขกลับมายังผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุน
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81 วัน 

(ลําดับที่

11-15)
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11

81 วัน 

(ลําดับที่

11-15)

นัดตรวจประเมนิ

สถาบันการศกึษา

จัดทําขอมูล เพื่อเตรยีมนําเสนอ

คณะกรรมการในที่ประชุมผาน

ระบบ

พจิารณาเอกสาร

ขอรับรอง

ผาน

ไมผานหรือ

ผานแบบมี

เงื่อนไข
ไดรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ

ตรวจประเมนิสถานที่

พจิารณาลงมตกิาร

รับรอง

สถาบันการศึกษา

ผาน

ไมผานหรือ

ผานแบบมี

เงื่อนไข
ไดรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ
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3.10.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาจิตวิทยาคลินิก ชองทาง : Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

คณะกรรมการวิชาชีพประชุมลงมติรับรองสถาบัน

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะกรรมการวิชาชีพออกหนังสือรับรองสถาบันผานระบบ
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. คณะกรรมการวิชาชีพใหเจาหนาที่แจงผลการพิจารณาของคณะกรรมการวิชาชีพจากใน
ระบบใหกับผูขออนุญาตโดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น
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16 2 วัน

คณะกรรมการวิชาชีพสงผลการพิจารณาผานทางระบบใหกับเจาหนาที่เพื่อออกหนังสือรับรอง
ผานระบบ 

จากนั้น ผูอนุญาตลงนามในหนังสือรับรองผานระบบลายเซ็นดิจิตัล และ เจาหนาที่จะ
ดําเนินการประกาศรับรองสถาบันการศึกษาผานเว็บไซตของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ
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17

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงหนังสือรับรองตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง
 0.1 กระบวนการสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 18

ผูขออนุญาตรับหนังสือรับรองตามรูปแบบที่ไดเลือกไว3 วัน
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81 วัน 

(ลําดับที่

11-15)

รับหนังสือรับรอง

สถาบันในรูปแบบที่

ตองการ

สงหนังสือรับรองสถาบันตาม

ชองทางที่ถูกเลือก

พจิารณาการ

ขอรับรอง

สถาบันการศึก

ษาจากระบบ

รับรอง

ไมรับรองรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ออกหนังสือรับรอง

ผานระบบ 

ประกาศรับรองสถาบัน

ลงนามในหนังสือรับรอง

ผานระบบ 
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3.10.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ / หัวหนา
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

1 N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน 
(Log in) เพื่อดําเนินการสงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมการขอรับรอง
สถาบันการศึกษาสาขาจิตวิทยาคลินิก
2. เลือกรูปแบบหนังสือรับรองและชองทางการรับหนังสือรับรองที่ตองการ เปนฉบับ
อิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 3.10.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่
มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point)  ในหัวขอ 3.10.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2
 หรือ 3.10.4 รายการ Critical Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไข
ขอบกพรองของเอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตอง
ดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบ
ออนไลนอีกครั้ง

3

เจาหนาที่ทําการกดสงงานผานระบบใหหนวยงานสนับสนุน (Back Office)
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2

1 วัน 
(ตั้งแต

ลําดับที่ 
2-5)

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาจิตวิทยาคลินิก ชองทาง : Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90 วัน
ระยะ

เวลา (วัน)
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90 วัน

กดสงงานผานระบบ

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ลงทะเบยีน สงคําขอ อัพ

โหลดเอกสาร และเลือก

รูปแบบใบรับรอง

ออกเลขที่รับ
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3.10.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ / หัวหนา
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาจิตวิทยาคลินิก ชองทาง : Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ

เวลา (วัน)
After (To Be Process)

4

หนวยงานสนับสนุน (Back Office) (ไดแก หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน) รับงาน
ผานระบบ
* หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานของหนวยงานสนับสนุนและ
เจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน

5

ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุนดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารผานระบบ 
ไดแก รายละเอียดหลักสูตรดานการบริการเพื่อสุขภาพ ซึ่งเอกสารดังกลาวจะเปนเอกสารที่
นอกเหนือจากรายการที่เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินตรวจสอบความถูกตอง เชน ความถูกตอง
ของรูปแบบ ความถูกตองของเอกสารสวนบุคคล ความถูกตองของเอกสารอื่นที่ตองใช
ประกอบการคิดคาธรรมเนียม
กรณีเอกสารถูกตอง 
1. ผูปฏิบัติงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. ผูปฏิบัติงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขอ
อนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง
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e 1 วัน 

(ตั้งแต
ลําดับที่ 

2-5)

รับงานผานระบบ

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ
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3.10.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ / หัวหนา
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาจิตวิทยาคลินิก ชองทาง : Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ

เวลา (วัน)
After (To Be Process)

6
3 วัน 

(ลําดับที่ 
6-7)

ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุนจัดทําขอมูล เพื่อเตรียมนําเสนอคณะกรรมการในที่ประชุม
ผานระบบ

คณะอนุกรรมการประชุมเพื่อพิจารณาเอกสารการขอรับรองสถาบันการศึกษา

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะอนุกรรมการแจงใหเจาหนาที่นัดตรวจประเมินสถาบันการศึกษา
กรณีผลการพิจารณาไมผาน หรือผานแบบมีเงื่อนไข
1. คณะอนุกรรมการจะสงผลการพิจารณาของคณะอนุกรรมการจากในระบบใหกับผูขออนุญาต
โดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตาม
มติ และแจงผลการแกไขกลับมายังผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุน

8

เจาหนาที่กลุมงาน ประสานและนัดตรวจประเมินสถาบันการศึกษาที่ขอรับรอง ตามหลักเกณฑ
ที่คณะกรรมการวิชาชีพกําหนด

9
เจาหนาที่ผูรับผิดชอบ ตรวจประเมินสถานที่

คณะอนุกรรมการวิชาชีพประชุมลงมติเพื่อรับรองสถาบันการศึกษา

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะอนุกรรมการประชุมลงมติรับรองสถาบัน
กรณีผลการพิจารณาไมผาน หรือผานแบบมีเงื่อนไข
1. คณะอนุกรรมการจะสงผลการพิจารณาของคณะอนุกรรมการจากในระบบใหกับผูขออนุญาต
โดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตาม
มติ และแจงผลการแกไขกลับมายังผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุน
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81 วัน 

(ลําดับที่

7-11)
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7

81 วัน 

(ลําดับที่

7-11)

นัดตรวจประเมนิ

สถาบันการศกึษา

จัดทําขอมูล เพื่อเตรยีมนําเสนอ

คณะกรรมการในที่ประชุมผาน

ระบบ

พจิารณาเอกสาร

ขอรับรอง

ผาน

ไมผานหรือ

ผานแบบมี

เงื่อนไข
ไดรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ

ตรวจประเมนิสถานที่

พจิารณาลงมตกิาร

รับรอง

สถาบนัการศึกษา

ผาน

ไมผานหรือ

ผานแบบมี

เงื่อนไข
ไดรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ
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3.10.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ / หัวหนา
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาจิตวิทยาคลินิก ชองทาง : Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ

เวลา (วัน)
After (To Be Process)

คณะกรรมการวิชาชีพประชุมลงมติรับรองสถาบัน

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะกรรมการวิชาชีพออกหนังสือรับรองสถาบันผานระบบ
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. คณะกรรมการวิชาชีพใหเจาหนาที่แจงผลการพิจารณาของคณะกรรมการวิชาชีพจากใน
ระบบใหกับผูขออนุญาตโดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น

Ba
ck

 O
ff

ic
e

12 2 วัน

คณะกรรมการวิชาชีพสงผลการพิจารณาผานทางระบบใหกับเจาหนาที่เพื่อออกหนังสือรับรอง
ผานระบบ 

จากนั้น ผูอนุญาตลงนามในหนังสือรับรองผานระบบลายเซ็นดิจิตัล และ เจาหนาที่จะ
ดําเนินการประกาศรับรองสถาบันการศึกษาผานเว็บไซตของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ
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13

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงหนังสือรับรองตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง
 0.1 กระบวนการสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 14

ผูขออนุญาตรับหนังสือรับรองตามรูปแบบที่ไดเลือกไว3 วัน
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81 วัน 

(ลําดับที่

7-11)

รับหนังสือรับรอง

สถาบันในรูปแบบที่

ตองการ

สงหนังสือรับรองสถาบันตาม

ชองทางที่ถูกเลือก

พจิารณาการ

ขอรับรอง

สถาบันการศึก

ษาจากระบบ

รับรอง

ไมรับรองรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ออกหนังสือรับรอง

ผานระบบ 

ประกาศรับรองสถาบัน

ลงนามในหนังสือรับรอง

ผานระบบ 
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3.10.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาจิตวิทยา

คลินิก

- ยื่นขอรับรองกอนครบกําหนดการยื่นรับรองหลักสูตร ภายใน 90 วัน

- มีรายละเอียดขอมูลสถาบันการศึกษา คุณสมบัติมหาวิทยาลัย/สถาบัน บุคลากรทางดาน

อาจารย คุณสมบัตินักศึกษา หลักสูตร ระบบดูแลนักศึกษาและระบบอาจารยที่ปรึกษา สถานที่ 

หองสมุดสื่อ การบริหารจัดการ การประเมินคุณภาพการจัดการเรียนการสอนและการประเมิน

สถาบัน ตรงตามความจริง

- มีรายละเอียดหลักสูตรพรอมคําอธิบาย เวอรชั่นลาสุด

- มีหนังสือรับรอง หรือ ยินยอมของสถานที่ฝกภาคปฏิบัติ

- กําหนดเปดการเรียนการสอน

- มีสําเนาใบอนุญาตใหตั้งและดําเนินการสถาบันการศึกษา

- ประเมินเพื่อการรับรองสถาบันการศึกษาในระบบกอนยื่นคําขอ โดยตรวจสอบจากหลักฐาน

การประเมินจากระบบ
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3.10.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขา

จิตวิทยาคลินิก 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 คำขอการรับรองสถาบันการศึกษา 

3 หลักสูตรท่ีขอรับการประเมิน 10 ฉบับ 

4 สำเนาหนังสือรับรองหรือยินยอมของสถานท่ีฝกภาคปฏิบัติ 10 ฉบับ 

5 สำเนากำหนดเปดการเรียนการสอน  10 ฉบับ 

7 สำเนาแผนพัฒนาบุคลากรอาจารยสาขาจิตวิทยาคลินิก 10 ฉบับ 

8 สำเนาแผนการจดัสรรงบประมาณและมีแหลงงบประมาณ 10 ฉบับ 
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3.10.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาจิตวิทยาคลินิก 
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- - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - -
เพ่ืออำนวยความสะดวกใหการยื่นและพิจารณาคำขอเปนไปอยางราบรื่น กรุณากรอกขอมูลดานลางใหครบถวน

ผูขออนุญาต (ผูยื่นคำขอ) กรอกขอมูลสถานท่ีตั้ง (ทศนิยมอยางนอย 5 ตำแหนง) 
ตำแหนงละติจูด .………………..........…………….…. ตำแหนงลองจิจูด ……………………….................... 

ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรับใบอนุญาต/หนังสือรับรอง/ใบรับรอง หรือ หนังสือสำคัญตาง ๆ 
 รูปแบบอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
 รูปแบบฉบับพิมพ (Hard Copy)

ผูขออนุญาต (ผูยื่นคำขอ) กรอกขอมูลการติดตอ เพ่ือประสานงานในระหวางการพิจารณาคำขอ 
โทรศัพทท่ีสามารถติดตอได.............................................. ID Line ............................................................. 

E-mail .......................................................................................................................................................... 
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3.11 การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาการแกไขความผิดปกติของการสื่อความหมาย

3.11.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาการแกไขความผิดปกติของการสื่อความหมาย

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการยื่นขอรับรอง

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาการแกไขความ
ผิดปกติของการสื่อความหมายผานชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- ยื่นขอรับรองกอนครบกําหนดการยื่นรับรองหลักสูตร ภายใน 90 วัน
- มีรายละเอียดขอมูลทั่วไปของสถาบันการศึกษา บุคคลากรทางอาจารย หลักสูตร ระบบการดูแลนักศึกษา/ระบบอาจารย
ที่ปรึกษา อาคารสถานที่ เครื่องมือและอุปกรณ สวัสดิการและนันทนาการ หองสมุด การบริหารจัดการ การประเมิน
คุณภาพการจัดการเรียนการสอนและการประเมินสถาบัน ตรงตามความจริง
- มีการประเมิน และกรอกแบบประเมิน การเพื่อการรับรองสถาบันการศึกษา
- มีรายละเอียดหลักสูตรพรอมคําอธิบาย เวอรชั่นลาสุด
- หนังสืออนุมัติหลักสูตรจากทางสภามหาวิทยาลัย ถามี
- หนังสือรับรองสถานบันาจากกระทรวงศึกษาธิการ
- เอกสารรับรองสถานภาพสมาชิกสมาคมโสตสัมผัสวิทยาและการแกไขการพูดแหงประเทศไทย
- แผนงานหรือโครงการพัฒนาอาจารย
- หลักฐานวุฒิการศึกษาของอาจารยผูควบคุมการฝกภาคปฏิบัติ
- โครงสรางการบริหารขององคกร และระดับภาควิชา
- แผนผังแสดงตําแหนงที่ตั้งของหองตางๆ ที่ใชในการจัดการศึกษา
- หลักฐานแสดงระดับเสียงรบกวนสูงสุดที่ยอมรับได ในหองตรวจการไดยิน
- แผนการจัดสรรงบประมาณและมีแหลงงบประมาณ
- ประเมินเพื่อการรับรองสถาบันการศึกษาในระบบกอนยื่นคําขอ โดยตรวจสอบจากหลักฐานการประเมินจากระบบ
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ

พรอมการย่ืนขอรับรอง

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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3.11.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาการแกไขความผิดปกติของการสื่อความหมาย

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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3.11.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการ
สุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

2

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมการขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาการแกไขความผิดปกติของการ
สื่อความหมายและเอกสารที่เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบ
ในหัวขอ 3.11.5 จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอ
ระหวางดําเนินการ เชน email เบอรโทร เปนตน รวมถึงเลือกรูปแบบหนังสือรับรองที่ตองการ
กับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมีรายละเอียด ดังนี้
1. รับหนังสือรับรองอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับหนังสือรับรองฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวย
ตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงาน
สาธารณสขจังหวัด (สสจ.)
เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน
โดยที่วัตถุประสงคจะตองตรงกับกิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจ
เปนชาวตางชาติ ใหใชสําเนาหนังสือเดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ
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(ลําดับที่ 

1-8)

3

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาการแกไขความผิดปกติของการสื่อความหมาย ชองทาง : Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90 วัน
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90 วัน

ผาน

ยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

แบบฟอรมและ

เอกสารแนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

หนังสือรับรองหลักสูตร

กดบัตรควิ
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3.11.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาการแกไขความผิดปกติของการสื่อความหมาย ชองทาง : Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิง
รายละเอียดจาก 3.11.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 3.11.4 รายการ 

 กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยัง
กระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผล
การตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบ
จากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (รายละเอียดเอกสารแนบทายกระบวนการ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร
กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกด
ปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็ค
สถานะคําขอผานทาง Email หรือ SMS (ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัติ)
3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผล
การตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบ
จากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน
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5

ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

ผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เงื่อนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ
รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมครบถวน

ถูกตองกลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน
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Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ
จากนั้นทําการกดสงงานผานระบบใหหัวหนางานเคานเตอร

7

หัวหนางานเคานเตอรทวนสอบคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอ
กลับไปยังเจาหนาที่เคานเตอรเพื่อติดตอกับผูขออนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหครบถวน

8

หนวยงานสนับสนุน (Back Office) (ไดแก หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน) รับงาน
ผานระบบ
* หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานของหนวยงานสนับสนุนและ
เจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน

9
3 วัน 

(ลําดับที่ 
9-10)

ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุนดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารผานระบบ 
ไดแก รายละเอียดหลักสูตรดานการบริการเพื่อสุขภาพ ซึ่งเอกสารดังกลาวจะเปนเอกสารที่
นอกเหนือจากรายการที่เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินตรวจสอบความถูกตอง เชน ความถูกตอง
ของรูปแบบ ความถูกตองของเอกสารสวนบุคคล ความถูกตองของเอกสารอื่นที่ตองใช
ประกอบการคิดคาธรรมเนียม
กรณีเอกสารถูกตอง 
1. ผูปฏิบัติงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. ผูปฏิบัติงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขอ
อนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง
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นําคําขอเขาระบบ

กดสงงานผานระบบ

รับงานผานระบบ

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

หัวหนา

ตรวจสอบ

รายการคําขอ

ผานระบบ

ไมถูกตอง

ถูกตอง

หัวหนากดสงคําขอผานระบบ

ใหหนวยงานสนับสนุน

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไข

เอกสาร

617



3.11.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาการแกไขความผิดปกติของการสื่อความหมาย ชองทาง : Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
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เวลา

After (To Be Process)

10
3 วัน 

(ลําดับที่ 
9-10)

ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุนจัดทําขอมูล เพื่อเตรียมนําเสนอคณะกรรมการในที่ประชุม
ผานระบบ

คณะอนุกรรมการประชุมเพื่อพิจารณาเอกสารการขอรับรองสถาบันการศึกษา

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะอนุกรรมการแจงใหเจาหนาที่นัดตรวจประเมินสถาบันการศึกษา
กรณีผลการพิจารณาไมผาน หรือผานแบบมีเงื่อนไข
1. คณะอนุกรรมการจะสงผลการพิจารณาของคณะอนุกรรมการจากในระบบใหกับผูขออนุญาต
โดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตาม
มติ และแจงผลการแกไขกลับมายังผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุน

12

เจาหนาที่กลุมงาน ประสานและนัดตรวจประเมินสถาบันการศึกษาที่ขอรับรอง ตามหลักเกณฑ
ที่คณะกรรมการวิชาชีพกําหนด

13
เจาหนาที่ผูรับผิดชอบ ตรวจประเมินสถานที่

คณะอนุกรรมการวิชาชีพประชุมลงมติเพื่อรับรองสถาบันการศึกษา

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะอนุกรรมการประชุมลงมติรับรองสถาบัน
กรณีผลการพิจารณาไมผาน หรือผานแบบมีเงื่อนไข
1. คณะอนุกรรมการจะสงผลการพิจารณาของคณะอนุกรรมการจากในระบบใหกับผูขออนุญาต
โดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตาม
มติ และแจงผลการแกไขกลับมายังผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุน
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14

81 วัน 

(ลําดับที่

11-15)
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ck
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11

81 วัน 

(ลําดับที่

11-15)

นัดตรวจประเมนิ

สถาบันการศกึษา

จัดทําขอมูล เพื่อเตรยีมนําเสนอ

คณะกรรมการในที่ประชุมผาน

ระบบ

พจิารณาเอกสาร

ขอรับรอง

ผาน

ไมผานหรือ

ผานแบบมี

เงื่อนไข
ไดรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ

ตรวจประเมนิสถานที่

พจิารณาลงมตกิาร

รับรอง

สถาบันการศึกษา

ผาน

ไมผานหรือ

ผานแบบมี

เงื่อนไข
ไดรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ
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3.11.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาการแกไขความผิดปกติของการสื่อความหมาย ชองทาง : Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

คณะกรรมการวิชาชีพประชุมลงมติรับรองสถาบัน

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะกรรมการวิชาชีพออกหนังสือรับรองสถาบันผานระบบ
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. คณะกรรมการวิชาชีพใหเจาหนาที่แจงผลการพิจารณาของคณะกรรมการวิชาชีพจากใน
ระบบใหกับผูขออนุญาตโดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น
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16 2 วัน

คณะกรรมการวิชาชีพสงผลการพิจารณาผานทางระบบใหกับเจาหนาที่เพื่อออกหนังสือรับรอง
ผานระบบ 

จากนั้น ผูอนุญาตลงนามในหนังสือรับรองผานระบบลายเซ็นดิจิตัล และ เจาหนาที่จะ
ดําเนินการประกาศรับรองสถาบันการศึกษาผานเว็บไซตของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ
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17

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงหนังสือรับรองตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง
 0.1 กระบวนการสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 18

ผูขออนุญาตรับหนังสือรับรองตามรูปแบบที่ไดเลือกไว3 วัน

Fr
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t 
/ 
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15

81 วัน 

(ลําดับที่

11-15)

รับหนังสือรับรอง

สถาบันในรูปแบบที่

ตองการ

สงหนังสือรับรองสถาบันตาม

ชองทางที่ถูกเลือก

พจิารณาการ

ขอรับรอง

สถาบันการศึก

ษาจากระบบ

รับรอง

ไมรับรองรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ออกหนังสือรับรอง

ผานระบบ 

ประกาศรับรองสถาบัน

ลงนามในหนังสือรับรอง

ผานระบบ 
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3.11.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ / หัวหนา
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

1 N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน 
(Log in) เพื่อดําเนินการสงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมการขอรับรอง
สถาบันการศึกษาสาขาการแกไขความผิดปกติของการสื่อความหมาย
2. เลือกรูปแบบหนังสือรับรองและชองทางการรับหนังสือรับรองที่ตองการ เปนฉบับ
อิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 3.11.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่
มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point)  ในหัวขอ 3.11.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2
 หรือ 3.11.4 รายการ Critical Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไข
ขอบกพรองของเอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตอง
ดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบ
ออนไลนอีกครั้ง

3

เจาหนาที่ทําการกดสงงานผานระบบใหหนวยงานสนับสนุน (Back Office)
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2

1 วัน 
(ตั้งแต

ลําดับที่ 
2-5)

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาการแกไขความผิดปกติของการสื่อความหมาย ชองทาง : Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90 วัน
ระยะ

เวลา (วัน)
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90 วัน

กดสงงานผานระบบ

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ลงทะเบยีน สงคําขอ อัพ

โหลดเอกสาร และเลือก

รูปแบบใบรับรอง

ออกเลขที่รับ
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3.11.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ / หัวหนา
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาการแกไขความผิดปกติของการสื่อความหมาย ชองทาง : Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ

เวลา (วัน)
After (To Be Process)

4

หนวยงานสนับสนุน (Back Office) (ไดแก หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน) รับงาน
ผานระบบ
* หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานของหนวยงานสนับสนุนและ
เจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน

5

ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุนดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารผานระบบ 
ไดแก รายละเอียดหลักสูตรดานการบริการเพื่อสุขภาพ ซึ่งเอกสารดังกลาวจะเปนเอกสารที่
นอกเหนือจากรายการที่เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินตรวจสอบความถูกตอง เชน ความถูกตอง
ของรูปแบบ ความถูกตองของเอกสารสวนบุคคล ความถูกตองของเอกสารอื่นที่ตองใช
ประกอบการคิดคาธรรมเนียม
กรณีเอกสารถูกตอง 
1. ผูปฏิบัติงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. ผูปฏิบัติงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขอ
อนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง
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ff

ic
e 1 วัน 

(ตั้งแต
ลําดับที่ 

2-5)

รับงานผานระบบ

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ
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3.11.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ / หัวหนา
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาการแกไขความผิดปกติของการสื่อความหมาย ชองทาง : Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ

เวลา (วัน)
After (To Be Process)

6
3 วัน 

(ลําดับที่ 
6-7)

ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุนจัดทําขอมูล เพื่อเตรียมนําเสนอคณะกรรมการในที่ประชุม
ผานระบบ

คณะอนุกรรมการประชุมเพื่อพิจารณาเอกสารการขอรับรองสถาบันการศึกษา

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะอนุกรรมการแจงใหเจาหนาที่นัดตรวจประเมินสถาบันการศึกษา
กรณีผลการพิจารณาไมผาน หรือผานแบบมีเงื่อนไข
1. คณะอนุกรรมการจะสงผลการพิจารณาของคณะอนุกรรมการจากในระบบใหกับผูขออนุญาต
โดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตาม
มติ และแจงผลการแกไขกลับมายังผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุน

8

เจาหนาที่กลุมงาน ประสานและนัดตรวจประเมินสถาบันการศึกษาที่ขอรับรอง ตามหลักเกณฑ
ที่คณะกรรมการวิชาชีพกําหนด

9
เจาหนาที่ผูรับผิดชอบ ตรวจประเมินสถานที่

คณะอนุกรรมการวิชาชีพประชุมลงมติเพื่อรับรองสถาบันการศึกษา

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะอนุกรรมการประชุมลงมติรับรองสถาบัน
กรณีผลการพิจารณาไมผาน หรือผานแบบมีเงื่อนไข
1. คณะอนุกรรมการจะสงผลการพิจารณาของคณะอนุกรรมการจากในระบบใหกับผูขออนุญาต
โดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตาม
มติ และแจงผลการแกไขกลับมายังผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุน
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10

81 วัน 

(ลําดับที่

7-11)

Ba
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7

81 วัน 

(ลําดับที่

7-11)

นัดตรวจประเมนิ

สถาบันการศกึษา

จัดทําขอมูล เพื่อเตรยีมนําเสนอ

คณะกรรมการในที่ประชุมผาน

ระบบ

พจิารณาเอกสาร

ขอรับรอง

ผาน

ไมผานหรือ

ผานแบบมี

เงื่อนไข
ไดรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ

ตรวจประเมนิสถานที่

พจิารณาลงมตกิาร

รับรอง

สถาบนัการศึกษา

ผาน

ไมผานหรือ

ผานแบบมี

เงื่อนไข
ไดรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ
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3.11.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ / หัวหนา
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาการแกไขความผิดปกติของการสื่อความหมาย ชองทาง : Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ

เวลา (วัน)
After (To Be Process)

คณะกรรมการวิชาชีพประชุมลงมติรับรองสถาบัน

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะกรรมการวิชาชีพออกหนังสือรับรองสถาบันผานระบบ
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. คณะกรรมการวิชาชีพใหเจาหนาที่แจงผลการพิจารณาของคณะกรรมการวิชาชีพจากใน
ระบบใหกับผูขออนุญาตโดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น
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12 2 วัน

คณะกรรมการวิชาชีพสงผลการพิจารณาผานทางระบบใหกับเจาหนาที่เพื่อออกหนังสือรับรอง
ผานระบบ 

จากนั้น ผูอนุญาตลงนามในหนังสือรับรองผานระบบลายเซ็นดิจิตัล และ เจาหนาที่จะ
ดําเนินการประกาศรับรองสถาบันการศึกษาผานเว็บไซตของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ
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เจาหนาที่จัดเตรียม และสงหนังสือรับรองตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง
 0.1 กระบวนการสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 14

ผูขออนุญาตรับหนังสือรับรองตามรูปแบบที่ไดเลือกไว3 วัน
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81 วัน 

(ลําดับที่

7-11)

รับหนังสือรับรอง

สถาบันในรูปแบบที่

ตองการ

สงหนังสือรับรองสถาบันตาม

ชองทางที่ถูกเลือก

พจิารณาการ

ขอรับรอง

สถาบันการศึก

ษาจากระบบ

รับรอง

ไมรับรองรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ออกหนังสือรับรอง

ผานระบบ 

ประกาศรับรองสถาบัน

ลงนามในหนังสือรับรอง

ผานระบบ 
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3.11.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาการแกไข

ความผิดปกติของการสื่อความหมาย

- ยื่นขอรับรองกอนครบกําหนดการยื่นรับรองหลักสูตร ภายใน 90 วัน

- มีรายละเอียดขอมูลทั่วไปของสถาบันการศึกษา บุคคลากรทางอาจารย หลักสูตร ระบบการ

ดูแลนักศึกษา/ระบบอาจารยที่ปรึกษา อาคารสถานที่ เครื่องมือและอุปกรณ สวัสดิการและ

นันทนาการ หองสมุด การบริหารจัดการ การประเมินคุณภาพการจัดการเรียนการสอนและการ

ประเมินสถาบัน ตรงตามความจริง

- มีการประเมิน และกรอกแบบประเมิน การเพื่อการรับรองสถาบันการศึกษา

- มีรายละเอียดหลักสูตรพรอมคําอธิบาย เวอรชั่นลาสุด

- หนังสืออนุมัติหลักสูตรจากทางสภามหาวิทยาลัย ถามี

- หนังสือรับรองสถานบันาจากกระทรวงศึกษาธิการ

- เอกสารรับรองสถานภาพสมาชิกสมาคมโสตสัมผัสวิทยาและการแกไขการพูดแหงประเทศไทย

- แผนงานหรือโครงการพัฒนาอาจารย

- หลักฐานวุฒิการศึกษาของอาจารยผูควบคุมการฝกภาคปฏิบัติ

- โครงสรางการบริหารขององคกร และระดับภาควิชา

- แผนผังแสดงตําแหนงที่ตั้งของหองตางๆ ที่ใชในการจัดการศึกษา

- หลักฐานแสดงระดับเสียงรบกวนสูงสุดที่ยอมรับได ในหองตรวจการไดยิน

- แผนการจัดสรรงบประมาณและมีแหลงงบประมาณ

- ประเมินเพื่อการรับรองสถาบันการศึกษาในระบบกอนยื่นคําขอ โดยตรวจสอบจากหลักฐาน

การประเมินจากระบบ
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3.11.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขา

การแกไขความผิดปกติของการส่ือความหมาย 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 
คำขอการรับรองสถาบันการศึกษาสาขาการแกไขความผิดปกติของการสื่อความหมาย และสำเนา 10 
ฉบับ 

2 หลักสูตรท่ีขอรับการประเมินสาขาการแกไขความผิดปกติของการสื่อความหมาย  10 ฉบับ 

3 สำเนาหนังสืออนุมัติหลักสูตรจากสภามหาวิทยาลัย (ถามี) 10 ฉบับ 

4 
สำเนาเอกสารรับรองสถานภาพสมาชิกสมาคมโสตสัมผัสวิทยาและการแกไขการพูดแหงประเทศไทย 10 
ฉบับ 

5 สำเนาแผนงานหรือโครงการพัฒนาอาจารย 10 ฉบับ 

6 สำเนาหลักฐานวุฒิการศึกษาของอาจารยผูควบคุมการฝกภาคปฎิบัต ิ10 ฉบับ 

7 สำเนาโครงสรางการบริหารขององคกร และระดับภาควิชา  10 ฉบับ 

8 สำเนาแผนผังแสดงตาแหนงท่ีตั้งของหองตางๆ ท่ีใชในการจัดการศึกษา 10 ฉบับ 

9 สำเนาหลักฐานแสดงระดับเสียงรบกวนสูงสุดท่ียอมรับได ในหองตรวจการไดยิน 10 ฉบับ 

10 สำเนาแผนการจดัสรรงบประมาณและมีแหลงงบประมาณ 10 ฉบับ 
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3.11.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาการแกไขความ
ผิดปกติของการส่ือความหมาย 
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- - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - -

เพ่ืออำนวยความสะดวกใหการยื่นและพิจารณาคำขอเปนไปอยางราบรื่น กรุณากรอกขอมูลดานลางใหครบถวน

ผูขออนุญาต (ผูยื่นคำขอ) กรอกขอมูลสถานท่ีตั้ง (ทศนิยมอยางนอย 5 ตำแหนง) 
ตำแหนงละติจูด .………………..........…………….…. ตำแหนงลองจิจูด ……………………….................... 

ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรับใบอนุญาต/หนังสือรับรอง/ใบรับรอง หรือ หนังสือสำคัญตาง ๆ 
 รูปแบบอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
 รูปแบบฉบับพิมพ (Hard Copy)

ผูขออนุญาต (ผูยื่นคำขอ) กรอกขอมูลการติดตอ เพ่ือประสานงานในระหวางการพิจารณาคำขอ 
โทรศัพทท่ีสามารถติดตอได.............................................. ID Line ............................................................. 
E-mail .......................................................................................................................................................... 
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3.12 การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขากายอุปกรณ

3.12.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขากายอุปกรณ

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการยื่นขอรับรอง

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขากายอุปกรณผาน
ชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- ยื่นขอรับรองกอนครบกําหนดการยื่นรับรองหลักสูตร ภายใน 90 วัน
- มีรายละเอียดคุณสมบัติสถาบันการศึกษา การเรียนการสอน การวิจัย กิจกรรมเพื่อพัฒนานักศึกษา การบริการวิชาการ
การบริหารจัดการ การประกันคุณภาพ ตรงตามความจริง
- มีรายละเอียดหลักสูตรพรอมคําอธิบาย เวอรชั่นลาสุด
- มีสําเนาใบอนุญาตใหตั้งและดําเนินการสถาบันการศึกษา
- ประเมินเพื่อการรับรองสถาบันการศึกษาในระบบกอนยื่นคําขอ โดยตรวจสอบจากหลักฐานการประเมินจากระบบ
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ

พรอมการย่ืนขอรับรอง

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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3.12.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขากายอุปกรณ

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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3.12.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการ
สุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

2

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมการขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขากายอุปกรณ (กอ.1) และ
เอกสารที่เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบในหัวขอ 3.12.5 
จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ 
เชน email เบอรโทร เปนตน รวมถึงเลือกรูปแบบหนังสือรับรองที่ตองการกับเจาหนาที่
เคานเตอร โดยมีรายละเอียด ดังนี้
1. รับหนังสือรับรองอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับหนังสือรับรองฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวย
ตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงาน
สาธารณสขจังหวัด (สสจ.)
เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน
โดยที่วัตถุประสงคจะตองตรงกับกิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจ
เปนชาวตางชาติ ใหใชสําเนาหนังสือเดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ

Fr
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90 นาที 
(ลําดับที่ 

1-8)

3

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขากายอุปกรณ ชองทาง : Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90 วัน
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90 วัน

ผาน

ยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

กอ.1 และ

เอกสารแนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

หนังสือรับรองหลักสูตร

กดบัตรควิ
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3.12.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขากายอุปกรณ ชองทาง : Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิง
รายละเอียดจาก 3.12.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 3.12.4 รายการ 

 กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยัง
กระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผล
การตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบ
จากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (รายละเอียดเอกสารแนบทายกระบวนการ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร
กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกด
ปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็ค
สถานะคําขอผานทาง Email หรือ SMS (ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัติ)
3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผล
การตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบ
จากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน
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90 นาที 
(ลําดับที่ 

1-8)

5

ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

ผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เงื่อนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ
รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมครบถวน

ถูกตองกลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน
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3.12.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขากายอุปกรณ ชองทาง : Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ
จากนั้นทําการกดสงงานผานระบบใหหัวหนางานเคานเตอร

7

หัวหนางานเคานเตอรทวนสอบคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอ
กลับไปยังเจาหนาที่เคานเตอรเพื่อติดตอกับผูขออนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหครบถวน

8

หนวยงานสนับสนุน (Back Office) (ไดแก หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน) รับงาน
ผานระบบ
* หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานของหนวยงานสนับสนุนและ
เจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน

9
3 วัน 

(ลําดับที่ 
9-10)

ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุนดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารผานระบบ 
ไดแก รายละเอียดหลักสูตรดานการบริการเพื่อสุขภาพ ซึ่งเอกสารดังกลาวจะเปนเอกสารที่
นอกเหนือจากรายการที่เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินตรวจสอบความถูกตอง เชน ความถูกตอง
ของรูปแบบ ความถูกตองของเอกสารสวนบุคคล ความถูกตองของเอกสารอื่นที่ตองใช
ประกอบการคิดคาธรรมเนียม
กรณีเอกสารถูกตอง 
1. ผูปฏิบัติงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. ผูปฏิบัติงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขอ
อนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง
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90 นาที 
(ลําดับที่ 

1-8)
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นําคําขอเขาระบบ

กดสงงานผานระบบ

รับงานผานระบบ

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

หัวหนา

ตรวจสอบ

รายการคําขอ

ผานระบบ

ไมถูกตอง

ถูกตอง

หัวหนากดสงคําขอผานระบบ

ใหหนวยงานสนับสนุน

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไข

เอกสาร
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3.12.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขากายอุปกรณ ชองทาง : Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

10
3 วัน 

(ลําดับที่ 
9-10)

ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุนจัดทําขอมูล เพื่อเตรียมนําเสนอคณะกรรมการในที่ประชุม
ผานระบบ

คณะอนุกรรมการประชุมเพื่อพิจารณาเอกสารการขอรับรองสถาบันการศึกษา

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะอนุกรรมการแจงใหเจาหนาที่นัดตรวจประเมินสถาบันการศึกษา
กรณีผลการพิจารณาไมผาน หรือผานแบบมีเงื่อนไข
1. คณะอนุกรรมการจะสงผลการพิจารณาของคณะอนุกรรมการจากในระบบใหกับผูขออนุญาต
โดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตาม
มติ และแจงผลการแกไขกลับมายังผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุน

12

เจาหนาที่กลุมงาน ประสานและนัดตรวจประเมินสถาบันการศึกษาที่ขอรับรอง ตามหลักเกณฑ
ที่คณะกรรมการวิชาชีพกําหนด

13
เจาหนาที่ผูรับผิดชอบ ตรวจประเมินสถานที่

คณะอนุกรรมการวิชาชีพประชุมลงมติเพื่อรับรองสถาบันการศึกษา

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะอนุกรรมการประชุมลงมติรับรองสถาบัน
กรณีผลการพิจารณาไมผาน หรือผานแบบมีเงื่อนไข
1. คณะอนุกรรมการจะสงผลการพิจารณาของคณะอนุกรรมการจากในระบบใหกับผูขออนุญาต
โดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตาม
มติ และแจงผลการแกไขกลับมายังผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุน

Ba
ck

 O
ff

ic
e

14

81 วัน 

(ลําดับที่

11-15)
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81 วัน 

(ลําดับที่

11-15)

นัดตรวจประเมนิ

สถาบันการศกึษา

จัดทําขอมูล เพื่อเตรยีมนําเสนอ

คณะกรรมการในที่ประชุมผาน

ระบบ

พจิารณาเอกสาร

ขอรับรอง

ผาน

ไมผานหรือ

ผานแบบมี

เงื่อนไข
ไดรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ

ตรวจประเมนิสถานที่

พจิารณาลงมตกิาร

รับรอง

สถาบันการศึกษา

ผาน

ไมผานหรือ

ผานแบบมี

เงื่อนไข
ไดรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ
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3.12.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขากายอุปกรณ ชองทาง : Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

คณะกรรมการวิชาชีพประชุมลงมติรับรองสถาบัน

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะกรรมการวิชาชีพออกหนังสือรับรองสถาบันผานระบบ
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. คณะกรรมการวิชาชีพใหเจาหนาที่แจงผลการพิจารณาของคณะกรรมการวิชาชีพจากใน
ระบบใหกับผูขออนุญาตโดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น
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16 2 วัน

คณะกรรมการวิชาชีพสงผลการพิจารณาผานทางระบบใหกับเจาหนาที่เพื่อออกหนังสือรับรอง
ผานระบบ 

จากนั้น ผูอนุญาตลงนามในหนังสือรับรองผานระบบลายเซ็นดิจิตัล และ เจาหนาที่จะ
ดําเนินการประกาศรับรองสถาบันการศึกษาผานเว็บไซตของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ
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17

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงหนังสือรับรองตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง
 0.1 กระบวนการสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 18

ผูขออนุญาตรับหนังสือรับรองตามรูปแบบที่ไดเลือกไว3 วัน
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81 วัน 

(ลําดับที่

11-15)

รับหนังสือรับรอง

สถาบันในรูปแบบที่

ตองการ

สงหนังสือรับรองสถาบันตาม

ชองทางที่ถูกเลือก

พจิารณาการ

ขอรับรอง

สถาบันการศึก

ษาจากระบบ

รับรอง

ไมรับรองรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ออกหนังสือรับรอง

ผานระบบ 

ประกาศรับรองสถาบัน

ลงนามในหนังสือรับรอง

ผานระบบ 
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3.12.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ / หัวหนา
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

1 N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน 
(Log in) เพื่อดําเนินการสงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมการขอรับรอง
สถาบันการศึกษาสาขากายอุปกรณ
2. เลือกรูปแบบหนังสือรับรองและชองทางการรับหนังสือรับรองที่ตองการ เปนฉบับ
อิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 3.12.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่
มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point)  ในหัวขอ 3.12.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2
 หรือ 3.12.4 รายการ Critical Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไข
ขอบกพรองของเอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตอง
ดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบ
ออนไลนอีกครั้ง

3

เจาหนาที่ทําการกดสงงานผานระบบใหหนวยงานสนับสนุน (Back Office)
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2

1 วัน 
(ตั้งแต

ลําดับที่ 
2-5)

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขากายอุปกรณ ชองทาง : Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90 วัน
ระยะ

เวลา (วัน)
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90 วัน

กดสงงานผานระบบ

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ลงทะเบยีน สงคําขอ อัพ

โหลดเอกสาร และเลือก

รูปแบบใบรับรอง

ออกเลขที่รับ
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3.12.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ / หัวหนา
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขากายอุปกรณ ชองทาง : Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ

เวลา (วัน)
After (To Be Process)

4

หนวยงานสนับสนุน (Back Office) (ไดแก หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน) รับงาน
ผานระบบ
* หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานของหนวยงานสนับสนุนและ
เจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน

5

ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุนดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารผานระบบ 
ไดแก รายละเอียดหลักสูตรดานการบริการเพื่อสุขภาพ ซึ่งเอกสารดังกลาวจะเปนเอกสารที่
นอกเหนือจากรายการที่เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินตรวจสอบความถูกตอง เชน ความถูกตอง
ของรูปแบบ ความถูกตองของเอกสารสวนบุคคล ความถูกตองของเอกสารอื่นที่ตองใช
ประกอบการคิดคาธรรมเนียม
กรณีเอกสารถูกตอง 
1. ผูปฏิบัติงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. ผูปฏิบัติงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขอ
อนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง
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e 1 วัน 

(ตั้งแต
ลําดับที่ 

2-5)

รับงานผานระบบ

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ
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3.12.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ / หัวหนา
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขากายอุปกรณ ชองทาง : Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ

เวลา (วัน)
After (To Be Process)

6
3 วัน 

(ลําดับที่ 
6-7)

ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุนจัดทําขอมูล เพื่อเตรียมนําเสนอคณะกรรมการในที่ประชุม
ผานระบบ

คณะอนุกรรมการประชุมเพื่อพิจารณาเอกสารการขอรับรองสถาบันการศึกษา

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะอนุกรรมการแจงใหเจาหนาที่นัดตรวจประเมินสถาบันการศึกษา
กรณีผลการพิจารณาไมผาน หรือผานแบบมีเงื่อนไข
1. คณะอนุกรรมการจะสงผลการพิจารณาของคณะอนุกรรมการจากในระบบใหกับผูขออนุญาต
โดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตาม
มติ และแจงผลการแกไขกลับมายังผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุน

8

เจาหนาที่กลุมงาน ประสานและนัดตรวจประเมินสถาบันการศึกษาที่ขอรับรอง ตามหลักเกณฑ
ที่คณะกรรมการวิชาชีพกําหนด

9
เจาหนาที่ผูรับผิดชอบ ตรวจประเมินสถานที่

คณะอนุกรรมการวิชาชีพประชุมลงมติเพื่อรับรองสถาบันการศึกษา

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะอนุกรรมการประชุมลงมติรับรองสถาบัน
กรณีผลการพิจารณาไมผาน หรือผานแบบมีเงื่อนไข
1. คณะอนุกรรมการจะสงผลการพิจารณาของคณะอนุกรรมการจากในระบบใหกับผูขออนุญาต
โดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตาม
มติ และแจงผลการแกไขกลับมายังผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุน
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81 วัน 

(ลําดับที่

7-11)
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81 วัน 

(ลําดับที่

7-11)

นัดตรวจประเมนิ

สถาบันการศกึษา

จัดทําขอมูล เพื่อเตรยีมนําเสนอ

คณะกรรมการในที่ประชุมผาน

ระบบ

พจิารณาเอกสาร

ขอรับรอง

ผาน

ไมผานหรือ

ผานแบบมี

เงื่อนไข
ไดรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ

ตรวจประเมนิสถานที่

พจิารณาลงมตกิาร

รับรอง

สถาบนัการศึกษา

ผาน

ไมผานหรือ

ผานแบบมี

เงื่อนไข
ไดรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ
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3.12.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ / หัวหนา
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขากายอุปกรณ ชองทาง : Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ

เวลา (วัน)
After (To Be Process)

คณะกรรมการวิชาชีพประชุมลงมติรับรองสถาบัน

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะกรรมการวิชาชีพออกหนังสือรับรองสถาบันผานระบบ
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. คณะกรรมการวิชาชีพใหเจาหนาที่แจงผลการพิจารณาของคณะกรรมการวิชาชีพจากใน
ระบบใหกับผูขออนุญาตโดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น
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12 2 วัน

คณะกรรมการวิชาชีพสงผลการพิจารณาผานทางระบบใหกับเจาหนาที่เพื่อออกหนังสือรับรอง
ผานระบบ 

จากนั้น ผูอนุญาตลงนามในหนังสือรับรองผานระบบลายเซ็นดิจิตัล และ เจาหนาที่จะ
ดําเนินการประกาศรับรองสถาบันการศึกษาผานเว็บไซตของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ
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13

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงหนังสือรับรองตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง
 0.1 กระบวนการสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 14

ผูขออนุญาตรับหนังสือรับรองตามรูปแบบที่ไดเลือกไว3 วัน
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81 วัน 

(ลําดับที่

7-11)

รับหนังสือรับรอง

สถาบันในรูปแบบที่

ตองการ

สงหนังสือรับรองสถาบันตาม

ชองทางที่ถูกเลือก

พจิารณาการ

ขอรับรอง

สถาบันการศึก

ษาจากระบบ

รับรอง

ไมรับรองรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ออกหนังสือรับรอง

ผานระบบ 

ประกาศรับรองสถาบัน

ลงนามในหนังสือรับรอง

ผานระบบ 
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3.12.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขากายอุปกรณ

- ยื่นขอรับรองกอนครบกําหนดการยื่นรับรองหลักสูตร ภายใน 90 วัน

- มีรายละเอียดคุณสมบัติสถาบันการศึกษา การเรียนการสอน การวิจัย กิจกรรมเพื่อพัฒนา

นักศึกษา การบริการวิชาการ การบริหารจัดการ การประกันคุณภาพ ตรงตามความจริง

- มีรายละเอียดหลักสูตรพรอมคําอธิบาย เวอรชั่นลาสุด

- มีสําเนาใบอนุญาตใหตั้งและดําเนินการสถาบันการศึกษา

- ประเมินเพื่อการรับรองสถาบันการศึกษาในระบบกอนยื่นคําขอ โดยตรวจสอบจากหลักฐาน

การประเมินจากระบบ
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3.12.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขา

กายอุปกรณ 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 คำขอการรับรองสถาบันการศึกษาสาขากายอุปกรณ และสำเนา 10 ฉบับ 

2 สำเนาหลักสูตรพรอมคำอธิบายรายวิชาท่ีไดรับการรับรองฉบับลาสุด จำนวน ๑๐ ฉบับ พรอม
ไฟลขอมูล 

3 สำเนาหนังสืออนุมัติหลักสูตรจากสภามหาวิทยาลัย (ถามี) 

4 อ่ืน ๆ (ถามี) ........... 
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3.12.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขากายอุปกรณ 

คำขอการรับรองสถาบันการศึกษาท่ีผลิตบัณฑิตปริญญา 
หรือประกาศนียบัตรเทียบเทาปริญญา  สาขากายอุปกรณ 

อาศัยอำนาจตามขอ ๗ แหงประกาศคณะกรรมการวิชาชีพสาขากายอุปกรณ เรื่อง หลักเกณฑและแบบ
ประเมินเพ่ือการรับรองสถาบันการศึกษาท่ีผลิตบัณฑิตปริญญาตรีหรือประกาศนียบัตรเทียบเทาปริญญาสาขากาย
อุปกรณ พ.ศ. ๒๕๕5 เพ่ือใหการรับรองสถาบันการศึกษาท่ีผลิตบัณฑิตปริญญาตรีสาขากายอุปกรณเปนไปอยางมี
ประสิทธิภาพ  คณะกรรมการวิชาชีพสาขากายอุปกรณ จึงขอใหสถาบันอุดมศึกษาท่ีมีความประสงคขอการรับรอง 
ระบุรายละเอียดดังตอไปนี้ 
ขอมูลสถาบันการศึกษา 

เปนขอมูลท่ัวไปของสถาบันการศึกษาท่ีผลิตบัณฑิตปริญญาตรีหรือประกาศนียบัตรเทียบเทาปริญญา 
สาขากายอุปกรณ 

มหาวิทยาลัย……………………………………………………………………………………… 

สถานท่ี…………………………………………………………………………………………….. 
โรงพยาบาล/สถานพยาบาล/หนวยบริการกายอุปกรณ ท่ีใชเปนสถานท่ีฝกปฏิบัติงาน………………………. 

สถานท่ีฝึกปฏิบติังาน จาํนวน (แห่ง) 
โรงพยาบาลมหาวิทยาลยั

โรงพยาบาลศนูย ์
โรงพยาบาลทั่วไป 
โรงพยาบาลชมุชน 
โรงพยาบาลเฉพาะทาง 
โรงพยาบาลเอกชน 

สถาบนั/ศนูย/์อ่ืนๆ 

รวม 

หนวยงานท่ีรับผิดชอบหลักสูตร.............................................................................................................. 

ปรัชญา วิสัยทัศนและ พันธกิจ ของหนวยงาน.......................................................................................... 

วัตถุประสงคของหลักสูตร   ................................................................................................................... 
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๑.การเรียนการสอน 

๑.๑ หลักสูตร  

โครงสรางหลักสูตร/และแผนการศึกษาพรอมคำอธิบายรายวิชา 

หมวดวิชา หนวยกิตตามเกณฑ หนวยกิตของหลักสูตร 

จำนวนหนวยกิตรวมตลอดหลักสูตร 

(๑)  หมวดวิชาศึกษาท่ัวไป 

- กลุมวิชาสังคมศาสตรและมนุษยศาสตร

- กลุมวิชาภาษา

- กลุมวิชาวิทยาศาสตร-คณิตศาสตร(สวนท่ีจัดเปน
วิชาศึกษาท่ัวไป) 

๑๕๓  หนวยกิต 

๓๐  หนวยกิต 

๑๐  หนวยกิต 

๙  หนวยกิต 

๑๑  หนวยกิต 

(๒)  หมวดวิชาชีพ/วิชาเฉพาะ 

- กลุมวิชาวิทยาศาสตร-คณิตศาสตร(สวนท่ีจัดเปน
พ้ืนฐานวิชาชีพฯ) 

- กลุมวิชาพ้ืนฐานวิทยาศาสตรการแพทย

- กลุมวิชาพ้ืนฐานดานกายอุปกรณ

- กลุมวิชากายอุปกรณ

๑๑๗  หนวยกิต 

๗  หนวยกิต 

๒๐  หนวยกิต 

๕  หนวยกิต 

๘๕  หนวยกิต 

(๓)  หมวดวิชาเลือกเสรี ๖  หนวยกิต 

สถานท่ีฝกปฏิบัติงานตลอดหลักสูตร...................จำนวนชั่วโมงท่ีปฏิบัติงานจริง 

๑.๒  อาจารย 

อาจารย จำนวน วุฒิ 

ตรี โท เอก 

อาจารยประจำหลักสูตร 

อาจารยประจำหลักสูตรคุณวุฒิทางกายอุปกรณ มีใบ
ประกอบโรคศิลปะ 

อาจารยพิเศษ 

    ก.   การสรรหาอาจารย............................................................................................ 
ข.  การประเมินอาจารย………………………………………………………………… 
ค.  การพัฒนาอาจารย ................................................................................... 

 ๑.๓  ปจจัยเก้ือหนุน 

ก.หองเรียนและอุปกรณการสอน................................................................................ 
ข.สื่อการศึกษาและหองสมุด...................................................................................... 
ค.การประเมินและปรับปรุง....................................................................................... 646



๒. การวิจัย 

๒.๑  นโยบาย แผนงาน การสงเสริมและสนับสนุนงานวิจัย 

………………………………………………………………………………………………… 
๒.๒  การตีพิมพ เผยแพรผลงานวิจัย 
………………………………………………………………………………………………… 

๓. กิจกรรมเพ่ือพัฒนานักศึกษา 

๓.๑ แผนงานและกิจกรรม 

………………………………………………………………………………………………… 
๓.๒ การสงเสริมและสนับสนุนกิจกรรม 
…………………………………………………………………………………………………... 
๓.๓ การประเมินและปรับปรุง 
………………………………...………………………………………………………………… 
๓.๔ มีระบบอาจารยท่ีปรึกษา 
…………………………………………………………………………………………………... 

๔.  การบริการวิชาการ 

๔.๑ แผนงานและกิจกรรม 

…………………………………………………………………………………………...……… 
๔.๒ การดำเนินงาน การประเมิน และการปรับปรุง 
………………………………………………………………………………………………….. 

๕.การบริหารจัดการ 

๕.๑ โครงสราง ระบบบริหารจัดการ และเปาหมายของสถาบัน 

………………………………………………………………………………………………….. 
๕.๒ การมีสวนรวมของบุคลากรของสถาบัน 
…………………………………………………………………………………………………... 
๕.๓ การประเมินและพัฒนาระบบบริหารจัดการ 
………………………………………………………………………………………………….. 

๖.การประกันคุณภาพ 

๖.๑ ระบบและกลไกการประกันคุณภาพ 

…………………………………………………………………………………………………... 
๖.๒ การตรวจสอบและประเมินจากหนวยงานท้ังภายในและภายนอก 
…………………………………………………………………………………………………... 
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เอกสารหลักฐานประกอบการพิจารณา 
๑.หลักสูตรพรอมคำอธิบายรายวิชาท่ีไดรับการรับรองฉบับลาสุด จำนวน ๑๐ ฉบับ พรอมไฟลขอมูล 

จำนวน ๑ ชุด 
2. หลักฐานการแบบประเมินสถาบันสาขากายอุปกรณจากระบบ จำนวน 1 ชุด
3. สำเนาหนังสืออนุมัติหลักสูตรจากสภามหาวิทยาลัย (ถามี)
4 .อ่ืน ๆ (ถามี) ................................................................................................................................. 

- - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - -
เพ่ืออำนวยความสะดวกใหการยื่นและพิจารณาคำขอเปนไปอยางราบรื่น กรุณากรอกขอมูลดานลางใหครบถวน

ผูขออนุญาต (ผูยื่นคำขอ) กรอกขอมูลสถานท่ีตั้ง (ทศนิยมอยางนอย 5 ตำแหนง) 
ตำแหนงละติจูด .………………..........…………….…. ตำแหนงลองจิจูด ……………………….................... 

ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรับใบอนุญาต/หนังสือรับรอง/ใบรับรอง หรือ หนังสือสำคัญตาง ๆ 
 รูปแบบอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
 รูปแบบฉบับพิมพ (Hard Copy)

ผูขออนุญาต (ผูยื่นคำขอ) กรอกขอมูลการติดตอ เพ่ือประสานงานในระหวางการพิจารณาคำขอ 
โทรศัพทท่ีสามารถติดตอได.............................................. ID Line ............................................................. 
E-mail .......................................................................................................................................................... 

ลงชื่อ...........................................................  ผูยื่นคำขอ 
(          ) 

ตำแหนงอธิการบดีหรือเทียบเทา 

วันท่ี.....        เดือน ...........       พ.ศ........ 
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3.13 การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาแพทยแผนจีน

3.13.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาแพทยแผนจีน

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการยื่นขอขึ้นทะเบียน

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรค
ศิลปะสาขาแพทยแผนจีนผานชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- มีคุณสมบัติของผูขอขึ้นทะเบียนเปนผูประกอบโรคศิลปะ ตามเกณฑพิจารณาเบื้องตน ซึ่งถูกแจงใหขอมูลเปนปจจุบัน
- ใบรับรองวุฒิการศึกษาเปนเอกสารตัวจริง
- มีเอกสารหลักฐาน ครบถวนตามที่กําหนดไวใน แบบฟอรมคําขอ
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ

พรอมการย่ืนขอขึ้นทะเบียน

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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3.13.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาแพทยแผนจีน

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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3.13.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 
(OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

2 ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบใบอนุญาต พจ.1 และ
เอกสารแนบ

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมคํารองขอขึ้นทะเบียนและรับใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะสาขาการแพทย
แผนจีน (พจ.1) และเอกสารที่เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบใน
หัวขอ 3.13.5 
จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน 
Email เบอรโทรศัพท เปนตน รวมถึงเลือกรูปแบบใบอนุญาตที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมี
รายละเอียด ดังนี้
1. รับใบอนุญาตฉบับอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับใบอนุญาตฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่
ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่
วัตถุประสงคจะตองตรงกับกิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปน
ชาวตางชาติ ใหใชสําเนาหนังสือเดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ

Fr
on

t 
O

ff
ic

e

1 วัน
(ลําดับที่ 

1-7)

3

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาการแพทยแผนจีน : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 67 วัน
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 67 วัน

ผานยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

พจ.1 และ

เอกสารแนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

ใบอนุญาต

กดบัตรควิ
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3.13.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาการแพทยแผนจีน : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียด
จาก 3.13.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 3.13.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการ
ตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบ
เพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (อางอิงจาก 3.13.5 ตารางเอกสารแนบ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการสอบเพื่อรับใบอนุญาตกับเจาหนาที่การเงิน
2. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยัน
เพื่อออกเลขที่รับ
3. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคํา
ขอผานทาง Email หรือ SMS (ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัติ)
4. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการ
ตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบ
เพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน

1 วัน
(ลําดับที่ 

1-7)

5
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4 ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

ผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เงื่อนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ

รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมครบถวน

ถูกตอง
กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน

ชําระคาธรรมเนยีม

การสอบเพ่ือรับใบอนุญาต
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3.13.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาการแพทยแผนจีน : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ
จากนั้นทําการกดสงงานผานระบบใหหัวหนางานเคานเตอร

7

หัวหนางานเคานเตอรทวนสอบคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยัง
เจาหนาที่เคานเตอรเพื่อติดตอกับผูขออนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหครบถวน
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8
59 วัน

(ลําดับที่ 
8-11)

หนวยงานสนับสนุน หรือ Back Office (ไดแก เจาหนาที่กลุมงาน ซึ่งประกอบไปดวย หัวหนากลุมงาน 
และเจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน ในกลุมงานประกอบโรคศิลปะ) รับงานผานระบบ
*หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานและเจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน

Fr
on

t 
O

ff
ic

e

1 วัน
(ลําดับที่ 

1-7)

นําคําขอเขาระบบ

หัวหนา

ตรวจสอบ

รายการคําขอ

ผานระบบ
ไมถูกตอง

ถูกตอง

หัวหนากดสงคําขอผานระบบ

ใหหนวยงานสนับสนุน

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไขเอกสาร

รับงานผานระบบ

กดสงงานผานระบบ
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3.13.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาการแพทยแผนจีน : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่กลุมงานผูประกอบโรคศิลปะ (ขาราชการ) ในฐานะเลขานุการคณะกรรมการวิชาชีพแตละ
สาขา เรียกประชุมคณะอนุกรรมการวิชาชีพของสาขา เพื่อพิจารณาคุณสมบัติของผูมีสิทธิ์สอบ โดย
อางอิงหลักเกณฑจาก พรบ. โรคศิลปะ และรับรองสิทธิ์ผูมีสิทธิ์สอบ

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. เจาหนาที่กลุมงาน ทําการลงทะเบียนรายชื่อผูมีสิทธิ์สอบ (กรณีผูขออนุญาตยื่นคําขอมาจาก สสจ.
เจาหนาที่กลุมงานจะตองกรอกประวัติผูขออนุญาตในระบบ) พรอมทั้งกําหนดวิชาสอบในระบบ
2. เจาหนาที่กลุมงาน ดําเนินการออกขอสอบ โดยคัดเลือกขอสอบจากคลังขอสอบที่มีอยู
3. เจาหนาที่กลุมงาน ประกาศรายชื่อผูมีสิทธิ์สอบเพื่อรับใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะ
4. ผูขออนุญาตดําเนินการสอบ
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานทําการบันทึกผลการพิจารณา พรอมเหตุผลประกอบการพิจารณาในระบบ

10

เจาหนาที่กลุมงาน ดําเนินการตรวจขอสอบ (โดยขอความชวยเหลือจากมหาวิทยาลัย ในเรื่องของการใช
เครื่องตรวจขอสอบอัตโนมัต)ิ และสรุปผลการสอบออกมาในรูปแบบไฟลอิเล็กทรอนิกส เชน *.csv ซึ่ง
สะดวกตอการนําเขา (Import) มาใชงานในระบบ

11

เจาหนาที่กลุมงานผูประกอบโรคศิลปะ (ขาราชการ) ในฐานะเลขานุการคณะกรรมการวิชาชีพแตละ
สาขา จัดประชุมเพื่อรับรองผลสอบเพื่ออนุมัติขึ้นทะเบียนใหเปนผูประกอบโรคศิลปะ และแสดงผลการ
สอบผานระบบ

12 6 วัน

เจาหนาที่กลุมงาน ประกาศรายชื่อผูมีสิทธิ์ไดรับใบอนุญาตในเว็บไซต พรอมทั้งแจงใหชําระ
คาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต
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9

59 วัน
(ลําดับที่ 
8-11)

ตรวจขอสอบและสรุปผลการสอบใน

รูปแบบไฟลอเิล็กทรอนกิส

คณะกรรมการวชิาชพี

รับรองผลสอบซึ่งแสดง

ผานระบบ

ประกาศผูมีสทิธิ์

ไดรับใบอนุญาต

ลงทะเบยีนรายชื่อผูมีสทิธิส์อบและ 

กําหนดวชิาสอบในระบบ

ดําเนนิการสอบ

พจิารณา

คุณสมบัตผิู

มีสทิธิ์สอบ

ไมผาน

ผาน

ประกาศรายชื่อผูมีสทิธิ์สอบ

บันทกึผลการ

พจิารณาในระบบ

ออกขอสอบ
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คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต
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Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

- 13 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ 
ไดแก การชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการ
ธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

14 ออกใบอนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่กลุมงานดําเนินการออกใบอนุญาตผานระบบ

15 ลงนามในใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาตลงนามในใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล
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16 สงใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 
กระบวนสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 17 รับใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบอนุญาตตามรูปแบบที่ไดเลือกไว
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2 วัน 
(ลําดับที่ 
14-16)

ลงนามในใบอนุญาต

ผานระบบ

รับใบอนุญาตในรูปแบบที่

ตองการ

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบอนุญาต

สงใบอนุญาตตามชองทางที่ถูก

เลือก

ออกใบอนุญาตผานระบบ
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3.13.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

1 1.ลงทะเบียนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และเลือกรูปแบบใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน (Log in) เพื่อ
ดําเนินการสงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมคํารองขอขึ้นทะเบียนและรับใบอนุญาต
ประกอบโรคศิลปะสาขาการแพทยแผนจีน (พจ.1)
2. เลือกรูปแบบใบอนุญาตที่ตองการเปนฉบับอิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 3.13.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย 
(Critical Point) ในหัวขอ 3.13.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 3.13.4 รายการ Critical
 Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรองของ
เอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

- 3 N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก
 การชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ 
กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
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59 วัน

( ลําดับที่ 
4-7)

เจาหนาที่กดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ

1 วัน
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การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาการแพทยแผนจีน : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 67 วัน

ระยะเวลา After (To Be Process) ระยะเวลารวม 67 วัน

1.ลงทะเบยีนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และ

เลือกรูปแบบใบอนุญาต

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ออกเลขที่รับ

ชําระคาธรรมเนยีม

การสอบเพ่ือรับใบอนุญาต
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3.13.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาการแพทยแผนจีน : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

เจาหนาที่กลุมงานผูประกอบโรคศิลปะ (ขาราชการ) ในฐานะเลขานุการคณะกรรมการวิชาชีพแตละสาขา 
เรียกประชุมอนุกรรมการวิชาชีพของสาขา เพื่อพิจารณาคุณสมบัติของผูมีสิทธิ์สอบ โดยอางอิงหลักเกณฑจาก 
พรบ. โรคศิลปะ จากนั้นทําการรับรองสิทธิ์ผูมีสิทธิ์สอบ

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. เจาหนาที่กลุมงาน ทําการลงทะเบียนรายชื่อผูมีสิทธิ์สอบในระบบ (กรณีผูขออนุญาตยื่นคําขอมาจาก สสจ.
เจาหนาที่กลุมงานจะตองกรอกประวัติผูขออนุญาตในระบบ) พรอมทั้งกําหนดวิชาสอบในระบบ
2. เจาหนาที่กลุมงาน ดําเนินการออกขอสอบ โดยคัดเลือกขอสอบจากคลังขอสอบที่มีอยู
3. เจาหนาที่กลุมงาน ประกาศรายชื่อผูมีสิทธิ์สอบเพื่อรับใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะ
4. ผูขออนุญาตดําเนินการสอบ
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานทําการบันทึกผลการพิจารณา พรอมเหตุผลประกอบการพิจารณาในระบบ

6

เจาหนาที่กลุมงาน ดําเนินการตรวจขอสอบ (โดยขอความชวยเหลือจากมหาวิทยาลัย ในเรื่องของการใช
เครื่องตรวจขอสอบอัตโนมัต)ิ และสรุปผลการสอบออกมาในรูปแบบไฟลอิเล็กทรอนิกส เชน *.csv ซึ่งสะดวก
ตอการนําเขา (Import) มาใชงานในระบบ

7

เจาหนาที่กลุมงานผูประกอบโรคศิลปะ (ขาราชการ) ในฐานะเลขานุการคณะกรรมการวิชาชีพแตละสาขา จัด
ประชุมเพื่อรับรองผลการสอบ เพื่ออนุมัติการขึ้นทะเบียนเปนผูประกอบโรคศิลปะผานระบบ

8 6 วัน

เจาหนาที่กลุมงาน ประกาศรายชื่อผูมีสิทธิ์ไดรับใบอนุญาตในเว็บไซต พรอมทั้งแจงใหดําเนินการชําระ
คาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต
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59 วัน
( ลําดับที่ 

4-7)

ตรวจขอสอบและสรุปผลการสอบ

ในรูปแบบไฟลอเิล็กทรอนกิส

คณะกรรมการวชิาชพี

รับรองผลการสอบ

ผานระบบ

ประกาศผูมีสทิธิ์

ไดรับใบอนุญาต

ลงทะเบยีนรายชื่อผูมีสทิธิ์

สอบและ กําหนดวชิาสอบ

ในระบบ

ดําเนนิการสอบ

พจิารณา

คุณสมบัตผิูมี

สทิธิ์สอบ

ไมผาน

ผาน

ประกาศรายชื่อผูมีสทิธิ์สอบ

บันทกึผลการ

พจิารณา

ออกขอสอบ
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3.13.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาการแพทยแผนจีน : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

- 9 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก
 การชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ 
กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

10 ออกใบอนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่ดําเนินการออกใบอนุญาตผานระบบออนไลน

11 ลงนามในใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาตลงนามในใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล
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12 สงใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนสง
มอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 13 รับใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบอนุญาตตามรูปแบบและชองทางการรับเอกสารที่ไดเลือกไว
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2 วัน 
(ลําดับที่ 
10-12)

ออกใบอนุญาตผานระบบ

ลงนามในใบอนุญาตผาน

ระบบ

รับใบอนุญาตในรูปแบบที่

ตองการ

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบอนุญาต

สงใบอนญุาตตามชองทางที่

ถูกเลือก
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3.13.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผู

ประกอบโรคศิลปะสาขาแพทยแผนจีน

- มีคุณสมบัติของผูขอขึ้นทะเบียนเปนผูประกอบโรคศิลปะ ตามเกณฑพิจารณาเบื้องตน ซึ่งถูก

แจงใหขอมูลเปนปจจุบัน

- ใบรับรองวุฒิการศึกษาเปนเอกสารตัวจริง

- มีเอกสารหลักฐาน ครบถวนตามที่กําหนดไวใน แบบฟอรมคําขอ
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3.13.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การขอข้ึนทะเบียนเพ่ือรับใบอนุญาต

เปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาแพทยแผนจีน 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 คำรองขอข้ึนทะเบียนและรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาแพทยแผนจีน (ตามแบบ พจ.1) 
และลงลายมือชื่อผูขอข้ึนทะเบียนฯ 

2 รูปถายหนาตรง ทาปกติ ไมสวมหมวก ไมใสแวนตาดำ  ถายไว ไมเกิน 6 เดือน ขนาด 1 นิ้ว ไมใหใชรูป
ถายชนิดโพลาลอยด  

3 สำเนาใบปริญญาในสาขาแพทยแผนจีน 

4 หนังสือรับรองการตรวจสุขภาพ เพ่ือขอข้ึนทะเบียนและรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ ตาม
แบบฟอรมท่ีกำหนด 

5 สำหรับผูสำเร็จการศึกษาจากตางประเทศซ่ึงมิไดมีสัญชาติไทย ตองแนบ  1.สำเนาใบอนุญาตประกอบโรค
ศิลปะสาขาแพทยแผนจีนจาก ประเทศท่ีสำเร็จการศึกษา  2.สำเนาใบรายงานผลการศึกษาในสาขาแพทย
แผนจีน  3.หนังสือแจงผลการรับรองสถาบันการศึกษา จากคณะกรรมการ วิชาชีพสาขาแพทยแผนจีน 

6 สำเนาหลักฐานอ่ืนๆ ท่ีคณะกรรมการวิชาชีพเห็นวาจำเปน เชน  ใบรายงานผลการศึกษา หลักฐานการ
เปลี่ยนชื่อ-สกุล  ทะเบียน สมรส  หนังสือแตงตั้งยศ เปนตน 
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3.13.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การขอข้ึนทะเบียนเพ่ือรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรค

ศิลปะสาขาแพทยแผนจีน 
พจ.1 

คําขอข้ึนทะเบียนและรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาแพทยแผนจีน 

1. ขาพเจา (นาย, นาง, นางสาว) ........................................................................................................................................ 
เลขประจําตัวประชาชน  
เลขหนังสือเดินทางของบุคคลตางดาว 
ท่ีอยูท่ีสามารถติดตอได อยูเลขท่ี...................... ซอย....................... ถนน............................ หมูท่ี............. 
ตําบล/แขวง ..................................... อําเภอ/เขต..................................จังหวัด...................................... 
รหัสไปรษณีย...........................หมายเลขโทรศัพท.......................................หมายเลขโทรศัพท (มือถือ).............................................. 

2. มีความรูในวิชาชีพโดยไดรับการศึกษาและไดรับปรญิญา หรือ ประกาศนียบัตรเทียบเทาปรญิญา สาขา แพทยแผนจีน
จาก.......................................................................................................................................เมื่อ พ.ศ. ............................................... 

3. เคยไดรับใบอนุญาตใหประกอบโรคศลิปะ สาขา ............................................................................................................. 
ประเภท.................................................................จากประเทศ ............................................................เมื่อ พ.ศ................................ 

4. ประสงคขอข้ึนทะเบียนและรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศลิปะ สาขาแพทยแผนจีน
5. ขาพเจาขอรับรองวา ขาพเจาไมมีลักษณะตองหาม ดงัตอไปน้ี  
 ไมเปนผูมีความประพฤตเิสียหายซึ่งสรางความเสื่อมเสียเกียรติศกัดิ์แหงวิชาชีพ
 ไมเคยตองโทษจําคุกโดยคําพิพากษาถึงท่ีสุดในคดีท่ีอาจนํามาซึง่ความเสื่อมเสียเกียรติศักดิ์แหงวิชาชีพ
 ไมเปนผูติดยาเสพติดใหโทษ
6. ขาพเจาไดแนบหลักฐานประกอบการพิจารณา ดังตอไปน้ี
 สําเนาใบปรญิญาบัตรหรือประกาศนียบัตรเทียบเทาปริญญา
 หนังสือแสดงผลการสอบผานความรูจากคณะกรรมการวิชาชีพ (ถามี)
 หนังสือรับรองการตรวจสุขภาพ เพ่ือขอข้ึนทะเบียนและรบัใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ
 ภาพถายขนาด 1 น้ิว แตงกายสุภาพ หนาตรง ครึ่งตัว ทาปกติ ไมสวมหมวก ไมใสแวนตาดํา ซึ่งถายไวไมเกิน 6
เดือน จํานวน  3 ภาพ (ตองไมเปนภาพถายโพลาลอยด)
 สําเนาใบอนุญาตใหประกอบโรคศิลปะจากตางประเทศสําหรับผูสําเรจ็การศึกษาจากตางประเทศ ซึ่งมิไดมสีัญชาติ
ไทย
 หลักฐานอ่ืน ๆ (ถามี) ........................................................................................... 

   ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรบัใบอนุญาต/หนังสือรับรอง/ใบรับรอง หรือ หนังสือสำคญัตาง ๆ 
 รูปแบบอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
 รูปแบบฉบับพิมพ (Hard Copy)

ผูขออนุญาต (ผูยื่นคำขอ) กรอกขอมูลการติดตอ เพ่ือประสานงานในระหวางการพิจารณาคำขอ 
โทรศัพทท่ีสามารถตดิตอได............................................................. ID Line ...................................................................................... 
E-mail ............................................................................................................................................................................. .................... 

  ลายมือช่ือ.........................................................ผูยื่นคํารอง 
    (..............................................................) 

คณะกรรมการวิชาชีพสาขาแพทยแผนจีน ไดออกใบอนุญาตใหเปนผูประกอบโรคศลิปะ 
เมื่อวันท่ี.............เดือน..................................พ.ศ............... หมดอายุวันท่ี..............เดือน..................................พ.ศ............... 
ทะเบียนใบอนญาตเลขท่ี........................................................... 
ผูลงนามในใบอนุญาต 

( ) ( ) 
กรรมการและเลขานุการ ประธานกรรมการวิชาชีพ

ภาพถ่าย

ขนาด ๑ นิว้
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3.14 การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับหนังสืออนุญาตเปนบุคคลประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตรไคโรแพรคติก

3.14.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับหนังสืออนุญาตเปนบุคคลประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตรไคโรแพรคติก

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการยื่นขอขึ้นทะเบียน

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับหนังสืออนุญาตเปนบุคคล
ประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตรไคโรแพรคติกผานชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- มีคุณสมบัติของผูขอขึ้นทะเบียนเปนผูประกอบโรคศิลปะ ตามเกณฑพิจารณาเบื้องตน ซึ่งถูกแจงใหขอมูลเปนปจจุบัน
- ใบรับรองวุฒิการศึกษาเปนเอกสารตัวจริง
- มีเอกสารหลักฐาน ครบถวนตามที่กําหนดไวใน แบบฟอรมคําขอ
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ

พรอมการย่ืนขอขึ้นทะเบียน

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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3.14.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับหนังสืออนุญาตเปนบุคคลประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตรไคโรแพรคติก

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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3.14.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 
(OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

2 ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบใบอนุญาต คพ.1 และ
เอกสารแนบ

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมคํารองขอขึ้นทะเบียนและรับใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตร
ไคโรแพรคติก (คพ.1) และเอกสารที่เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบ
ในหัวขอ 3.14.5 
จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน 
Email เบอรโทรศัพท เปนตน รวมถึงเลือกรูปแบบใบอนุญาตที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมี
รายละเอียด ดังนี้
1. รับใบอนุญาตฉบับอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับใบอนุญาตฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่
ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่
วัตถุประสงคจะตองตรงกับกิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปน
ชาวตางชาติ ใหใชสําเนาหนังสือเดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ
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1 วัน
(ลําดับที่ 

1-7)

3

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตรไคโรแพรคติก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 67 วัน
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 67 วัน

ผานยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

คพ.1 และ

เอกสารแนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

ใบอนุญาต

กดบัตรควิ
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3.14.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตรไคโรแพรคติก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียด
จาก 3.14.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 3.14.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการ
ตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบ
เพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (อางอิงจาก 3.14.5 ตารางเอกสารแนบ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยัน
เพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคํา
ขอผานทาง Email หรือ SMS (ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัติ)
3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการ
ตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบ
เพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน

1 วัน
(ลําดับที่ 

1-7)

5
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4 ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

ผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เงื่อนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ

รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมครบถวน

ถูกตอง
กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน
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3.14.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตรไคโรแพรคติก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ
จากนั้นทําการกดสงงานผานระบบใหหัวหนางานเคานเตอร

7

หัวหนางานเคานเตอรทวนสอบคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยัง
เจาหนาที่เคานเตอรเพื่อติดตอกับผูขออนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหครบถวน
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8
59 วัน

(ลําดับที่ 
8-11)

หนวยงานสนับสนุน หรือ Back Office (ไดแก เจาหนาที่กลุมงาน ซึ่งประกอบไปดวย หัวหนากลุมงาน 
และเจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน ในกลุมงานประกอบโรคศิลปะ) รับงานผานระบบ
*หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานและเจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน
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1 วัน
(ลําดับที่ 

1-7)

นําคําขอเขาระบบ

หัวหนา

ตรวจสอบ

รายการคําขอ

ผานระบบ
ไมถูกตอง

ถูกตอง

หัวหนากดสงคําขอผานระบบ

ใหหนวยงานสนับสนุน

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไขเอกสาร

รับงานผานระบบ

กดสงงานผานระบบ
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3.14.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตรไคโรแพรคติก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่กลุมงานผูประกอบโรคศิลปะ (ขาราชการ) ในฐานะเลขานุการคณะกรรมการวิชาชีพแตละ
สาขา เรียกประชุมคณะอนุกรรมการวิชาชีพของสาขา เพื่อพิจารณาคุณสมบัติของผูมีสิทธิ์สอบ โดย
อางอิงหลักเกณฑจาก พรบ. โรคศิลปะ และรับรองสิทธิ์ผูมีสิทธิ์สอบ

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. เจาหนาที่กลุมงาน ทําการลงทะเบียนรายชื่อผูมีสิทธิ์สอบ (กรณีผูขออนุญาตยื่นคําขอมาจาก สสจ.
เจาหนาที่กลุมงานจะตองกรอกประวัติผูขออนุญาตในระบบ) พรอมทั้งกําหนดวิชาสอบในระบบ
2. เจาหนาที่กลุมงาน ดําเนินการออกขอสอบ โดยคัดเลือกขอสอบจากคลังขอสอบที่มีอยู
3. เจาหนาที่กลุมงาน ประกาศรายชื่อผูมีสิทธิ์สอบเพื่อรับใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะ
4. ผูขออนุญาตดําเนินการสอบ
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานทําการบันทึกผลการพิจารณา พรอมเหตุผลประกอบการพิจารณาในระบบ

10

เจาหนาที่กลุมงาน ดําเนินการตรวจขอสอบ (โดยขอความชวยเหลือจากมหาวิทยาลัย ในเรื่องของการใช
เครื่องตรวจขอสอบอัตโนมัต)ิ และสรุปผลการสอบออกมาในรูปแบบไฟลอิเล็กทรอนิกส เชน *.csv ซึ่ง
สะดวกตอการนําเขา (Import) มาใชงานในระบบ

11

เจาหนาที่กลุมงานผูประกอบโรคศิลปะ (ขาราชการ) ในฐานะเลขานุการคณะกรรมการวิชาชีพแตละ
สาขา จัดประชุมเพื่อรับรองผลสอบเพื่ออนุมัติขึ้นทะเบียนใหเปนผูประกอบโรคศิลปะ และแสดงผลการ
สอบผานระบบ

12 6 วัน

เจาหนาที่กลุมงาน ประกาศรายชื่อผูมีสิทธิ์ไดรับใบอนุญาตในเว็บไซต พรอมทั้งแจงใหชําระ
คาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต
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9

59 วัน
(ลําดับที่ 
8-11)

ตรวจขอสอบและสรุปผลการสอบใน

รูปแบบไฟลอเิล็กทรอนกิส

คณะกรรมการวชิาชพี

รับรองผลสอบซึ่งแสดง

ผานระบบ

ประกาศผูมีสทิธิ์

ไดรับใบอนุญาต

ลงทะเบยีนรายชื่อผูมีสทิธิส์อบและ 

กําหนดวชิาสอบในระบบ

ดําเนนิการสอบ

พจิารณา

คุณสมบัตผิู

มีสทิธิ์สอบ

ไมผาน

ผาน

ประกาศรายชื่อผูมีสทิธิ์สอบ

บันทกึผลการ

พจิารณาในระบบ

ออกขอสอบ
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3.14.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตรไคโรแพรคติก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

- 13 ชําระคาคําขอออกใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาคําขอออกใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก 
การชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจ
สุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

14 ออกใบอนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่กลุมงานดําเนินการออกใบอนุญาตผานระบบ

15 ลงนามในใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาตลงนามในใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล
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16 สงใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 
กระบวนสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 17 รับใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบอนุญาตตามรูปแบบที่ไดเลือกไว
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2 วัน 
(ลําดับที่ 
14-16)

ลงนามในใบอนุญาต

ผานระบบ

รับใบอนุญาตในรูปแบบที่

ตองการ

ชําระคาคําขอออกใบอนญุาต

สงใบอนุญาตตามชองทางที่ถูก

เลือก

ออกใบอนุญาตผานระบบ
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3.14.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

1 1.ลงทะเบียนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และเลือกรูปแบบใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน (Log in) เพื่อ
ดําเนินการสงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมคํารองขอขึ้นทะเบียนและรับใบอนุญาต
ประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตรไคโรแพรคติก (คพ.1)
2. เลือกรูปแบบใบอนุญาตที่ตองการเปนฉบับอิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 3.14.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย 
(Critical Point) ในหัวขอ 3.14.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 3.14.4 รายการ Critical
 Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรองของ
เอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง
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3
59 วัน

( ลําดับที่ 
3-6)

เจาหนาที่กดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ

เจาหนาที่กลุมงานผูประกอบโรคศิลปะ (ขาราชการ) ในฐานะเลขานุการคณะกรรมการวิชาชีพแตละสาขา 
เรียกประชุมอนุกรรมการวิชาชีพของสาขา เพื่อพิจารณาคุณสมบัติของผูมีสิทธิ์สอบ โดยอางอิงหลักเกณฑจาก 
พรบ. โรคศิลปะ จากนั้นทําการรับรองสิทธิ์ผูมีสิทธิ์สอบ

1 วัน
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การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตรไคโรแพรคติก : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 67 วัน

ระยะเวลา After (To Be Process) ระยะเวลารวม 67 วัน

1.ลงทะเบยีนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และ

เลือกรูปแบบใบอนุญาต

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ออกเลขที่รับ

ี ชื่  สีิ ิ์ ิ
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3.14.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตรไคโรแพรคติก : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. เจาหนาที่กลุมงาน ทําการลงทะเบียนรายชื่อผูมีสิทธิ์สอบในระบบ (กรณีผูขออนุญาตยื่นคําขอมาจาก สสจ.
เจาหนาที่กลุมงานจะตองกรอกประวัติผูขออนุญาตในระบบ) พรอมทั้งกําหนดวิชาสอบในระบบ
2. เจาหนาที่กลุมงาน ดําเนินการออกขอสอบ โดยคัดเลือกขอสอบจากคลังขอสอบที่มีอยู
3. เจาหนาที่กลุมงาน ประกาศรายชื่อผูมีสิทธิ์สอบเพื่อรับใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะ
4. ผูขออนุญาตดําเนินการสอบ
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานทําการบันทึกผลการพิจารณา พรอมเหตุผลประกอบการพิจารณาในระบบ

5

เจาหนาที่กลุมงาน ดําเนินการตรวจขอสอบ (โดยขอความชวยเหลือจากมหาวิทยาลัย ในเรื่องของการใช
เครื่องตรวจขอสอบอัตโนมัต)ิ และสรุปผลการสอบออกมาในรูปแบบไฟลอิเล็กทรอนิกส เชน *.csv ซึ่งสะดวก
ตอการนําเขา (Import) มาใชงานในระบบ

6

เจาหนาที่กลุมงานผูประกอบโรคศิลปะ (ขาราชการ) ในฐานะเลขานุการคณะกรรมการวิชาชีพแตละสาขา จัด
ประชุมเพื่อรับรองผลการสอบ เพื่ออนุมัติการขึ้นทะเบียนเปนผูประกอบโรคศิลปะผานระบบ

7 6 วัน

เจาหนาที่กลุมงาน ประกาศรายชื่อผูมีสิทธิ์ไดรับใบอนุญาตในเว็บไซต พรอมทั้งแจงใหดําเนินการชําระคาคําขอ
ออกใบอนุญาต
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59 วัน
( ลําดับที่ 

3-6)

ตรวจขอสอบและสรุปผลการสอบ

ในรูปแบบไฟลอเิล็กทรอนกิส

คณะกรรมการวชิาชพี

รับรองผลการสอบ

ผานระบบ

ประกาศผูมีสทิธิ์

ไดรับใบอนุญาต

ลงทะเบยีนรายชือผูมีสทิธิ

สอบและ กําหนดวชิาสอบ

ในระบบ

ดําเนนิการสอบ

พจิารณา

คุณสมบัตผิูมี

สทิธิ์สอบ

ไมผาน

ผาน

ประกาศรายชื่อผูมีสทิธิ์สอบ

บันทกึผลการ

พจิารณา

ออกขอสอบ

670



3.14.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตรไคโรแพรคติก : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

- 8 ชําระคาคําขอออกใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาคําขอออกใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก การ
ชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรม
สนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

9 ออกใบอนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่ดําเนินการออกใบอนุญาตผานระบบออนไลน

10 ลงนามในใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาตลงนามในใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล
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11 สงใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนสง
มอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 12 รับใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบอนุญาตตามรูปแบบและชองทางการรับเอกสารที่ไดเลือกไว
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ck

 O
ff

ic
e

2 วัน 
(ลําดับที่ 
9-11)

ออกใบอนุญาตผานระบบ

ลงนามในใบอนุญาตผาน

ระบบ

รับใบอนุญาตในรูปแบบที่

ตองการ

ชําระคาคําขอออกใบอนญุาต

สงใบอนญุาตตามชองทางที่

ถูกเลือก
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3.14.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับหนังสืออนุญาตเปน

บุคคลประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตรไคโรแพรคติก

- มีคุณสมบัติของผูขอขึ้นทะเบียนเปนผูประกอบโรคศิลปะ ตามเกณฑพิจารณาเบื้องตน ซึ่งถูก

แจงใหขอมูลเปนปจจุบัน

- ใบรับรองวุฒิการศึกษาเปนเอกสารตัวจริง

- มีเอกสารหลักฐาน ครบถวนตามที่กําหนดไวใน แบบฟอรมคําขอ
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3.14.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การขอข้ึนทะเบียนเพ่ือรับหนังสือ

อนุญาตเปนบุคคลประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตรไคโรแพรคติก 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1  แบบคำขอหนังสืออนุญาตใหทำการประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตรไคโรแพรคติก และเอกสารแนบ 
ฉบับจริง 1 ฉบับ  
สำเนา 0 ฉบับ  

2 ปริญญาบัตร  
ฉบับจริง 0 ฉบับ 
สำเนา 1 ฉบับ  
หมายเหตุ ลงนามรับรองสำเนาถูกตองในกรณีท่ีใชเอกสารสำเนา 

3 ภาพถาย ขนาด 1 นิ้ว  
ฉบับจริง 3 ชุด  
สำเนา 0 ชุด  
หมายเหตุ ภาพถายปกติ หนาตรงไมสวมหมวก ไมสวมแวนตาดำ  ถายมาไมเกิน 6 เดือนไมใชภาพถาย
โพโลลอยด พรอมเขียนชื่อดานหลังภาพ 

4 หนังสือรับรองการตรวจสุขภาพ  
ฉบับจริง 1 ฉบับ  
สำเนา 0 ฉบับ  
หมายเหตุ ระยะเวลาการรับรองตองไมเกิน 90 วันนับแตวันท่ีออก หนังสือรับรอง 

5 หนังสือมอบอำนาจ (บุคคลท่ัวไป) และเอกสารแนบ สำเนาบัตรประชาชน 
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3.14.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การขอข้ึนทะเบียนเพ่ือรับหนังสืออนุญาตเปนบุคคล

ประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตรไคโรแพรคติก 
แบบ คพ.1 

แบบคำขอหนังสืออนุญาตใหทำการประกอบโรคศิลปะ 
โดยอาศัยศาสตรไคโรแพรคติก 

1. ขาพเจา(นาย,นาง,นางสาว)….………………………………………………………………………………….. 

๒. บัตรประจําตัวประชาชนเลขท่ี…………………………………………………………………………………..…………………..….. 

๓. โทรศัพท......………………….…….....…….. E-mail.....…….….………..……..…….. 

๔. ปจจุบันปฏิบัติงานอยูท่ี (๑)……………………………………………….……….เลขท่ี…………………..หมูท่ี…………………..

ซอย/ตรอก………………………………………ถนน……..……………..……………..ตําบล/แขวง.. ……………………...…..…….. 

อําเภอ/เขต....……………….…………........ จังหวัด……………………….……..……..รหัสไปรษณีย......…………………..……. 

โทรศัพท......………………….…….....……..E-mail.....…….….………..……..…….. 

ผูขออนุญาต (ผูยื่นคำขอ) กรอกขอมูลสถานท่ีตั้ง (ทศนิยมอยางนอย 5 ตำแหนง) 
ตำแหนงละติจูด .………………..........…………….…. ตำแหนงลองจิจูด ……………………….................... 

ท่ีอยูปจจุบัน (๒) …………………………………………….………………….……….เลขท่ี…………………..หมูท่ี…………………..

ซอย/ตรอก………………………………………ถนน……..……………..……………..ตําบล/แขวง.. ……………………...…..…….. 

อําเภอ/เขต....……………….…………........ จังหวัด……………………….……..……..รหัสไปรษณีย......…………………..……. 

โทรศัพท......………………….…….....…….. E-mail.....…….….………..……..…….. 

๕. มีความประสงคจะขอหนังสือใหทําการประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตรไคโรแพรคติก ตามมาตรา ๓1แหง

พระราชบัญญัติการประกอบโรคศิลปะ พ.ศ. ๒๕๔๒ และไดแนบเอกสารประกอบการพิจารณา ดังนี้ 

๕.1 รูปถายหนาตรง ไมสวมหมวก ไมใสแวนตาดํา ขนาด ๒×๒ นิ้ว จํานวน ๕ รูป (หามใชรูปโพลาลอยด) 

๕.2 สําเนาใบปริญญาหรือประกาศนียบัตรท่ีสําเร็จการศึกษา ศาสตรไคโรแพรคติก  

๕.3 ใบรับรองแพทย ๗ โรค  

๕.4 อ่ืน ๆ (ระบุ) …………………………………………….……………………………………………….……………………………… 

…………………………………………….………………………………………………….………………………………………………….…… 

ลายมือชื่อ………………………………………………ผูยื่นคําขอ 

(……………………………………………….…………………………) 
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Evidence used 

5.1 Straight face photo, not wearing a hat without wearing glasses, size 2×2 inches, 5 images 

(Do not use polarized images) 

5.2 Copy of graduation certificate or graduation certificate Chiropractic 

5.3 medical certificate, 7 diseases  

5.4 Others (specify) 

ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรับใบอนุญาต/หนังสือรับรอง/ใบรับรอง หรือ หนังสือสำคัญตาง ๆ 
 รูปแบบอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
 รูปแบบฉบับพิมพ (Hard Copy)

ผูขออนุญาต (ผูยื่นคำขอ) กรอกขอมูลการติดตอ เพ่ือประสานงานในระหวางการพิจารณาคำขอ 
โทรศัพทท่ีสามารถติดตอได.............................................. ID Line ............................................................. 
E-mail .......................................................................................................................................................... 
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3.15 การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับหนังสืออนุญาตเปนบุคคลประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยทัศนมาตรศาสตร

3.15.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับหนังสืออนุญาตเปนบุคคลประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยทัศนมาตรศาสตร

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการยื่นขอขึ้นทะเบียน

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับหนังสืออนุญาตเปนบุคคล
ประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยทัศนมาตรศาสตรผานชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- มีคุณสมบัติของผูขอขึ้นทะเบียนเปนผูประกอบโรคศิลปะ ตามเกณฑพิจารณาเบื้องตน ซึ่งถูกแจงใหขอมูลเปนปจจุบัน
- ใบรับรองวุฒิการศึกษาเปนเอกสารตัวจริง
- มีเอกสารหลักฐาน ครบถวนตามที่กําหนดไวใน แบบฟอรมคําขอ
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ

พรอมการย่ืนขอขึ้นทะเบียน

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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3.15.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับหนังสืออนุญาตเปนบุคคลประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยทัศนมาตรศาสตร

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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3.14.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 
(OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

2 ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบใบอนุญาต คพ.1 และ
เอกสารแนบ

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมคํารองขอขึ้นทะเบียนและรับใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตร
ไคโรแพรคติก (คพ.1) และเอกสารที่เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบ
ในหัวขอ 3.14.5 
จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน 
Email เบอรโทรศัพท เปนตน รวมถึงเลือกรูปแบบใบอนุญาตที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมี
รายละเอียด ดังนี้
1. รับใบอนุญาตฉบับอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับใบอนุญาตฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่
ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่
วัตถุประสงคจะตองตรงกับกิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปน
ชาวตางชาติ ใหใชสําเนาหนังสือเดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตรไคโรแพรคติก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 67 วัน
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 67 วัน
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1 วัน
(ลําดับที่ 

1-7)

3

ผานยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

คพ.1 และ

เอกสารแนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

ใบอนุญาต

กดบัตรควิ

678



3.14.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตรไคโรแพรคติก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียด
จาก 3.14.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 3.14.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการ
ตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบ
เพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (อางอิงจาก 3.14.5 ตารางเอกสารแนบ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร
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4

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยัน
เพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคํา
ขอผานทาง Email หรือ SMS (ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัติ)
3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการ
ตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบ
เพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน

1 วัน
(ลําดับที่ 

1-7)

5

ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

ผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เงื่อนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ

รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมครบถวน

ถูกตอง
กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน
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3.14.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตรไคโรแพรคติก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ
จากนั้นทําการกดสงงานผานระบบใหหัวหนางานเคานเตอร

7

หัวหนางานเคานเตอรทวนสอบคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยัง
เจาหนาที่เคานเตอรเพื่อติดตอกับผูขออนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหครบถวน
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8
59 วัน

(ลําดับที่ 
8-11)

หนวยงานสนับสนุน หรือ Back Office (ไดแก เจาหนาที่กลุมงาน ซึ่งประกอบไปดวย หัวหนากลุมงาน 
และเจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน ในกลุมงานประกอบโรคศิลปะ) รับงานผานระบบ
*หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานและเจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน
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1 วัน
(ลําดับที่ 

1-7)

นําคําขอเขาระบบ

หัวหนา

ตรวจสอบ

รายการคําขอ

ผานระบบ
ไมถูกตอง

ถูกตอง

หัวหนากดสงคําขอผานระบบ

ใหหนวยงานสนับสนุน

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไขเอกสาร

รับงานผานระบบ

กดสงงานผานระบบ
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3.14.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตรไคโรแพรคติก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่กลุมงานผูประกอบโรคศิลปะ (ขาราชการ) ในฐานะเลขานุการคณะกรรมการวิชาชีพแตละ
สาขา เรียกประชุมคณะอนุกรรมการวิชาชีพของสาขา เพื่อพิจารณาคุณสมบัติของผูมีสิทธิ์สอบ โดย
อางอิงหลักเกณฑจาก พรบ. โรคศิลปะ และรับรองสิทธิ์ผูมีสิทธิ์สอบ

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. เจาหนาที่กลุมงาน ทําการลงทะเบียนรายชื่อผูมีสิทธิ์สอบ (กรณีผูขออนุญาตยื่นคําขอมาจาก สสจ.
เจาหนาที่กลุมงานจะตองกรอกประวัติผูขออนุญาตในระบบ) พรอมทั้งกําหนดวิชาสอบในระบบ
2. เจาหนาที่กลุมงาน ดําเนินการออกขอสอบ โดยคัดเลือกขอสอบจากคลังขอสอบที่มีอยู
3. เจาหนาที่กลุมงาน ประกาศรายชื่อผูมีสิทธิ์สอบเพื่อรับใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะ
4. ผูขออนุญาตดําเนินการสอบ
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานทําการบันทึกผลการพิจารณา พรอมเหตุผลประกอบการพิจารณาในระบบ

10

เจาหนาที่กลุมงาน ดําเนินการตรวจขอสอบ (โดยขอความชวยเหลือจากมหาวิทยาลัย ในเรื่องของการใช
เครื่องตรวจขอสอบอัตโนมัต)ิ และสรุปผลการสอบออกมาในรูปแบบไฟลอิเล็กทรอนิกส เชน *.csv ซึ่ง
สะดวกตอการนําเขา (Import) มาใชงานในระบบ

11

เจาหนาที่กลุมงานผูประกอบโรคศิลปะ (ขาราชการ) ในฐานะเลขานุการคณะกรรมการวิชาชีพแตละ
สาขา จัดประชุมเพื่อรับรองผลสอบเพื่ออนุมัติขึ้นทะเบียนใหเปนผูประกอบโรคศิลปะ และแสดงผลการ
สอบผานระบบ

12 6 วัน

เจาหนาที่กลุมงาน ประกาศรายชื่อผูมีสิทธิ์ไดรับใบอนุญาตในเว็บไซต พรอมทั้งแจงใหชําระ
คาธรรมเนียมการออกใบอนุญาต
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59 วัน
(ลําดับที่ 
8-11)

ตรวจขอสอบและสรุปผลการสอบใน

รูปแบบไฟลอเิล็กทรอนกิส

คณะกรรมการวชิาชพี

รับรองผลสอบซึ่งแสดง

ผานระบบ

ประกาศผูมีสทิธิ์

ไดรับใบอนุญาต

ลงทะเบยีนรายชื่อผูมีสทิธิส์อบและ 

กําหนดวชิาสอบในระบบ

ดําเนนิการสอบ

พจิารณา

คุณสมบัตผิู

มีสทิธิ์สอบ

ไมผาน

ผาน

ประกาศรายชื่อผูมีสทิธิ์สอบ

บันทกึผลการ

พจิารณาในระบบ

ออกขอสอบ
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3.14.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตรไคโรแพรคติก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

- 13 ชําระคาคําขอออกใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาคําขอออกใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก 
การชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจ
สุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

14 ออกใบอนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่กลุมงานดําเนินการออกใบอนุญาตผานระบบ

15 ลงนามในใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาตลงนามในใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล
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16 สงใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 
กระบวนสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 17 รับใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบอนุญาตตามรูปแบบที่ไดเลือกไว
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2 วัน 
(ลําดับที่ 
14-16)

ลงนามในใบอนุญาต

ผานระบบ

รับใบอนุญาตในรูปแบบที่

ตองการ

ชําระคาคําขอออกใบอนญุาต

สงใบอนุญาตตามชองทางที่ถูก

เลือก

ออกใบอนุญาตผานระบบ
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3.15.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

1 1.ลงทะเบียนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และเลือกรูปแบบใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน (Log in) เพื่อ
ดําเนินการสงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมคํารองขอขึ้นทะเบียนและรับใบอนุญาต
ประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยทัศนมาตรศาสตร (ทม.1)
2. เลือกรูปแบบใบอนุญาตที่ตองการเปนฉบับอิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 3.15.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย 
(Critical Point) ในหัวขอ 3.15.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 3.15.4 รายการ Critical
 Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรองของ
เอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

Fr
on

t 
O

ff
ic

e

3
59 วัน

( ลําดับที่ 
3-6)

เจาหนาที่กดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ

เจาหนาที่กลุมงานผูประกอบโรคศิลปะ (ขาราชการ) ในฐานะเลขานุการคณะกรรมการวิชาชีพแตละสาขา 
เรียกประชุมอนุกรรมการวิชาชีพของสาขา เพื่อพิจารณาคุณสมบัติของผูมีสิทธิ์สอบ โดยอางอิงหลักเกณฑจาก 
พรบ. โรคศิลปะ จากนั้นทําการรับรองสิทธิ์ผูมีสิทธิ์สอบ

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยทัศนมาตรศาสตร : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 67 วัน

ระยะเวลา After (To Be Process) ระยะเวลารวม 67 วัน

1 วัน
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2

1.ลงทะเบยีนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และ

เลือกรูปแบบใบอนุญาต

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ออกเลขที่รับ

ี ชื่  สีิ ิ์ ิ
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3.15.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยทัศนมาตรศาสตร : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. เจาหนาที่กลุมงาน ทําการลงทะเบียนรายชื่อผูมีสิทธิ์สอบในระบบ (กรณีผูขออนุญาตยื่นคําขอมาจาก สสจ.
เจาหนาที่กลุมงานจะตองกรอกประวัติผูขออนุญาตในระบบ) พรอมทั้งกําหนดวิชาสอบในระบบ
2. เจาหนาที่กลุมงาน ดําเนินการออกขอสอบ โดยคัดเลือกขอสอบจากคลังขอสอบที่มีอยู
3. เจาหนาที่กลุมงาน ประกาศรายชื่อผูมีสิทธิ์สอบเพื่อรับใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะ
4. ผูขออนุญาตดําเนินการสอบ
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานทําการบันทึกผลการพิจารณา พรอมเหตุผลประกอบการพิจารณาในระบบ

5

เจาหนาที่กลุมงาน ดําเนินการตรวจขอสอบ (โดยขอความชวยเหลือจากมหาวิทยาลัย ในเรื่องของการใช
เครื่องตรวจขอสอบอัตโนมัต)ิ และสรุปผลการสอบออกมาในรูปแบบไฟลอิเล็กทรอนิกส เชน *.csv ซึ่งสะดวก
ตอการนําเขา (Import) มาใชงานในระบบ

6

เจาหนาที่กลุมงานผูประกอบโรคศิลปะ (ขาราชการ) ในฐานะเลขานุการคณะกรรมการวิชาชีพแตละสาขา จัด
ประชุมเพื่อรับรองผลการสอบ เพื่ออนุมัติการขึ้นทะเบียนเปนผูประกอบโรคศิลปะผานระบบ

7 6 วัน

เจาหนาที่กลุมงาน ประกาศรายชื่อผูมีสิทธิ์ไดรับใบอนุญาตในเว็บไซต พรอมทั้งแจงใหดําเนินการชําระคาคําขอ
ออกใบอนุญาต
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59 วัน
( ลําดับที่ 

3-6)

ตรวจขอสอบและสรุปผลการสอบ

ในรูปแบบไฟลอเิล็กทรอนกิส

คณะกรรมการวชิาชพี

รับรองผลการสอบ

ผานระบบ

ประกาศผูมีสทิธิ์

ไดรับใบอนุญาต

ลงทะเบยีนรายชือผูมีสทิธิ

สอบและ กําหนดวชิาสอบ

ในระบบ

ดําเนนิการสอบ

พจิารณา

คุณสมบัตผิูมี

สทิธิ์สอบ

ไมผาน

ผาน

ประกาศรายชื่อผูมีสทิธิ์สอบ

บันทกึผลการ

พจิารณา

ออกขอสอบ
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3.15.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยทัศนมาตรศาสตร : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

- 8 ชําระคาคําขอออกใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาคําขอออกใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก การ
ชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรม
สนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

9 ออกใบอนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่ดําเนินการออกใบอนุญาตผานระบบออนไลน

10 ลงนามในใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาตลงนามในใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล
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11 สงใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนสง
มอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 12 รับใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบอนุญาตตามรูปแบบและชองทางการรับเอกสารที่ไดเลือกไว
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2 วัน 
(ลําดับที่ 
9-11)

ออกใบอนุญาตผานระบบ

ลงนามในใบอนุญาตผาน

ระบบ

รับใบอนุญาตในรูปแบบที่

ตองการ

ชําระคาคําขอออกใบอนญุาต

สงใบอนญุาตตามชองทางที่

ถูกเลือก
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3.15.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การขอขึ้นทะเบียนเพื่อรับหนังสืออนุญาตเปน

บุคคลประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยทัศนมาตรศาสตร

- มีคุณสมบัติของผูขอขึ้นทะเบียนเปนผูประกอบโรคศิลปะ ตามเกณฑพิจารณาเบื้องตน ซึ่งถูก

แจงใหขอมูลเปนปจจุบัน

- ใบรับรองวุฒิการศึกษาเปนเอกสารตัวจริง

- มีเอกสารหลักฐาน ครบถวนตามที่กําหนดไวใน แบบฟอรมคําขอ
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3.15.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การขอข้ึนทะเบียนเพ่ือรับหนังสือ

อนุญาตเปนบุคคลประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยทัศนมาตรศาสตร 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 

แบบคำขอหนังสืออนุญาตใหทำการประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยทัศนมาตรศาสตร 
ฉบับจริง 1 ฉบับ  
สำเนา 0 ฉบับ  

2 

ปริญญาบัตร  
ฉบับจริง 0 ฉบับ 
สำเนา 1 ฉบับ  
หมายเหตุ ลงนามรับรองสำเนาถูกตองในกรณีท่ีใชเอกสารสำเนา 

3 

หนังสือรับรองการศึกษา  
ฉบับจริง 1 ฉบับ  
สำเนา 0 ฉบับ  
หมายเหตุ กรณียังไมไดรับปริญญา 

4 

ภาพถาย ขนาด 1 นิ้ว  
ฉบับจริง 3 ชุด  
สำเนา 0 ชุด  
หมายเหตุ ภาพถายปกติ หนาตรงไมสวมหมวก ไมสวมแวนตาดำ  ถายมาไมเกิน 6 เดือนไมใชภาพถาย
โพโลลอยด พรอมเขียนชื่อดานหลังภาพ 

5 

หนังสือรับรองการตรวจสุขภาพ  
ฉบับจริง 1 ฉบับ  
สำเนา 0 ฉบับ  
หมายเหตุ ระยะเวลาการรับรองตองไมเกิน 90 วันนับแตวันท่ีออก หนังสือรับรอง 

6 

เอกสารแสดงการทำงานในประเทศไทย ไมต่ำกวา 3 ป ตอเนื่องกัน 
ฉบับจริง 1 ฉบับ  
สำเนา 0 ฉบับ  
หมายเหตุ กรณีเปนมิใชสัญชาติไทย  

7 หนังสือมอบอำนาจ (บุคคลท่ัวไป) 
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3.15.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การขอข้ึนทะเบียนเพ่ือรับหนังสืออนุญาตเปนบุคคล

ประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยทัศนมาตรศาสตร 

แบบ ทม.1 

แบบคำขอหนังสืออนุญาตใหทำการประกอบโรคศิลปะ 
โดยอาศัยศาสตรทัศนมาตรศาสตร 

1. ขาพเจา(นาย,นาง,นางสาว)….………………………………………………………………………………….. 

๒. บัตรประจําตัวประชาชนเลขท่ี…………………………………………………………………………………..…………………..….. 

โทรศัพท......………………….…….....……..E-mail.....…….….………..……..…………………………………. 

๔. ปจจุบันปฏิบัติงานอยูท่ี…………………………………………………….……….เลขท่ี…………………..หมูท่ี…………………..

ซอย/ตรอก………………………………………ถนน……..……………..……………..ตําบล/แขวง.. ……………………...…..…….. 

อําเภอ/เขต....……………….…………........ จังหวัด……………………….……..……..รหัสไปรษณีย......…………………..……. 

โทรศัพท......………………….…….....…….. E-mail.....…………………..………………. 

5. มีความรูในวิชาชีพโดยไดรับการศึกษาและไดรับปริญญา หรือ ประกาศนียบัตรเทียบเทาปริญญา สาขา
ทัศนมาตรศาสตร จาก... ..………………….…….....……..………………….…….....…….......เม่ือ พ.ศ...………………….…… 

6. มีความประสงคจะขอหนังสือใหทําการประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตรทัศนมาตรศาสตร ตามมาตรา ๓1

แหงพระราชบัญญัติการประกอบโรคศิลปะ พ.ศ. ๒๕๔๒ และไดแนบเอกสารประกอบการพิจารณา ดังนี้

๕.1 รูปถายหนาตรง ไมสวมหมวก ไมใสแวนตาดํา ขนาด ๒×๒ นิ้ว จํานวน ๕ รูป (หามใชรูปโพลาลอยด)

๕.2 สําเนาใบปริญญาหรือประกาศนียบัตรท่ีสําเร็จการศึกษา ศาสตรทัศนมาตรศาสตร

๕.3 ใบรับรองแพทย ๗ โรค

๕.4 อ่ืน ๆ (ระบุ) …………………………………………….……………………………………………….……………………………… 

…………………………………………….………………………………………………….………………………………………………….…… 

ลายมือชื่อ………………………………………………ผูยื่นคําขอ 

(……………………………………………….…………………………) 

Evidence used 

5.1 Straight face photo, not wearing a hat without wearing glasses, size 2×2 inches, 5 images 

(Do not use polarized images) 

5.2 Copy of graduation certificate or graduation certificate Through Optometry 

5.3 medical certificate, 7 diseases  

5.4 Others (specify) 

- - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - -

รูปถ่าย 1 นิว้
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ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรับใบอนุญาต/หนังสือรับรอง/ใบรับรอง หรือ หนังสือสำคัญตาง ๆ 
 รูปแบบอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
 รูปแบบฉบับพิมพ (Hard Copy)

ผูขออนุญาต (ผูยื่นคำขอ) กรอกขอมูลการติดตอ เพ่ือประสานงานในระหวางการพิจารณาคำขอ 
โทรศัพทท่ีสามารถติดตอได.............................................. ID Line ............................................................. 
E-mail .......................................................................................................................................................... 
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3.16 การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาแพทยแผนจีน

3.16.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาแพทยแผนจีน

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการยื่นขอรับรอง

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาแพทยแผนจีนผาน
ชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- ยื่นขอรับรองกอนครบกําหนดการยื่นรับรองหลักสูตร ภายใน 90 วัน
- มีรายละเอียดขอมูลสถาบันการศึกษา คุณสมบัติของมหาวิทยาลัย/สถานบันการศึกษา บุคลากรทางดานอาจารย 
หลักสูตร ระบบการดูแลนักศึกษา/ระบบอาจารยที่ปรึกษา อาคารสถานที่ เครื่องมือและอุปกรณ หองสมุด/สื่อสารสนเทศ
การบริหารจัดการ การประเมินคุณภาพการจัดการเรียนการสอนและการประเมินสถานบัน ตรงตามความจริง
- มีรายละเอียดหลักสูตรพรอมคําอธิบาย เวอรชั่นลาสุด
- มีหนังสือรับรองหรือยินยอมของสถานที่ฝกภาคปฏิบัติ
- มีกําหนดเปดการเรียนการสอน
- มีสําเนาใบอนุญาตใหตั้งและดําเนินการสถาบันการศึกษา
- ประเมินเพื่อการรับรองสถาบันการศึกษาในระบบกอนยื่นคําขอ โดยตรวจสอบจากหลักฐานการประเมินจากระบบ
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ

พรอมการย่ืนขอรับรอง

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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3.16.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาแพทยแผนจีน

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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3.16.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการ
สุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

2

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมการขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาแพทยแผนจีนและเอกสารที่
เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบในหัวขอ 3.16.5 จากนั้นให
ผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน email 
เบอรโทร เปนตน รวมถึงเลือกรูปแบบหนังสือรับรองที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมี
รายละเอียด ดังนี้
1. รับหนังสือรับรองอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับหนังสือรับรองฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวย
ตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงาน
สาธารณสขจังหวัด (สสจ.)
เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน
โดยที่วัตถุประสงคจะตองตรงกับกิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจ
เปนชาวตางชาติ ใหใชสําเนาหนังสือเดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ
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(ลําดับที่ 
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3

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาแพทยแผนจีน : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90วัน
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90วัน

ผาน

ยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

แบบฟอรมและ

เอกสารแนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

หนังสือรับรองหลักสูตร

กดบัตรควิ
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3.16.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาแพทยแผนจีน : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิง
รายละเอียดจาก 3.16.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 3.16.4 รายการ 

 กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยัง
กระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผล
การตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบ
จากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (รายละเอียดเอกสารแนบทายกระบวนการ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร
กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกด
ปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็ค
สถานะคําขอผานทาง Email หรือ SMS (ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัติ)
3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผล
การตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบ
จากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน
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ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

ผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เงื่อนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ
รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมครบถวน

ถูกตองกลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน
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3.16.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาแพทยแผนจีน : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ
จากนั้นทําการกดสงงานผานระบบใหหัวหนางานเคานเตอร

7

หัวหนางานเคานเตอรทวนสอบคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอ
กลับไปยังเจาหนาที่เคานเตอรเพื่อติดตอกับผูขออนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหครบถวน

8

หนวยงานสนับสนุน (Back Office) (ไดแก หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน) รับงาน
ผานระบบ
* หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานของหนวยงานสนับสนุนและ
เจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน

9
3 วัน 

(ลําดับที่ 
9-10)

ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุนดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารผานระบบ 
ไดแก รายละเอียดหลักสูตรดานการบริการเพื่อสุขภาพ ซึ่งเอกสารดังกลาวจะเปนเอกสารที่
นอกเหนือจากรายการที่เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินตรวจสอบความถูกตอง เชน ความถูกตอง
ของรูปแบบ ความถูกตองของเอกสารสวนบุคคล ความถูกตองของเอกสารอื่นที่ตองใช
ประกอบการคิดคาธรรมเนียม
กรณีเอกสารถูกตอง 
1. ผูปฏิบัติงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. ผูปฏิบัติงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขอ
อนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง
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90 นาที 
(ลําดับที่ 

1-8)
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นําคําขอเขาระบบ

กดสงงานผานระบบ

รับงานผานระบบ

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

หัวหนา

ตรวจสอบ

รายการคําขอ

ผานระบบ

ไมถูกตอง

ถูกตอง

หัวหนากดสงคําขอผานระบบ

ใหหนวยงานสนับสนุน

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไข

เอกสาร
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3.16.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาแพทยแผนจีน : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

10
3 วัน 

(ลําดับที่ 
9-10)

ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุนจัดทําขอมูล เพื่อเตรียมนําเสนอคณะกรรมการในที่ประชุม
ผานระบบ

คณะอนุกรรมการประชุมเพื่อพิจารณาเอกสารการขอรับรองสถาบันการศึกษา

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะอนุกรรมการแจงใหเจาหนาที่นัดตรวจประเมินสถาบันการศึกษา
กรณีผลการพิจารณาไมผาน หรือผานแบบมีเงื่อนไข
1. คณะอนุกรรมการจะสงผลการพิจารณาของคณะอนุกรรมการจากในระบบใหกับผูขออนุญาต
โดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตาม
มติ และแจงผลการแกไขกลับมายังผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุน

12

เจาหนาที่กลุมงาน ประสานและนัดตรวจประเมินสถาบันการศึกษาที่ขอรับรอง ตามหลักเกณฑ
ที่คณะกรรมการวิชาชีพกําหนด

13
เจาหนาที่ผูรับผิดชอบ ตรวจประเมินสถานที่

คณะอนุกรรมการวิชาชีพประชุมลงมติเพื่อรับรองสถาบันการศึกษา

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะอนุกรรมการประชุมลงมติรับรองสถาบัน
กรณีผลการพิจารณาไมผาน หรือผานแบบมีเงื่อนไข
1. คณะอนุกรรมการจะสงผลการพิจารณาของคณะอนุกรรมการจากในระบบใหกับผูขออนุญาต
โดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตาม
มติ และแจงผลการแกไขกลับมายังผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุน
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14

81 วัน 

(ลําดับที่

11-15)

Ba
ck

 O
ff

ic
e

11

81 วัน 

(ลําดับที่

11-15)

นัดตรวจประเมนิ

สถาบันการศกึษา

จัดทําขอมูล เพื่อเตรยีมนําเสนอ

คณะกรรมการในที่ประชุมผาน

ระบบ

พจิารณาเอกสาร

ขอรับรอง

ผาน

ไมผานหรือ

ผานแบบมี

เงื่อนไข
ไดรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ

ตรวจประเมนิสถานที่

พจิารณาลงมตกิาร

รับรอง

สถาบันการศึกษา

ผาน

ไมผานหรือ

ผานแบบมี

เงื่อนไข
ไดรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ
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3.16.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาแพทยแผนจีน : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

คณะกรรมการวิชาชีพประชุมลงมติรับรองสถาบัน

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะกรรมการวิชาชีพออกหนังสือรับรองสถาบันผานระบบ
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. คณะกรรมการวิชาชีพใหเจาหนาที่แจงผลการพิจารณาของคณะกรรมการวิชาชีพจากใน
ระบบใหกับผูขออนุญาตโดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น
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16 2 วัน

คณะกรรมการวิชาชีพสงผลการพิจารณาผานทางระบบใหกับเจาหนาที่เพื่อออกหนังสือรับรอง
ผานระบบ 

จากนั้น ผูอนุญาตลงนามในหนังสือรับรองผานระบบลายเซ็นดิจิตัล และ เจาหนาที่จะ
ดําเนินการประกาศรับรองสถาบันการศึกษาผานเว็บไซตของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ
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17

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงหนังสือรับรองตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง
 0.1 กระบวนการสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 18

ผูขออนุญาตรับหนังสือรับรองตามรูปแบบที่ไดเลือกไว3 วัน
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15

81 วัน 

(ลําดับที่

11-15)

รับหนังสือรับรอง

สถาบันในรูปแบบที่

ตองการ

สงหนังสือรับรองสถาบันตาม

ชองทางที่ถูกเลือก

พจิารณาการ

ขอรับรอง

สถาบันการศึก

ษาจากระบบ

รับรอง

ไมรับรองรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ออกหนังสือรับรอง

ผานระบบ 

ประกาศรับรองสถาบัน

ลงนามในหนังสือรับรอง

ผานระบบ 
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3.16.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ / หัวหนา
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

1 N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน 
(Log in) เพื่อดําเนินการสงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมการขอรับรอง
สถาบันการศึกษาสาขาแพทยแผนจีน
2. เลือกรูปแบบหนังสือรับรองและชองทางการรับหนังสือรับรองที่ตองการ เปนฉบับ
อิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 3.16.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่
มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point)  ในหัวขอ 3.16.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2
 หรือ 3.16.4 รายการ Critical Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไข
ขอบกพรองของเอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตอง
ดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบ
ออนไลนอีกครั้ง

3

เจาหนาที่ทําการกดสงงานผานระบบใหหนวยงานสนับสนุน (Back Office)
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2

1 วัน 
(ตั้งแต

ลําดับที่ 
2-5)

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาแพทยแผนจีน : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90วัน
ระยะ

เวลา (วัน)
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90วัน

กดสงงานผานระบบ

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ลงทะเบยีน สงคําขอ อัพ

โหลดเอกสาร และเลือก

รูปแบบใบรับรอง

ออกเลขที่รับ
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3.16.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ / หัวหนา
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาแพทยแผนจีน : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ

เวลา (วัน)
After (To Be Process)

4

หนวยงานสนับสนุน (Back Office) (ไดแก หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน) รับงาน
ผานระบบ
* หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานของหนวยงานสนับสนุนและ
เจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน

5

ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุนดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารผานระบบ 
ไดแก รายละเอียดหลักสูตรดานการบริการเพื่อสุขภาพ ซึ่งเอกสารดังกลาวจะเปนเอกสารที่
นอกเหนือจากรายการที่เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินตรวจสอบความถูกตอง เชน ความถูกตอง
ของรูปแบบ ความถูกตองของเอกสารสวนบุคคล ความถูกตองของเอกสารอื่นที่ตองใช
ประกอบการคิดคาธรรมเนียม
กรณีเอกสารถูกตอง 
1. ผูปฏิบัติงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. ผูปฏิบัติงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขอ
อนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง
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e 1 วัน 

(ตั้งแต
ลําดับที่ 

2-5)

รับงานผานระบบ

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

698



3.16.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ / หัวหนา
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาแพทยแผนจีน : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ

เวลา (วัน)
After (To Be Process)

6
3 วัน 

(ลําดับที่ 
6-7)

ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุนจัดทําขอมูล เพื่อเตรียมนําเสนอคณะกรรมการในที่ประชุม
ผานระบบ

คณะอนุกรรมการประชุมเพื่อพิจารณาเอกสารการขอรับรองสถาบันการศึกษา

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะอนุกรรมการแจงใหเจาหนาที่นัดตรวจประเมินสถาบันการศึกษา
กรณีผลการพิจารณาไมผาน หรือผานแบบมีเงื่อนไข
1. คณะอนุกรรมการจะสงผลการพิจารณาของคณะอนุกรรมการจากในระบบใหกับผูขออนุญาต
โดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตาม
มติ และแจงผลการแกไขกลับมายังผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุน

8

เจาหนาที่กลุมงาน ประสานและนัดตรวจประเมินสถาบันการศึกษาที่ขอรับรอง ตามหลักเกณฑ
ที่คณะกรรมการวิชาชีพกําหนด

9
เจาหนาที่ผูรับผิดชอบ ตรวจประเมินสถานที่

คณะอนุกรรมการวิชาชีพประชุมลงมติเพื่อรับรองสถาบันการศึกษา

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะอนุกรรมการประชุมลงมติรับรองสถาบัน
กรณีผลการพิจารณาไมผาน หรือผานแบบมีเงื่อนไข
1. คณะอนุกรรมการจะสงผลการพิจารณาของคณะอนุกรรมการจากในระบบใหกับผูขออนุญาต
โดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตาม
มติ และแจงผลการแกไขกลับมายังผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุน
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81 วัน 

(ลําดับที่

7-11)
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81 วัน 

(ลําดับที่

7-11)

นัดตรวจประเมนิ

สถาบันการศกึษา

จัดทําขอมูล เพื่อเตรยีมนําเสนอ

คณะกรรมการในที่ประชุมผาน

ระบบ

พจิารณาเอกสาร

ขอรับรอง

ผาน

ไมผานหรือ

ผานแบบมี

เงื่อนไข
ไดรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ

ตรวจประเมนิสถานที่

พจิารณาลงมตกิาร

รับรอง

สถาบนัการศึกษา

ผาน

ไมผานหรือ

ผานแบบมี

เงื่อนไข
ไดรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ
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3.16.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ / หัวหนา
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาแพทยแผนจีน : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ

เวลา (วัน)
After (To Be Process)

คณะกรรมการวิชาชีพประชุมลงมติรับรองสถาบัน

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะกรรมการวิชาชีพออกหนังสือรับรองสถาบันผานระบบ
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. คณะกรรมการวิชาชีพใหเจาหนาที่แจงผลการพิจารณาของคณะกรรมการวิชาชีพจากใน
ระบบใหกับผูขออนุญาตโดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น
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12 2 วัน

คณะกรรมการวิชาชีพสงผลการพิจารณาผานทางระบบใหกับเจาหนาที่เพื่อออกหนังสือรับรอง
ผานระบบ 

จากนั้น ผูอนุญาตลงนามในหนังสือรับรองผานระบบลายเซ็นดิจิตัล และ เจาหนาที่จะ
ดําเนินการประกาศรับรองสถาบันการศึกษาผานเว็บไซตของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ
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13

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงหนังสือรับรองตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง
 0.1 กระบวนการสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 14

ผูขออนุญาตรับหนังสือรับรองตามรูปแบบที่ไดเลือกไว3 วัน
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81 วัน 

(ลําดับที่

7-11)

รับหนังสือรับรอง

สถาบันในรูปแบบที่

ตองการ

สงหนังสือรับรองสถาบันตาม

ชองทางที่ถูกเลือก

พจิารณาการ

ขอรับรอง

สถาบันการศึก

ษาจากระบบ

รับรอง

ไมรับรองรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ออกหนังสือรับรอง

ผานระบบ 

ประกาศรับรองสถาบัน

ลงนามในหนังสือรับรอง

ผานระบบ 
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3.16.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาแพทยแผน

จีน

- ยื่นขอรับรองกอนครบกําหนดการยื่นรับรองหลักสูตร ภายใน 90 วัน

- มีรายละเอียดขอมูลสถาบันการศึกษา คุณสมบัติของมหาวิทยาลัย/สถานบันการศึกษา

บุคลากรทางดานอาจารย หลักสูตร ระบบการดูแลนักศึกษา/ระบบอาจารยที่ปรึกษา อาคาร

สถานที่ เครื่องมือและอุปกรณ หองสมุด/สื่อสารสนเทศ การบริหารจัดการ การประเมินคุณภาพ

การจัดการเรียนการสอนและการประเมินสถานบัน ตรงตามความจริง

- มีรายละเอียดหลักสูตรพรอมคําอธิบาย เวอรชั่นลาสุด

- มีหนังสือรับรองหรือยินยอมของสถานที่ฝกภาคปฏิบัติ

- มีกําหนดเปดการเรียนการสอน

- มีสําเนาใบอนุญาตใหตั้งและดําเนินการสถาบันการศึกษา

- ประเมินเพื่อการรับรองสถาบันการศึกษาในระบบกอนยื่นคําขอ โดยตรวจสอบจากหลักฐาน

การประเมินจากระบบ
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3.16.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขา

แพทยแผนจีน 

ลำดับ รายการเอกสาร 

๑) แบบคำขอรับรองสถาบันการศึกษา 

๒) หลักสูตรพรอมคำอธิบายรายวิชาพรอมไฟลขอมูล  10 ฉบับ 

๓) หนังสือรับรองหรือยินยอมสถานท่ีฝกภาคปฎิบัติ 

๔) กำหนดการเปดการเรียนการสอน 
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3.16.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาแพทยแผนจีน 
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9.เอกสารหลักฐานประกอบการพิจารณา
 9.1 หลักฐานพรอมคำอธิบายรายวิชาท่ีไดรับการรับรองฉบับลาสุด จำนวน 10 ฉบับ พรอมไฟลขอมูล 
จำนวน 1 ชุด 

9.2 หนังสือรับรองหรือยินยอมของสถานท่ีฝกภาคปฏิบัติ 
9.3 กำหนดเปดการเรียนการสอน 
9.4 หลักฐานการแบบประเมินสถาบันสาขากายอุปกรณจากระบบ จำนวน 1 ชุด 
9.5 อ่ืนๆ (ถามี)……. 

ลงชื่อ........................................................... ผูยื่นคำขอ 
ตำแหนงหัวหนาสวนราชการระดับกรมหรืออธิการบดี 

- - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - -
เพ่ืออำนวยความสะดวกใหการยื่นและพิจารณาคำขอเปนไปอยางราบรื่น กรุณากรอกขอมูลดานลางใหครบถวน

ผูขออนุญาต (ผูยื่นคำขอ) กรอกขอมูลสถานท่ีตั้ง (ทศนิยมอยางนอย 5 ตำแหนง) 
ตำแหนงละติจูด .………………..........…………….…. ตำแหนงลองจิจูด ……………………….................... 

ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรับใบอนุญาต/หนังสือรับรอง/ใบรับรอง หรือ หนังสือสำคัญตาง ๆ 
 รูปแบบอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail

 รูปแบบฉบับพิมพ (Hard Copy)

ผูขออนุญาต (ผูยื่นคำขอ) กรอกขอมูลการติดตอ เพ่ือประสานงานในระหวางการพิจารณาคำขอ 
โทรศัพทท่ีสามารถติดตอได.............................................. ID Line ............................................................. 

E-mail .......................................................................................................................................................... 
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3.17 การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาทัศนมาตรศาสตร

3.17.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาทัศนมาตรศาสตร

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการยื่นขอรับรอง

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาทัศนมาตรศาสตรผาน
ชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- ยื่นขอรับรองกอนครบกําหนดการยื่นรับรองหลักสูตร ภายใน 90 วัน
- มีรายละเอียดขอมูลสถาบันการศึกษา คุณสมบัติมหาวิทยาลัย/สถาบัน , ปรัชญา วิสัยทัศน พันธกิจ วัตถุประสงค , การ
บริหารจัดการ , คุณสมบัติและจํานวนอาจารย , คุณสมบัติของผูเขาศึกษา , หลักสูตร , ระบบการดูแลนักศึกษา , อาคาร
สถานที่ เครื่องมือและอุปกรณทางทัศนมาตรศาสตร และนันทนาการ , หองสมุดและการศึกษาดวยตนเอง , การจัดการ
เรียนการสอนและการประเมิน , นโยบาย แผนงาน การสงเสริมและสนับสนุนงานวิจัย , การบริการวิชาการ , การประกัน
คุณภาพ ตรงตามความจริง
- มีรายละเอียดหลักสูตรพรอมคําอธิบาย เวอรชั่นลาสุด
- มีหนังสือรับรอง หรือ ยินยอมของสถานที่ฝกภาคปฏิบัติ
- มีสําเนาใบอนุญาตใหตั้งและดําเนินการสถาบันการศึกษา
- มีแผนที่ แสดงบริเวณที่ตั้งของหนวยงานที่ผลิตบัณฑิต และสิ่งปลูกสรางบริเวณใกลเคียง
- มีแผนผังแสดงหองบรรยาย หองปฏิบัติการ หองสมุด และหองประชุม
- มีขอมูลหนวยงานที่ผลิตบัณฑิตปริญญาหรือประกาศนียบัตรเทียบเทาปริญญาทัศนมาตรศาสตร
- ประเมินเพื่อการรับรองสถาบันการศึกษาในระบบกอนยื่นคําขอ โดยตรวจสอบจากหลักฐานการประเมินจากระบบ
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ

พรอมการย่ืนขอรับรอง

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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3.17.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาทัศนมาตรศาสตร

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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3.17.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการ
สุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

2

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมการขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาทัศนมาตรศาสตรและเอกสารที่
เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบในหัวขอ 3.17.5 จากนั้นให
ผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน email 
เบอรโทร เปนตน รวมถึงเลือกรูปแบบหนังสือรับรองที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมี
รายละเอียด ดังนี้
1. รับหนังสือรับรองอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับหนังสือรับรองฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวย
ตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงาน
สาธารณสขจังหวัด (สสจ.)
เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน
โดยที่วัตถุประสงคจะตองตรงกับกิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจ
เปนชาวตางชาติ ใหใชสําเนาหนังสือเดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ
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3

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาทัศนมาตรศาสตร : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90วัน
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90วัน

ผาน

ยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

แบบฟอรมและ

เอกสารแนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

หนังสือรับรองหลักสูตร

กดบัตรควิ
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3.17.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาทัศนมาตรศาสตร : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิง
รายละเอียดจาก 3.17.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 3.17.4 รายการ 

 กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยัง
กระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผล
การตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบ
จากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (รายละเอียดเอกสารแนบทายกระบวนการ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร
กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกด
ปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็ค
สถานะคําขอผานทาง Email หรือ SMS (ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัติ)
3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผล
การตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบ
จากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน
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ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

ผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เงื่อนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ
รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมครบถวน

ถูกตองกลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน
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คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาทัศนมาตรศาสตร : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ
จากนั้นทําการกดสงงานผานระบบใหหัวหนางานเคานเตอร

7

หัวหนางานเคานเตอรทวนสอบคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอ
กลับไปยังเจาหนาที่เคานเตอรเพื่อติดตอกับผูขออนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหครบถวน

8

หนวยงานสนับสนุน (Back Office) (ไดแก หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน) รับงาน
ผานระบบ
* หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานของหนวยงานสนับสนุนและ
เจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน

9
3 วัน 

(ลําดับที่ 
9-10)

ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุนดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารผานระบบ 
ไดแก รายละเอียดหลักสูตรดานการบริการเพื่อสุขภาพ ซึ่งเอกสารดังกลาวจะเปนเอกสารที่
นอกเหนือจากรายการที่เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินตรวจสอบความถูกตอง เชน ความถูกตอง
ของรูปแบบ ความถูกตองของเอกสารสวนบุคคล ความถูกตองของเอกสารอื่นที่ตองใช
ประกอบการคิดคาธรรมเนียม
กรณีเอกสารถูกตอง 
1. ผูปฏิบัติงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. ผูปฏิบัติงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขอ
อนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง
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นําคําขอเขาระบบ

กดสงงานผานระบบ

รับงานผานระบบ

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

หัวหนา

ตรวจสอบ

รายการคําขอ

ผานระบบ

ไมถูกตอง

ถูกตอง

หัวหนากดสงคําขอผานระบบ

ใหหนวยงานสนับสนุน

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไข

เอกสาร
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สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

10
3 วัน 

(ลําดับที่ 
9-10)

ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุนจัดทําขอมูล เพื่อเตรียมนําเสนอคณะกรรมการในที่ประชุม
ผานระบบ

คณะอนุกรรมการประชุมเพื่อพิจารณาเอกสารการขอรับรองสถาบันการศึกษา

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะอนุกรรมการแจงใหเจาหนาที่นัดตรวจประเมินสถาบันการศึกษา
กรณีผลการพิจารณาไมผาน หรือผานแบบมีเงื่อนไข
1. คณะอนุกรรมการจะสงผลการพิจารณาของคณะอนุกรรมการจากในระบบใหกับผูขออนุญาต
โดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตาม
มติ และแจงผลการแกไขกลับมายังผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุน

12

เจาหนาที่กลุมงาน ประสานและนัดตรวจประเมินสถาบันการศึกษาที่ขอรับรอง ตามหลักเกณฑ
ที่คณะกรรมการวิชาชีพกําหนด

13
เจาหนาที่ผูรับผิดชอบ ตรวจประเมินสถานที่

คณะอนุกรรมการวิชาชีพประชุมลงมติเพื่อรับรองสถาบันการศึกษา

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะอนุกรรมการประชุมลงมติรับรองสถาบัน
กรณีผลการพิจารณาไมผาน หรือผานแบบมีเงื่อนไข
1. คณะอนุกรรมการจะสงผลการพิจารณาของคณะอนุกรรมการจากในระบบใหกับผูขออนุญาต
โดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตาม
มติ และแจงผลการแกไขกลับมายังผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุน
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81 วัน 

(ลําดับที่

11-15)

นัดตรวจประเมนิ

สถาบันการศกึษา

จัดทําขอมูล เพื่อเตรยีมนําเสนอ

คณะกรรมการในที่ประชุมผาน

ระบบ

พจิารณาเอกสาร

ขอรับรอง

ผาน

ไมผานหรือ

ผานแบบมี

เงื่อนไข
ไดรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ

ตรวจประเมนิสถานที่

พจิารณาลงมตกิาร

รับรอง

สถาบันการศึกษา

ผาน

ไมผานหรือ

ผานแบบมี

เงื่อนไข
ไดรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ
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3.17.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาทัศนมาตรศาสตร : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

คณะกรรมการวิชาชีพประชุมลงมติรับรองสถาบัน

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะกรรมการวิชาชีพออกหนังสือรับรองสถาบันผานระบบ
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. คณะกรรมการวิชาชีพใหเจาหนาที่แจงผลการพิจารณาของคณะกรรมการวิชาชีพจากใน
ระบบใหกับผูขออนุญาตโดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น
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16 2 วัน

คณะกรรมการวิชาชีพสงผลการพิจารณาผานทางระบบใหกับเจาหนาที่เพื่อออกหนังสือรับรอง
ผานระบบ 

จากนั้น ผูอนุญาตลงนามในหนังสือรับรองผานระบบลายเซ็นดิจิตัล และ เจาหนาที่จะ
ดําเนินการประกาศรับรองสถาบันการศึกษาผานเว็บไซตของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ
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17

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงหนังสือรับรองตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง
 0.1 กระบวนการสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 18

ผูขออนุญาตรับหนังสือรับรองตามรูปแบบที่ไดเลือกไว3 วัน

Fr
on

t 
/ 
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ck
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15

81 วัน 

(ลําดับที่

11-15)

รับหนังสือรับรอง

สถาบันในรูปแบบที่

ตองการ

สงหนังสือรับรองสถาบันตาม

ชองทางที่ถูกเลือก

พจิารณาการ

ขอรับรอง

สถาบันการศึก

ษาจากระบบ

รับรอง

ไมรับรองรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ออกหนังสือรับรอง

ผานระบบ 

ประกาศรับรองสถาบัน

ลงนามในหนังสือรับรอง

ผานระบบ 
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3.17.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ / หัวหนา
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

1 N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน 
(Log in) เพื่อดําเนินการสงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมการขอรับรอง
สถาบันการศึกษาสาขาทัศนมาตรศาสตร
2. เลือกรูปแบบหนังสือรับรองและชองทางการรับหนังสือรับรองที่ตองการ เปนฉบับ
อิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 3.17.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่
มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point)  ในหัวขอ 3.17.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2
 หรือ 3.17.4 รายการ Critical Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไข
ขอบกพรองของเอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตอง
ดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบ
ออนไลนอีกครั้ง

3

เจาหนาที่ทําการกดสงงานผานระบบใหหนวยงานสนับสนุน (Back Office)
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2

1 วัน 
(ตั้งแต

ลําดับที่ 
2-5)

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาทัศนมาตรศาสตร : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90วัน
ระยะ

เวลา (วัน)
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90วัน

กดสงงานผานระบบ

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ลงทะเบยีน สงคําขอ อัพ

โหลดเอกสาร และเลือก

รูปแบบใบรับรอง

ออกเลขที่รับ
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3.17.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ / หัวหนา
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาทัศนมาตรศาสตร : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ

เวลา (วัน)
After (To Be Process)

4

หนวยงานสนับสนุน (Back Office) (ไดแก หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน) รับงาน
ผานระบบ
* หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานของหนวยงานสนับสนุนและ
เจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน

5

ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุนดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารผานระบบ 
ไดแก รายละเอียดหลักสูตรดานการบริการเพื่อสุขภาพ ซึ่งเอกสารดังกลาวจะเปนเอกสารที่
นอกเหนือจากรายการที่เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินตรวจสอบความถูกตอง เชน ความถูกตอง
ของรูปแบบ ความถูกตองของเอกสารสวนบุคคล ความถูกตองของเอกสารอื่นที่ตองใช
ประกอบการคิดคาธรรมเนียม
กรณีเอกสารถูกตอง 
1. ผูปฏิบัติงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. ผูปฏิบัติงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขอ
อนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง
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ic
e 1 วัน 

(ตั้งแต
ลําดับที่ 

2-5)

รับงานผานระบบ

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ
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3.17.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ / หัวหนา
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาทัศนมาตรศาสตร : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ

เวลา (วัน)
After (To Be Process)

6
3 วัน 

(ลําดับที่ 
6-7)

ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุนจัดทําขอมูล เพื่อเตรียมนําเสนอคณะกรรมการในที่ประชุม
ผานระบบ

คณะอนุกรรมการประชุมเพื่อพิจารณาเอกสารการขอรับรองสถาบันการศึกษา

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะอนุกรรมการแจงใหเจาหนาที่นัดตรวจประเมินสถาบันการศึกษา
กรณีผลการพิจารณาไมผาน หรือผานแบบมีเงื่อนไข
1. คณะอนุกรรมการจะสงผลการพิจารณาของคณะอนุกรรมการจากในระบบใหกับผูขออนุญาต
โดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตาม
มติ และแจงผลการแกไขกลับมายังผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุน

8

เจาหนาที่กลุมงาน ประสานและนัดตรวจประเมินสถาบันการศึกษาที่ขอรับรอง ตามหลักเกณฑ
ที่คณะกรรมการวิชาชีพกําหนด

9
เจาหนาที่ผูรับผิดชอบ ตรวจประเมินสถานที่

คณะอนุกรรมการวิชาชีพประชุมลงมติเพื่อรับรองสถาบันการศึกษา

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะอนุกรรมการประชุมลงมติรับรองสถาบัน
กรณีผลการพิจารณาไมผาน หรือผานแบบมีเงื่อนไข
1. คณะอนุกรรมการจะสงผลการพิจารณาของคณะอนุกรรมการจากในระบบใหกับผูขออนุญาต
โดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตาม
มติ และแจงผลการแกไขกลับมายังผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุน
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81 วัน 

(ลําดับที่

7-11)
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7

81 วัน 

(ลําดับที่

7-11)

นัดตรวจประเมนิ

สถาบันการศกึษา

จัดทําขอมูล เพื่อเตรยีมนําเสนอ

คณะกรรมการในที่ประชุมผาน

ระบบ

พจิารณาเอกสาร

ขอรับรอง

ผาน

ไมผานหรือ

ผานแบบมี

เงื่อนไข
ไดรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ

ตรวจประเมนิสถานที่

พจิารณาลงมตกิาร

รับรอง

สถาบนัการศึกษา

ผาน

ไมผานหรือ

ผานแบบมี

เงื่อนไข
ไดรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ
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3.17.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ / หัวหนา
คณะอนุกรรมการ/คณะกรรมการ

วิชาชีพ
ผูอนุญาต

การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาทัศนมาตรศาสตร : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ

เวลา (วัน)
After (To Be Process)

คณะกรรมการวิชาชีพประชุมลงมติรับรองสถาบัน

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะกรรมการวิชาชีพออกหนังสือรับรองสถาบันผานระบบ
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. คณะกรรมการวิชาชีพใหเจาหนาที่แจงผลการพิจารณาของคณะกรรมการวิชาชีพจากใน
ระบบใหกับผูขออนุญาตโดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น
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12 2 วัน

คณะกรรมการวิชาชีพสงผลการพิจารณาผานทางระบบใหกับเจาหนาที่เพื่อออกหนังสือรับรอง
ผานระบบ 

จากนั้น ผูอนุญาตลงนามในหนังสือรับรองผานระบบลายเซ็นดิจิตัล และ เจาหนาที่จะ
ดําเนินการประกาศรับรองสถาบันการศึกษาผานเว็บไซตของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ
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13

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงหนังสือรับรองตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง
 0.1 กระบวนการสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 14

ผูขออนุญาตรับหนังสือรับรองตามรูปแบบที่ไดเลือกไว3 วัน

Fr
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/ 
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11

81 วัน 

(ลําดับที่

7-11)

รับหนังสือรับรอง

สถาบันในรูปแบบที่

ตองการ

สงหนังสือรับรองสถาบันตาม

ชองทางที่ถูกเลือก

พจิารณาการ

ขอรับรอง

สถาบันการศึก

ษาจากระบบ

รับรอง

ไมรับรองรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ออกหนังสือรับรอง

ผานระบบ 

ประกาศรับรองสถาบัน

ลงนามในหนังสือรับรอง

ผานระบบ 
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3.17.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาทัศนมาตร

ศาสตร

- ยื่นขอรับรองกอนครบกําหนดการยื่นรับรองหลักสูตร ภายใน 90 วัน

- มีรายละเอียดขอมูลสถาบันการศึกษา คุณสมบัติมหาวิทยาลัย/สถาบัน , ปรัชญา วิสัยทัศน 

พันธกิจ วัตถุประสงค , การบริหารจัดการ , คุณสมบัติและจํานวนอาจารย , คุณสมบัติของผูเขา

ศึกษา , หลักสูตร , ระบบการดูแลนักศึกษา , อาคารสถานที่ เครื่องมือและอุปกรณทาง

ทัศนมาตรศาสตร และนันทนาการ , หองสมุดและการศึกษาดวยตนเอง , การจัดการเรียนการ

สอนและการประเมิน , นโยบาย แผนงาน การสงเสริมและสนับสนุนงานวิจัย , การบริการ

วิชาการ , การประกันคุณภาพ ตรงตามความจริง

- มีรายละเอียดหลักสูตรพรอมคําอธิบาย เวอรชั่นลาสุด

- มีหนังสือรับรอง หรือ ยินยอมของสถานที่ฝกภาคปฏิบัติ

- มีสําเนาใบอนุญาตใหตั้งและดําเนินการสถาบันการศึกษา

- มีแผนที่ แสดงบริเวณที่ตั้งของหนวยงานที่ผลิตบัณฑิต และสิ่งปลูกสรางบริเวณใกลเคียง

- มีแผนผังแสดงหองบรรยาย หองปฏิบัติการ หองสมุด และหองประชุม

- มีขอมูลหนวยงานที่ผลิตบัณฑิตปริญญาหรือประกาศนียบัตรเทียบเทาปริญญาทัศนมาตรศาสตร

- ประเมินเพื่อการรับรองสถาบันการศึกษาในระบบกอนยื่นคําขอ โดยตรวจสอบจากหลักฐาน

การประเมินจากระบบ
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3.17.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขา

ทัศนมาตรศาสตร 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1) คำขอการรับรองสถาบันการศึกษาท่ีผลิตบัณฑิตปริญญาหรือประกาศนียบัตรเทียบเทาปริญญาทัศนมาตร
ศาสตร 

2) แบบฟอรมขอมูลหนวยงานท่ีผลิตบัณฑิตปริญญาหรือประกาศนียบัตรเทียบเทาปริญญาทัศนมาตรศาสตร 
2 ชุด 

3) ชื่อหลักสูตร และรายละเอียดหลักสูตรจำนวน 25 ชุด 

4) สำเนาหนังสือรับรองหรือยินยอมของสถานท่ีท่ีใชเปนแหลงฝกปฏิบัติทางคลินิกทุกแหง จำนวน 2 ชุด 

5) แผนท่ี แสดงบริเวณท่ีตั้งของหนวยงานท่ีผลิตบัณฑิตและสิ่งปลูกสรางบริเวณใกลเคียง จำนวน 2 ชุด 

6) แผนผังแสดงหองบรรยาย หองปฏิบัติการหองสมุดและหองประชุม เปนตน จำนวน 2 ชดุ 

7) ขอมูลหนวยงานท่ีผลิตบัณฑิตปริญญาหรือประกาศนียบัตรเทียบเทาปริญญาทัศนมาตรศาสตร จำนวน 
25 ชุด 

8) เอกสาร หรือหลักฐานอ่ืนๆ (ถามี) 
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3.17.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การขอรับรองสถาบันการศึกษาสาขาทัศนมาตรศาสตร 

คำขอรับรองสถาบันการศึกษาท่ีผลิตบัณฑิตปริญญา 
หรือประกาศนียบัตรเทียบเทาปริญญาทัศนมาตรศาสตร 

เรียน ผูอำนวยการสำนักสถานพยาบาลและการประกอบโรคศิลปะ 

ขาพเจา (นาย/นาง/นางสาว)…………………………………………………………………………………………………………… 
โทรศัพท ……………………………………… 
เปนผูบริหารสถาบันการศึกษาชื่อ …………………………………………………………………………………………………… 
เลขท่ีใบอนุญาตสถาบันการศึกษา …………………………………………………………………………………………………. 
โทรศัพท…………………………………………………………… อีเมลล……………………………………………………………… 
เปนหนวยงานสังกัด………………..……………………………………………..……………………………………………………… 

ขาพเจาขอยื่นคำขอรับรองสถาบันการศึกษาฯ โดยมีเอกสารหลักฐานประกอบการพิจารณา ดังตอไปนี้ 
(       ) 1. หลักสูตร ชื่อ ……………………………………………………………………………………………. จำนวน 25 ชุด 
(       ) 2. สำเนาหนังสือรับรอง หรือยินยอมของสถานท่ีท่ีใชเปนแหลงการฝกปฏิบัติทางคลินิกทุกแหง 

จำนวน 2 ชุด 
 (       ) 3. แผนท่ี แสดงบริเวณท่ีตั้งของหนวยงานท่ีผลิตบัณฑิต และสิ่งปลูกสรางบริเวณใกลเคียง 2 ชุด 
(       ) 4. แผนผังแสดงหองบรรยาย หองปฏิบัติการ หองสมุดและหองประชุม เปนตน จำนวน 2 ชุด 
(       ) 5. ขอมูลหนวยงานท่ีผลิตบัณฑิตปริญญาหรือประกาศนียบัตรเทียบเทาปริญญาทัศนมาตรศาสตร  

จำนวน 25 ชุด 
(       ) 6. หลักฐานแสดงการประเมินหลักสูตรทัศนมาตรศาสตร จากระบบ จำนวน 1 ฉบับ 
(       ) 7. เอกสาร หรือหลักฐานอ่ืนๆ (ถามี)…………………………………………………………… ………………………. 

ลงชื่อ ………………………..………… ผูยื่นคำขอ 
       (……………………………………) 
ตำแหนง………………………..………… 

หมายเหตุ ใหผูยื่นคำขอจัดทำรายงานขอมูลสถาบันการศึกษาสงพรอมคำขอจำนวน 1 ฉบับ ตามหัวขอในหนาท่ี 2 
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- - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - -

เพ่ืออำนวยความสะดวกใหการยื่นและพิจารณาคำขอเปนไปอยางราบรื่น กรุณากรอกขอมูลดานลางใหครบถวน

ผูขออนุญาต (ผูยื่นคำขอ) กรอกขอมูลสถานท่ีตั้ง (ทศนิยมอยางนอย 5 ตำแหนง) 
ตำแหนงละติจูด .………………..........…………….…. ตำแหนงลองจิจูด ……………………….................... 

ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรับใบอนุญาต/หนังสือรับรอง/ใบรับรอง หรือ หนังสือสำคัญตาง ๆ 
 รูปแบบอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
 รูปแบบฉบับพิมพ (Hard Copy)

ผูขออนุญาต (ผูยื่นคำขอ) กรอกขอมูลการติดตอ เพ่ือประสานงานในระหวางการพิจารณาคำขอ 
โทรศัพทท่ีสามารถติดตอได.............................................. ID Line ............................................................. 

E-mail ..........................................................................................................................................................
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3.18 การขอตออายุหนังสืออนุญาตเปนบุคคลประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตรไคโรแพรคติก

3.18.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอตออายุหนังสืออนุญาตเปนบุคคลประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตรไคโรแพรคติก

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการยื่นขอตออายุ

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการขอตออายุหนังสืออนุญาตเปนบุคคลประกอบโรคศิลปะ
โดยอาศัยศาสตรไคโรแพรคติกผานชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- มีเอกสารแสดงตัวตน
- มีหนังสืออนุญาตเปนบุคคลประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตรไคโรแพรคติก เอกสารตัวจริง
- มีหลักฐานแสดงคุณสมบัติของผูตออายุ ฉบับจริง และ สําเนาอยางละ 1 ฉบับ มีรายละเอียดสอดคลองในขอใดขอหนึ่ง
จาก 5 ขอ ดังตอไปนี้
1. เขารวมประชุมอบรมตามหลักสูตรองคความรูเกี่ยวกับศาสตรไคโรแพรคติก ซึ่งจัดโดยกระทรวงสาธารณสุข หรือองคกร
อื่นที่คณะกรรมการรับรอง ไมนอยกวา 12 ชั่วโมง
2. เขารวมการสัมมนาตามหลักสูตรองคความรูเกี่ยวกับศาสตรไคโรแพรคติก ซึ่งจัดโดยกระทรวงสาธารณสุข หรือองคกร
อื่นที่คณะกรรมการรับรอง ไมนอยกวา 12 ชั่วโมง
3. เขียนบทความทางวิชาการเกี่ยวกับศาสตรไคโรแพรคติก ลงในวารสาร นิตยสาร เอกสารเผยแพรของสมาคมที่เกี่ยวกับ
ศาสตรไคโรแพรคติก หรือบทความทางวิชาการเกี่ยวกับศาสตรไคโรแพรคติกที่ คณะอนุกรรมการรับรอง
4. เปนวิทยากรใหความรูเกี่ยวกับศาสตรไคโรแพรคติก ซึ่งจัดโดยกระทรวงสาธารณสุข หรือองคกรอื่นที่คณะอนุกรรมการ
รับรอง
5. หลักฐานแสดงทําการประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตรไคโรแพรคติก ในสถานพยาบาลของรัฐหรือสถานพยาบาลตาม
พระราชบัญญัติสถานพยาบาล พ.ศ. 2541 เปนเวลาไมนอยกวาหกเดือน

* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ

พรอมการย่ืนขอตออายุ

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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3.18.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอตออายุหนังสืออนุญาตเปนบุคคลประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตรไคโรแพรคติก

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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3.18.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
คณะอนุกรรมการ / 

คณะกรรมการ / รัฐมนตรี

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) 
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

2

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมการขอตออายุหนังสืออนุญาตเปนบุคคลประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตร
ไคโรแพรคติก (คพ.5) และเอกสารที่เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบ
ในหัวขอ 3.18.5 จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวาง
ดําเนินการ เชน email เบอรโทร เปนตน รวมถึงเลือกรูปแบบหนังสืออนุญาตที่ตองการกับเจาหนาที่
เคานเตอร โดยมีรายละเอียด ดังนี้
1. รับหนังสืออนุญาตอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับหนังสืออนุญาตฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่
ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่
วัตถุประสงคจะตองตรงกับกิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปน
ชาวตางชาติ ใหใชสําเนาหนังสือเดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ

Fr
on

t 
O

ff
ic

e

90 นาที 
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การขอตออายุหนังสืออนุญาตเปนบุคคลประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตรไคโรแพรคติก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90วนั
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90วนั

ผาน

ยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

คพ.5 และ

เอกสารแนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

หนังสืออนุญาต

กดบัตรควิ
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3.18.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
คณะอนุกรรมการ / 

คณะกรรมการ / รัฐมนตรี

การขอตออายุหนังสืออนุญาตเปนบุคคลประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตรไคโรแพรคติก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียด
จาก 3.18.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 3.18.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการ
ตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบ
เพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

4

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (รายละเอียดเอกสารแนบทายกระบวนการ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร
กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยัน
เพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคํา
ขอผานทาง Email หรือ SMS (ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัติ)
3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการ
ตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบ
เพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน

5

ผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เงื่อนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ
รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

ไมครบถวน

ถูกตองกลับไป

ดําเนนิการแกไข

ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน
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สวนงาน
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ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ
จากนั้นทําการกดสงงานผานระบบใหหัวหนางานเคานเตอร

7

หัวหนางานเคานเตอรทวนสอบคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยัง
เจาหนาที่เคานเตอรเพื่อติดตอกับผูขออนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหครบถวน

8

หนวยงานสนับสนุน (Back Office) (ไดแก หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน) รับงานผานระบบ
* หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานของหนวยงานสนับสนุนและ
เจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน

9
3 วัน 

(ลําดับที่ 
9-10)

ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุนดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารผานระบบ ซึ่งเอกสาร
ดังกลาวจะเปนเอกสารที่นอกเหนือจากรายการที่เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินตรวจสอบความถูกตอง เชน 
ความถูกตองของรูปแบบ ความถูกตองของเอกสารสวนบุคคล ความถูกตองของเอกสารอื่นที่ตองใช
ประกอบการคิดคาธรรมเนียม
กรณีเอกสารถูกตอง 
1. ผูปฏิบัติงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. ผูปฏิบัติงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขออนุญาตให
กลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง
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นําคําขอเขาระบบ

กดสงงานผานระบบ

รับงานผานระบบ

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

หัวหนา

ตรวจสอบ

รายการคําขอ

ผานระบบ

ไมถูกตอง

ถูกตอง

หัวหนากดสงคําขอผานระบบ

ใหหนวยงานสนับสนุน

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไข

เอกสาร
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ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

10
3 วัน 

(ลําดับที่ 
9-10)

ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุนจัดทําขอมูล เพื่อเตรียมนําเสนอคณะกรรมการในที่ประชุมผานระบบ

คณะอนุกรรมการประชุมพิจารณาคุณสมบัติของผูรองตออายุหนังสืออนุญาต ผานระบบ Video 
Conference

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะอนุกรรมการแจงใหเจาหนาที่จัดทําขอมูลสรุปผลเพื่อเสนอคณะกรรมการประกอบโรคศิลปะ
กรณีผลการพิจารณาไมผาน หรือผานแบบมีเงื่อนไข
1. คณะอนุกรรมการจะสงผลการพิจารณาของคณะอนุกรรมการจากในระบบใหกับผูขออนุญาตโดยตรง
ภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตามมติ และแจงผล
การแกไขกลับมายังผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุน

12

เจาหนาที่กลุมงาน จัดทําขอมูลสรุปผลเสนอคณะกรรมการการประกอบโรคศิลปะ

คณะกรรมการการประกอบโรคศิลปะ พิจารณาเห็นชอบใหผูยื่นคําขอตออายุหนังสืออนุญาตผานระบบ 
Video Conference

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะกรรมการประชุมลงมติรับรองการขอตออายุหนังสืออนุญาต
กรณีผลการพิจารณาไมผาน หรือผานแบบมีเงื่อนไข
1. คณะกรรมการจะสงผลการพิจารณาจากในระบบใหกับผูขออนุญาตโดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจาก
การประชุมเสร็จสิ้น เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตามมติ และแจงผลการแกไขกลับมายัง
ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุน
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จัดทําขอมูลสรุปผล

เสนอคณะกรรมการการ

ประกอบโรคศลิปะ

จัดทําขอมูล เพื่อเตรยีมนําเสนอ

คณะกรรมการในที่ประชุมผาน

ระบบ

คณะอนุกรรมการ

พจิารณา

คุณสมบัตขิองผูรอง

ตออายุ

ผาน

ไมผานหรือ

ผานแบบมี

เงื่อนไข

ไดรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ

คณะกรรมการ

พจิารณาการย่ืนคํา

ขอตออายุหนังสือ

อนุญาต

ผาน

ไมผานหรือ

ผานแบบมี

เงื่อนไขไดรับผลการพจิารณาของ

คณะกรรมการ

ผานระบบ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ
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14

81 วัน 

(ลําดับที่

11-14)

เจาหนาที่จัดทําเอกสารประกอบการลงนาม โดยมีรายละเอียดดังนี้
1.บันทึกขอความ
2.หนังสือเสนออธิบดีกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ(ผานผูอํานวยการ) เพื่อลงนามถึงปลัดกระทรวงฯ
3.หนังสือเสนอปลัดกระทรวงฯเพื่อลงนามถึงรัฐมนตรีวาการกระทรวงสาธารณสุข
4.หนังสืออนุญาตฯ

15 2 วัน

รัฐมนตรีวาการกระทรวงสาธารณสุขลงนามในหนังสืออนุญาตฯ
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เจาหนาที่จัดเตรียม และสงหนังสืออนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 
กระบวนการสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 17

ผูขออนุญาตรับหนังสืออนุญาตตามรูปแบบที่ไดเลือกไว
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3 วัน

รับหนังสืออนุญาตใน

รูปแบบที่ตองการ

สงหนังสืออนุญาตตาม

ชองทางที่ถูกเลือก

รัฐมนตรลีงนาม

ในหนังสืออนุญาตฯ

จัดทําเอกสาร

ประกอบการลงนาม

732



3.18.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
คณะอนุกรรมการ / 

คณะกรรมการ / รัฐมนตรี

1 N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน (Log in) 
เพื่อดําเนินการสงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมการขอตออายุหนังสืออนุญาตเปน
บุคคลประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตรไคโรแพรคติก (คพ.5)
2. เลือกรูปแบบหนังสืออนุญาตและชองทางการรับหนังสืออนุญาตที่ตองการ เปนฉบับอิเล็กทรอนิกส หรือ
ฉบับพิมพ

3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 3.18.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่มักเกิดขึ้น
บอย (Critical Point)  ในหัวขอ 3.18.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 3.18.4 
รายการ Critical Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรอง
ของเอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการ
แกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

3

เจาหนาที่นําคําขอเขาระบบ โดยการแนบไฟลเอกสารเขาระบบ จากนั้นทําการกดสงงานผานระบบให
หนวยงานสนับสนุน

2

1 วัน 
(ตั้งแต

ลําดับที่ 
2-3)
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การขอตออายุหนังสืออนุญาตเปนบุคคลประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตรไคโรแพรคติก : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90วนั
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90วนั

นําคําขอเขาระบบ

กดสงงานผานระบบ

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และ

เลือกรูปแบบใบอนุญาต

ออกเลขที่รับ
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3.18.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
คณะอนุกรรมการ / 

คณะกรรมการ / รัฐมนตรี

การขอตออายุหนังสืออนุญาตเปนบุคคลประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตรไคโรแพรคติก : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

4

หนวยงานสนับสนุน (Back Office) (ไดแก หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน) รับงานผานระบบ
* หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานของหนวยงานสนับสนุนและ
เจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน

5
3 (ลําดับที่

9-10)

ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุนดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารผานระบบ ซึ่งเอกสาร
ดังกลาวจะเปนเอกสารที่นอกเหนือจากรายการที่เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินตรวจสอบความถูกตอง เชน 
ความถูกตองของรูปแบบ ความถูกตองของเอกสารสวนบุคคล ความถูกตองของเอกสารอื่นที่ตองใช
ประกอบการคิดคาธรรมเนียม
กรณีเอกสารถูกตอง 
1. ผูปฏิบัติงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. ผูปฏิบัติงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขออนุญาตให
กลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง
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รับงานผานระบบ

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข
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3.18.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
คณะอนุกรรมการ / 

คณะกรรมการ / รัฐมนตรี

การขอตออายุหนังสืออนุญาตเปนบุคคลประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตรไคโรแพรคติก : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

6
3 (ลําดับที่

9-10)

ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุนจัดทําขอมูล เพื่อเตรียมนําเสนอคณะกรรมการในที่ประชุมผานระบบ

คณะอนุกรรมการประชุมพิจารณาคุณสมบัติของผูรองตออายุหนังสืออนุญาต ผานระบบ Video 
Conference

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะอนุกรรมการแจงใหเจาหนาที่จัดทําขอมูลสรุปผลเพื่อเสนอคณะกรรมการประกอบโรคศิลปะ
กรณีผลการพิจารณาไมผาน หรือผานแบบมีเงื่อนไข
1. คณะอนุกรรมการจะสงผลการพิจารณาของคณะอนุกรรมการจากในระบบใหกับผูขออนุญาตโดยตรง
ภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตามมติ และแจงผล
การแกไขกลับมายังผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุน

8

เจาหนาที่กลุมงาน จัดทําขอมูลสรุปผลเสนอคณะกรรมการการประกอบโรคศิลปะ

คณะกรรมการการประกอบโรคศิลปะ พิจารณาเห็นชอบใหผูยื่นคําขอตออายุหนังสืออนุญาตผานระบบ 
Video Conference

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะกรรมการประชุมลงมติรับรองการขอตออายุหนังสืออนุญาต
กรณีผลการพิจารณาไมผาน หรือผานแบบมีเงื่อนไข
1. คณะกรรมการจะสงผลการพิจารณาจากในระบบใหกับผูขออนุญาตโดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจาก
การประชุมเสร็จสิ้น เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตามมติ และแจงผลการแกไขกลับมายัง
ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุน

81 

(ลําดับที่

11-15)

Ba
ck

 O
ff

ic
e

9

81 

(ลําดับที่

11-15)
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7

จัดทําขอมูลสรุปผล

เสนอคณะกรรมการการ

ประกอบโรคศลิปะ

จัดทําขอมูล เพื่อเตรยีมนําเสนอ

คณะกรรมการในที่ประชุมผาน

ระบบ

คณะอนุกรรมการ

พจิารณา

คุณสมบัตขิองผูรอง

ตออายุ

ผาน

ไมผานหรือ

ผานแบบมี

เงื่อนไข
ไดรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ

คณะกรรมการ

พจิารณาการย่ืนคํา

ขอตออายุหนังสือ

อนุญาต

ผาน

ไมผานหรือ

ผานแบบมี

เงื่อนไขไดรับผลการพจิารณาของ

คณะกรรมการ

ผานระบบ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ
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3.18.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
คณะอนุกรรมการ / 

คณะกรรมการ / รัฐมนตรี

การขอตออายุหนังสืออนุญาตเปนบุคคลประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตรไคโรแพรคติก : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

10

เจาหนาที่สนับสนุนจัดทําหนังสืออนุญาตเสนอรัฐมนตรีลงนามหนังสืออนุญาต

11 2

เจาหนาที่จัดทําหนังสืออนุญาตฯ ของผูขอขึ้นทะเบียนฯเสนอผูอํานวยการฯ อธิบดีกรมสนับสนุนบริการ
สุขภาพ ลงนามถึงปลัดกระทรวงฯ และรัฐมนตรีลงนามในหนังสืออนุญาตฯ
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เจาหนาที่จัดเตรียม และสงหนังสืออนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 
กระบวนการสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 13

ผูขออนุญาตรับหนังสืออนุญาตตามรูปแบบที่ไดเลือกไว
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3

รับหนังสืออนุญาตใน

รูปแบบที่ตองการ

สงหนังสืออนุญาตตาม

ชองทางที่ถูกเลือก

รัฐมนตรลีงนามในหนังสือ

อนุญาตผานระบบ 

จัดทําหนังสืออนุญาต

เสนอรัฐมนตรลีงนาม

หนังสืออนุญาต
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3.18.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การขอตออายุหนังสืออนุญาตเปนบุคคลประกอบ

โรคศิลปะโดยอาศัยศาสตรไคโรแพรคติก

- มีเอกสารแสดงตัวตน

- มีหนังสืออนุญาตเปนบุคคลประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตรไคโรแพรคติก เอกสารตัวจริง

- มีหลักฐานแสดงคุณสมบัติของผูตออายุ ฉบับจริง และ สําเนาอยางละ 1 ฉบับ มีรายละเอียด

สอดคลองในขอใดขอหนึ่งจาก 5 ขอ ดังตอไปนี้

1. เขารวมประชุมอบรมตามหลักสูตรองคความรูเกี่ยวกับศาสตรไคโรแพรคติก ซึ่งจัดโดย

กระทรวงสาธารณสุข หรือองคกรอื่นที่คณะกรรมการรับรอง ไมนอยกวา 12 ชั่วโมง

2. เขารวมการสัมมนาตามหลักสูตรองคความรูเกี่ยวกับศาสตรไคโรแพรคติก ซึ่งจัดโดย

กระทรวงสาธารณสุข หรือองคกรอื่นที่คณะกรรมการรับรอง ไมนอยกวา 12 ชั่วโมง

3. เขียนบทความทางวิชาการเกี่ยวกับศาสตรไคโรแพรคติก ลงในวารสาร นิตยสาร เอกสาร

เผยแพรของสมาคมที่เกี่ยวกับศาสตรไคโรแพรคติก หรือบทความทางวิชาการเกี่ยวกับศาสตร

ไคโรแพรคติกที่ คณะอนุกรรมการรับรอง

4. เปนวิทยากรใหความรูเกี่ยวกับศาสตรไคโรแพรคติก ซึ่งจัดโดยกระทรวงสาธารณสุข หรือ

องคกรอื่นที่คณะอนุกรรมการรับรอง

5. หลักฐานแสดงทําการประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตรไคโรแพรคติก ในสถานพยาบาล

ของรัฐหรือสถานพยาบาลตาม พระราชบัญญัติสถานพยาบาล พ.ศ. 2541 เปนเวลาไมนอยกวา

หกเดือน
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3.18.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การขอตออายุหนังสืออนุญาตเปน

บุคคลประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตรไคโรแพรคติก 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 แบบคำขอตออายุหนังสืออนุญาตใหบุคคลทำการประกอบโรคศิลปะ โดยอาศัยศาสตรไคโรแพรคติก 
โรคศิลปะ โดยอาศัยศาสตรไคโรแพรคติก และเอกสารแนบ 
ฉบับจริง 1 ฉบับ 
สำเนา 0 ฉบับ 

2 บัตรประจำตัวประชาชน 
ฉบับจริง 1 ฉบับ 
สำเนา 1 ฉบับ 
หมายเหตุ ลงนามรับรองสำเนาถูกตอง ในกรณีท่ีใชเอกสารสำเนา 

3 หนังสือเดินทาง 
ฉบับจริง 0 ฉบับ 
สำเนา 1 ฉบับ 
หมายเหตุ กรณีมิใชสัญชาติไทย 

4 ใบสำคัญการเปลี่ยนชื่อ 
ฉบับจริง 0 ฉบับ 
สำเนา 1 ฉบับ 
หมายเหตุ ลงนามรับรองสำเนาถูกตอง ในกรณีท่ีใชเอกสารสำเนา 

5 หนังสืออนุญาตใหประกอบโรคศิลปะ 
ฉบับจริง 1 ฉบับ 
สำเนา 0 ฉบับ 

6 ภาพถายขนาด 1 นิ้ว 
ฉบับจริง 3 ชุด 
สำเนา 0 ชุด 
หมายเหตุ ภาพถายปกติหนาตรง ไมสวมหมวก ไมสวมแวนตาดำ 
ถายไมเกิน 6 เดือน และไมใชรูปถายโพลาลอยด พรอมเขียนชื่อดานหลังภาพ 

7 ทะเบียนบาน 
ฉบับจริง 1 ฉบับ 
สำเนา 1 ฉบับ 
หมายเหตุ สำเนาตองชัดเจน และลงนามรับรองสำเนาถูกตอง ในกรณีท่ีใชเอกสารสำเนา 
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ลำดับ รายการเอกสาร 

8 หลักฐานแสดงทำการประกอบ โรคศิลปะโดยอาศัยศาสตรไคโรแพรคติก ในสถานพยาบาลของรัฐหรอื
สถานพยาบาลตามพระราชบัญญัติสถานพยาบาล พ.ศ. 2541 
ฉบับจริง 1 ฉบับ 
สำเนา 1 ฉบับ 
หมายเหตุ ทำการประกอบโรคศิลปะ เปนเวลาไมนอยกวาหกเดือนลงนามรับรองสำเนาถูกตอง ในกรณีท่ี
ใชเอกสารสำเนา 

9 หลักฐานแสดง คุณสมบัติขอใดขอหนึ่งจาก 5 ขอ 
ฉบับจริง 1 ฉบับ 
สำเนา 1 ฉบับ 
หมายเหตุ 
1. เขารวมประชุมอบรมตามหลักสูตรองคความรูเก่ียวกับศาสตร
ไคโรแพรคติก ซ่ึงจัดโดยกระทรวงสาธารณสุข หรือองคกรอ่ืนท่ี
คณะกรรมการรับรอง ไมนอยกวา 12 ชั่วโมง
2. เขารวมการสัมมนาตามหลักสูตรองคความรูเก่ียวกับศาสตร
ไคโรแพรคติก ซ่ึงจัดโดยกระทรวงสาธารณสุข หรือองคกรอ่ืนท่ี
คณะกรรมการรับรอง ไมนอยกวา 12 ชั่วโมง
3. เขียนบทความทำงวิชาการเก่ียวกับศาสตรไคโรแพรคติก ลงในวารสาร
นิตยสาร เอกสารเผยแพรของสมาคมท่ีเก่ียวกับศาสตรไคโรแพรคติก
หรือบทความทางวิชาการเก่ียวกับศาสตรไคโรแพรคติกท่ี
คณะอนุกรรมการรับรอง
4. เปนวิทยากรใหความรูเก่ียวกับศาสตรไคโรแพรคติก ซ่ึงจัดโดย
กระทรวงสาธารณสุข หรือองคกรอ่ืนท่ีคณะอนุกรรมการรับรอง
5. หลักฐานแสดงทำการประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตร
ไคโรแพรคติก ในสถานพยาบาลของรัฐหรือสถานพยาบาลตาม
พระราชบัญญัติสถานพยาบาล พ.ศ. 2541 เปนเวลาไมนอยกวาหกเดือน

10 หนังสือรับรองการตรวจสุขภาพ 
ฉบับจริง 1 ฉบับ 
สำเนา 0 ฉบับ 
หมายเหตุ ระยะเวลาการรับรองตองไมเกิน 90 วันนับแตวันท่ีออก 
หนังสือรับรอง 
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3.18.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การขอตออายุหนังสืออนุญาตเปนบุคคลประกอบโรค

ศิลปะโดยอาศัยศาสตรไคโรแพรคติก 

(This translation has been provided for communication purpose only) 

    Form KhorPhor.5  

        Application for Renewal of the License for    

 Practice of the Art of Healing through Chiropractic   

1. Name (Mr./Mrs./Miss).........................................................Surname........................................................……………………    

2. Address in Thailand: House Number.................................Village Number....................................……………………...  

   Name of Village/Building…………………………..…Alley/Lane..................... Road..................................……………………...  

   Sub-district...........................District.............................Province...........................Postcode.................……………………..  

   Telephone.................................. E-mail ....................…………………………………………….……….…..…..........…………………….  

3. License for Practice of the Art of Healing through Chiropractic Number....................................……………………..  

   Expired on...................................................................……………………..  

4. Current workplace...................................................................................................................................……………………...  

   Number....................Village Number......................Name of Village/Building……………………………..………………………  

   Alley/Lane..................... Road..................................................Sub-district.........................................……………………....  

   District.........................................Province...............................................................................................……………………....       

   Postcode...........................................Telephone..................................... 

5. I would like to renew the License for Practice of the Art of Healing through Chiropractic in

accordance with Section 31 of the Practice of the Art of Healing Act, B.E. 2542 (1999), and

I have attached the following documents herewith:

5.1 Three one-inch straight face pictures without a cap/hat or sunglasses

(taken within past 6 months)

5.2 For a foreign national

5.3 License for Practice of the Art of Healing through Chiropractic (Original document)

5.4 A certificate from a public sanatorium or a sanatorium in accordance with the

 Sanatorium Act, B.E. 2541 (1998), which certifies the applicant’s practice of the    

 art of healing through chiropractic in such sanatorium for the period of not less than     

 6 months.    
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     5.5 A Medical certificate   

 5.6 A copy of evidence of meetings, training, or seminars on Chiropractic organized by   

 the Ministry of Public Health or other organizations accredited by the Practice of   

 the Art of Healing Committee    

     5.6.1 Training on.....................................................................................................................  

  Date: .........................................................to..................................................................  

  Organization in charge................................................................................................   

     5.6.2 Seminar on....................................................................................................................      

  Date: .........................................................to..................................................................  

  Organization in charge................................................................................................   

     5.6.3 Published article in (Journal/Magazine name)......................................................  

  on (Title).........................................................................................................................  

 Year.......................Issue.....................Volume...................Month................................    

     5.6.4 Being a speaker on Chiropractic for (educational institution name)….…………  

  ………………………………………………………………………………………………………………………….          

  on (Title).........................................................................................................................  

  Date: .........................................................to..................................................................  

     5.6.5 Continuing education of at least 12 hours within the period of 2 years   

  corresponding to the License validity, and the Practice of the Art of   

  Healing Committee accredited such curriculum on    

  (date)..............................................................................................................................  

 5.7 Other (Please specify) ...................................................................................................................  

   Please choose channels for receiving of licenses / certifications / certificates or important documents 

� Electronic form via E-mail 

� Print format (Hard Copy) 

Please fill contact information to coordinate during the request consideration 

Phone number that can be contacted ........................... .......... ID Line ........................... ……………………………............ 

E-mail ........................... .............................................................................................................................................................           

   Signature....................................Applicant  

 Print Name (………………………………………)  
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3.19 การขอตออายุหนังสืออนุญาตเปนบุคคลประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยทัศนมาตรศาสตร

3.19.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอตออายุหนังสืออนุญาตเปนบุคคลประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยทัศนมาตรศาสตร

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการยื่นขอตออายุ

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการขอตออายุหนังสืออนุญาตเปนบุคคลประกอบโรคศิลปะ
โดยอาศัยทัศนมาตรศาสตรผานชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- มีเอกสารแสดงตัวตน
- ใบประกอบโรคศิลปะตัวจริง ใบเดิม
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ

พรอมการย่ืนขอตออายุ

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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3.19.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอตออายุหนังสืออนุญาตเปนบุคคลประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยทัศนมาตรศาสตร

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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3.19.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
คณะอนุกรรมการ / 

คณะกรรมการ / รัฐมนตรี

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) 
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

2

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมการขอตออายุหนังสืออนุญาตเปนบุคคลประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยทัศนมาตร
ศาสตร (ทม.5) และเอกสารที่เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบในหัวขอ
 3.19.5 จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ 
เชน email เบอรโทร เปนตน รวมถึงเลือกรูปแบบหนังสืออนุญาตที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมี
รายละเอียด ดังนี้
1. รับหนังสืออนุญาตอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับหนังสืออนุญาตฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่
ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่
วัตถุประสงคจะตองตรงกับกิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปน
ชาวตางชาติ ใหใชสําเนาหนังสือเดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ

Fr
on

t 
O

ff
ic

e

90 นาที 
(ลําดับที่ 

1-8)

3

การขอตออายุหนังสืออนุญาตเปนบุคคลประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยทัศนมาตรศาสตร : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90วนั
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90วนั

ผาน

ยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

ทม.5 และ

เอกสารแนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

หนังสืออนุญาต

กดบัตรควิ
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3.19.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
คณะอนุกรรมการ / 

คณะกรรมการ / รัฐมนตรี

การขอตออายุหนังสืออนุญาตเปนบุคคลประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยทัศนมาตรศาสตร : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียด
จาก 3.19.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 3.19.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการ
ตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบ
เพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (รายละเอียดเอกสารแนบทายกระบวนการ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร
กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยัน
เพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคํา
ขอผานทาง Email หรือ SMS (ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัติ)
3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการ
ตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบ
เพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน

4

5

ผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เงื่อนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ
รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

ไมครบถวน

ถูกตองกลับไป

ดําเนนิการแกไข

ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน
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3.19.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
คณะอนุกรรมการ / 

คณะกรรมการ / รัฐมนตรี

การขอตออายุหนังสืออนุญาตเปนบุคคลประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยทัศนมาตรศาสตร : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ
จากนั้นทําการกดสงงานผานระบบใหหัวหนางานเคานเตอร

7

หัวหนางานเคานเตอรทวนสอบคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยัง
เจาหนาที่เคานเตอรเพื่อติดตอกับผูขออนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหครบถวน

8

หนวยงานสนับสนุน (Back Office) (ไดแก หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน) รับงานผานระบบ
* หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานของหนวยงานสนับสนุนและ
เจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน

9
3 วัน 

(ลําดับที่ 
9-10)

ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุนดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารผานระบบ ซึ่งเอกสาร
ดังกลาวจะเปนเอกสารที่นอกเหนือจากรายการที่เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินตรวจสอบความถูกตอง เชน 
ความถูกตองของรูปแบบ ความถูกตองของเอกสารสวนบุคคล ความถูกตองของเอกสารอื่นที่ตองใช
ประกอบการคิดคาธรรมเนียม
กรณีเอกสารถูกตอง 
1. ผูปฏิบัติงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. ผูปฏิบัติงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขออนุญาตให
กลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง
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90 นาที 
(ลําดับที่ 

1-8)
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นําคําขอเขาระบบ

กดสงงานผานระบบ

รับงานผานระบบ

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

หัวหนา

ตรวจสอบ

รายการคําขอ

ผานระบบ

ไมถูกตอง

ถูกตอง

หัวหนากดสงคําขอผานระบบ

ใหหนวยงานสนับสนุน

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไข

เอกสาร
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3.19.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
คณะอนุกรรมการ / 

คณะกรรมการ / รัฐมนตรี

การขอตออายุหนังสืออนุญาตเปนบุคคลประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยทัศนมาตรศาสตร : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

10
3 วัน 

(ลําดับที่ 
9-10)

ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุนจัดทําขอมูล เพื่อเตรียมนําเสนอคณะกรรมการในที่ประชุมผานระบบ

คณะอนุกรรมการประชุมพิจารณาคุณสมบัติของผูรองตออายุหนังสืออนุญาต ผานระบบ Video 
Conference

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะอนุกรรมการแจงใหเจาหนาที่จัดทําขอมูลสรุปผลเพื่อเสนอคณะกรรมการประกอบโรคศิลปะ
กรณีผลการพิจารณาไมผาน หรือผานแบบมีเงื่อนไข
1. คณะอนุกรรมการจะสงผลการพิจารณาของคณะอนุกรรมการจากในระบบใหกับผูขออนุญาตโดยตรง
ภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตามมติ และแจงผล
การแกไขกลับมายังผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุน

12

เจาหนาที่กลุมงาน จัดทําขอมูลสรุปผลเสนอคณะกรรมการการประกอบโรคศิลปะ

คณะกรรมการการประกอบโรคศิลปะ พิจารณาเห็นชอบใหผูยื่นคําขอตออายุหนังสืออนุญาตผานระบบ 
Video Conference

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะกรรมการประชุมลงมติรับรองการขอตออายุหนังสืออนุญาต
กรณีผลการพิจารณาไมผาน หรือผานแบบมีเงื่อนไข
1. คณะกรรมการจะสงผลการพิจารณาจากในระบบใหกับผูขออนุญาตโดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจาก
การประชุมเสร็จสิ้น เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตามมติ และแจงผลการแกไขกลับมายัง
ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุน

81 

(ลําดับที่

11-14)
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81 วัน 

(ลําดับที่

11-14)
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11

จัดทําขอมูลสรุปผล

เสนอคณะกรรมการการ

ประกอบโรคศลิปะ

จัดทําขอมูล เพื่อเตรยีมนําเสนอ

คณะกรรมการในที่ประชุมผาน

ระบบ

คณะอนุกรรมการ

พจิารณา

คุณสมบัตขิองผูรอง

ตออายุ

ผาน

ไมผานหรือ

ผานแบบมี

เงื่อนไข

ไดรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ

คณะกรรมการ

พจิารณาการย่ืนคํา

ขอตออายุหนังสือ

อนุญาต

ผาน

ไมผานหรือ

ผานแบบมี

เงื่อนไขไดรับผลการพจิารณาของ

คณะกรรมการ

ผานระบบ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ
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3.19.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
คณะอนุกรรมการ / 

คณะกรรมการ / รัฐมนตรี

การขอตออายุหนังสืออนุญาตเปนบุคคลประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยทัศนมาตรศาสตร : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

14

81 วัน 

(ลําดับที่

11-14)

เจาหนาที่จัดทําเอกสารประกอบการลงนาม โดยมีรายละเอียดดังนี้
1.บันทึกขอความ
2.หนังสือเสนออธิบดีกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ(ผานผูอํานวยการ) เพื่อลงนามถึงปลัดกระทรวงฯ
3.หนังสือเสนอปลัดกระทรวงฯเพื่อลงนามถึงรัฐมนตรีวาการกระทรวงสาธารณสุข
4.หนังสืออนุญาตฯ

15 2 วัน

รัฐมนตรีวาการกระทรวงสาธารณสุขลงนามในหนังสืออนุญาตฯ
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เจาหนาที่จัดเตรียม และสงหนังสืออนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 
กระบวนการสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 17

ผูขออนุญาตรับหนังสืออนุญาตตามรูปแบบที่ไดเลือกไว
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3 วัน

รับหนังสืออนุญาตใน

รูปแบบที่ตองการ

สงหนังสืออนุญาตตาม

ชองทางที่ถูกเลือก

รัฐมนตรลีงนาม

ในหนังสืออนุญาตฯ

จัดทําเอกสาร

ประกอบการลงนาม
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3.19.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
คณะอนุกรรมการ / 

คณะกรรมการ / รัฐมนตรี

1 N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน (Log in) 
เพื่อดําเนินการสงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมการขอตออายุหนังสืออนุญาตเปน
บุคคลประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยทัศนมาตรศาสตร (ทม.5)
2. เลือกรูปแบบหนังสืออนุญาตและชองทางการรับหนังสืออนุญาตที่ตองการ เปนฉบับอิเล็กทรอนิกส หรือ
ฉบับพิมพ

3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 3.19.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่มักเกิดขึ้น
บอย (Critical Point)  ในหัวขอ 3.19.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 3.19.4 
รายการ Critical Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรอง
ของเอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการ
แกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

3

เจาหนาที่นําคําขอเขาระบบ โดยการแนบไฟลเอกสารเขาระบบ จากนั้นทําการกดสงงานผานระบบให
หนวยงานสนับสนุน
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1 วัน 
(ตั้งแต

ลําดับที่ 
2-3)

การขอตออายุหนังสืออนุญาตเปนบุคคลประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยทัศนมาตรศาสตร : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90วนั
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90วนั

นําคําขอเขาระบบ

กดสงงานผานระบบ

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และ

เลือกรูปแบบใบอนุญาต

ออกเลขที่รับ
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3.19.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
คณะอนุกรรมการ / 

คณะกรรมการ / รัฐมนตรี

การขอตออายุหนังสืออนุญาตเปนบุคคลประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยทัศนมาตรศาสตร : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

4

หนวยงานสนับสนุน (Back Office) (ไดแก หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน) รับงานผานระบบ
* หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานของหนวยงานสนับสนุนและ
เจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน

5
3 (ลําดับที่

9-10)

ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุนดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารผานระบบ ซึ่งเอกสาร
ดังกลาวจะเปนเอกสารที่นอกเหนือจากรายการที่เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินตรวจสอบความถูกตอง เชน 
ความถูกตองของรูปแบบ ความถูกตองของเอกสารสวนบุคคล ความถูกตองของเอกสารอื่นที่ตองใช
ประกอบการคิดคาธรรมเนียม
กรณีเอกสารถูกตอง 
1. ผูปฏิบัติงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. ผูปฏิบัติงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขออนุญาตให
กลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง
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รับงานผานระบบ

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข
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3.19.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
คณะอนุกรรมการ / 

คณะกรรมการ / รัฐมนตรี

การขอตออายุหนังสืออนุญาตเปนบุคคลประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยทัศนมาตรศาสตร : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

6
3 (ลําดับที่

9-10)

ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุนจัดทําขอมูล เพื่อเตรียมนําเสนอคณะกรรมการในที่ประชุมผานระบบ

คณะอนุกรรมการประชุมพิจารณาคุณสมบัติของผูรองตออายุหนังสืออนุญาต ผานระบบ Video 
Conference

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะอนุกรรมการแจงใหเจาหนาที่จัดทําขอมูลสรุปผลเพื่อเสนอคณะกรรมการประกอบโรคศิลปะ
กรณีผลการพิจารณาไมผาน หรือผานแบบมีเงื่อนไข
1. คณะอนุกรรมการจะสงผลการพิจารณาของคณะอนุกรรมการจากในระบบใหกับผูขออนุญาตโดยตรง
ภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตามมติ และแจงผล
การแกไขกลับมายังผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุน

8

เจาหนาที่กลุมงาน จัดทําขอมูลสรุปผลเสนอคณะกรรมการการประกอบโรคศิลปะ

คณะกรรมการการประกอบโรคศิลปะ พิจารณาเห็นชอบใหผูยื่นคําขอตออายุหนังสืออนุญาตผานระบบ 
Video Conference

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะกรรมการประชุมลงมติรับรองการขอตออายุหนังสืออนุญาต
กรณีผลการพิจารณาไมผาน หรือผานแบบมีเงื่อนไข
1. คณะกรรมการจะสงผลการพิจารณาจากในระบบใหกับผูขออนุญาตโดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจาก
การประชุมเสร็จสิ้น เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตามมติ และแจงผลการแกไขกลับมายัง
ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุน

81 

(ลําดับที่

11-15)
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81 

(ลําดับที่

11-15)
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7

จัดทําขอมูลสรุปผล

เสนอคณะกรรมการการ

ประกอบโรคศลิปะ

จัดทําขอมูล เพื่อเตรยีมนําเสนอ

คณะกรรมการในที่ประชุมผาน

ระบบ

คณะอนุกรรมการ

พจิารณา

คุณสมบัตขิองผูรอง

ตออายุ

ผาน

ไมผานหรือ

ผานแบบมี

เงื่อนไข
ไดรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ

คณะกรรมการ

พจิารณาการย่ืนคํา

ขอตออายุหนังสือ

อนุญาต

ผาน

ไมผานหรือ

ผานแบบมี

เงื่อนไขไดรับผลการพจิารณาของ

คณะกรรมการ

ผานระบบ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ
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3.19.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
คณะอนุกรรมการ / 

คณะกรรมการ / รัฐมนตรี

การขอตออายุหนังสืออนุญาตเปนบุคคลประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยทัศนมาตรศาสตร : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

10

เจาหนาที่สนับสนุนจัดทําหนังสืออนุญาตเสนอรัฐมนตรีลงนามหนังสืออนุญาต

11 2

เจาหนาที่จัดทําหนังสืออนุญาตฯ ของผูขอขึ้นทะเบียนฯเสนอผูอํานวยการฯ อธิบดีกรมสนับสนุนบริการ
สุขภาพ ลงนามถึงปลัดกระทรวงฯ และรัฐมนตรีลงนามในหนังสืออนุญาตฯ
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12

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงหนังสืออนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 
กระบวนการสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 13

ผูขออนุญาตรับหนังสืออนุญาตตามรูปแบบที่ไดเลือกไว
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รับหนังสืออนุญาตใน

รูปแบบที่ตองการ

สงหนังสืออนุญาตตาม

ชองทางที่ถูกเลือก

รัฐมนตรลีงนามในหนังสือ

อนุญาตผานระบบ 

จัดทําหนังสืออนุญาต

เสนอรัฐมนตรลีงนาม

หนังสืออนุญาต
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3.19.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การขอตออายุหนังสืออนุญาตเปนบุคคลประกอบ

โรคศิลปะโดยอาศัยทัศนมาตรศาสตร

- มีเอกสารแสดงตัวตน

- ใบประกอบโรคศิลปะตัวจริง ใบเดิม
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3.19.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การขอตออายุหนังสืออนุญาตเปน

บุคคลประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยทัศนมาตรศาสตร 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 แบบคำขอตออายุหนังสืออนุญาตใหบุคคลทำการประกอบโรคศิลปะ โดยอาศัยศาสตรทัศนมาตรศาสตร 
และเอกสารแนบ 

2 ภาพถายขนาด 1 นิ้ว ฉบับจริง 3 ชุด 
หมายเหตุ ภาพถายปกติหนาตรง ไมสวมหมวก ไมสวมแวนตาดำ 
ถายไมเกิน 6 เดือน และไมใชรูปถายโพลาลอยด พรอมเขียนชื่อดานหลังภาพ 

3 หลักฐานแสดงทำการประกอบ โรคศิลปะโดยอาศัยศาสตรทัศนมาตรศาสตร ในสถานพยาบาลของรัฐ
หรือสถานพยาบาลตามพระราชบัญญัติสถานพยาบาล พ.ศ. 2541 
หมายเหตุ ทำการประกอบโรคศิลปะ เปนเวลาไมนอยกวาหกเดือนลงนามรับรองสำเนาถูกตอง ในกรณีท่ี
ใชเอกสารสำเนา 

4 หนังสือรับรองการตรวจสุขภาพ 
หมายเหตุ ระยะเวลาการรับรองตองไมเกิน 90 วันนับแตวันท่ีออก 
หนังสือรับรอง 

5 สำเนาปริญญาบัตร 
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3.19.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การขอตออายุหนังสืออนุญาตเปนบุคคลประกอบโรค

ศิลปะโดยอาศัยทัศนมาตรศาสตร 
(This translation has been provided for communication purpose only) 

  Form ThorMor. 5  

Application for Renewal of the License for 

Practice of the Art of Healing through Optometry 

1. Name (Mr./Mrs./Miss) ……………................................................. Surname........................................................................................   

2. Address in Thailand: House Number.................... Village Number.....................Name of Village/Building........................... 

…………………………………………..Alley/Lane.................................................................... Road............................................................  

Sub-district................................................. District.................................................. Province..........................................................  

Postcode..............................Telephone............................. E-mail ..............………………………………….………….....................….........  

3. License for Practice of the Art of Healing through Optometry Number.................................................................................  

  Expires on...................................................................................................  

4. Current workplace................................................................................................................................................................................  

 Number................. Village Number ...............Name of Village/Building.....................................................................................     

 Alley/Lane.......................................... Road ....................................................Sub-district..............................................................   

 District........................................................................ Province........................................................ Postcode................................. 

 Telephone.................................... E-mail ...............…………….……...…................................................................................................  

5. I would like to renew the License for Practice of the Art of Healing through Optometry in accordance with Section

31 of the Practice of the Art of Healing Act, B.E. 2542 (1999), and I have attached the following documents

herewith:

 5.1 Three two-inch straight face pictures without a cap/hat or sunglasses (taken within past 6 months)

 5.2 License for Practice of the Art of Healing through Optometry (Original document)

 5.3 A certificate of qualifications from a sanatorium, a medical establishment, or a sanatorium under the Ministry

of Public Health (if any)  

    5.4 Other evidence   

   5.4.1 Training on..............................................................................................................................................    

   Date.................................................................to...................................................................................  

   Organization in charge.......................................................................................................................  

   5.4.2 Seminar on............................................................................................................................................    

   Date.................................................................to..................................................................................  

   Organization in charge.......................................................................................................................  

   5.4.3 Published article in (Journal/Magazine Name)..............................................................................  

   on Title ................................................................................................................................................   

   Year........................... Issue ............................Volume .......................Month..................................    

   5.4.4 Being a speaker on Optometry for (educational institution name)     

   ................................................................................................................................................................  
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  5.5 Other (Please specify) .......................................................................................................................................  

  Please choose channels for receiving of licenses / certifications / certificates or important documents 

� Electronic form via E-mail 

� Print format (Hard Copy) 

 Please fill contact information to coordinate during the request consideration 

Phone number that can be contacted ........................... .......... ID Line ............................................................................ ........... 

E-mail ........................... ............................................................................................................................................................................. 

Signature................................................... Applicant  

 Print name (.....................................................) 
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3.20 การตออายุหนังสืออนุญาตเปนบุคคลประกอบโรคศิลปะ ของโรคศิลปะ 7 สาขา

3.20.1 การเตรียมความพรอมเพื่อตออายุหนังสืออนุญาตเปนบุคคลประกอบโรคศิลปะ ของโรคศิลปะ 7 สาขา

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการยื่นขอตออายุ

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการตออายุหนังสืออนุญาตเปนบุคคลประกอบโรคศิลปะ 
ของโรคศิลปะ 7 สาขาผานชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- มีเอกสารแสดงตัวตน
- ใบประกอบโรคศิลปะตัวจริง ใบเดิม
- มีหลักฐานแสดงทําการประกอบโรคศิลปะ (ตามที่กําหนด ตามสาขา)
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม /N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ

พรอมการย่ืนขอตออายุ

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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3.20.1 การเตรียมความพรอมเพื่อตออายุหนังสืออนุญาตเปนบุคคลประกอบโรคศิลปะ ของโรคศิลปะ 7 สาขา

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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3.20.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
คณะอนุกรรมการ / 

คณะกรรมการ / รัฐมนตรี

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) 
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

2

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมการขอตออายุหนังสืออนุญาตเปนบุคคลประกอบโรคศิลปะ ของโรคศิลปะ 7 
สาขา และเอกสารที่เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบในหัวขอ 3.20.5 
จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน email 
เบอรโทร เปนตน รวมถึงเลือกรูปแบบหนังสืออนุญาตที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมีรายละเอียด
 ดังนี้
1. รับหนังสืออนุญาตอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับหนังสืออนุญาตฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่
ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่
วัตถุประสงคจะตองตรงกับกิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปน
ชาวตางชาติ ใหใชสําเนาหนังสือเดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ
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(ลําดับที่ 
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การขอตออายุหนังสืออนุญาตเปนบุคคลประกอบโรคศิลปะ ของโรคศิลปะ 7 สาขา : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90วนั
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90วนั

ผาน

ยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

แบบฟอรม และ

เอกสารแนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

หนังสืออนุญาต

กดบัตรควิ
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3.20.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
คณะอนุกรรมการ / 

คณะกรรมการ / รัฐมนตรี

การขอตออายุหนังสืออนุญาตเปนบุคคลประกอบโรคศิลปะ ของโรคศิลปะ 7 สาขา : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียด
จาก 3.20.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 3.20.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการ
ตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบ
เพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (รายละเอียดเอกสารแนบทายกระบวนการ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร
กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยัน
เพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคํา
ขอผานทาง Email หรือ SMS (ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัติ)
3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการ
ตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบ
เพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน

4

5

ผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เงื่อนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ
รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

ไมครบถวน

ถูกตองกลับไป

ดําเนนิการแกไข

ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน
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3.20.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
คณะอนุกรรมการ / 

คณะกรรมการ / รัฐมนตรี

การขอตออายุหนังสืออนุญาตเปนบุคคลประกอบโรคศิลปะ ของโรคศิลปะ 7 สาขา : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ
จากนั้นทําการกดสงงานผานระบบใหหัวหนางานเคานเตอร

7

หัวหนางานเคานเตอรทวนสอบคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยัง
เจาหนาที่เคานเตอรเพื่อติดตอกับผูขออนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหครบถวน

8

หนวยงานสนับสนุน (Back Office) (ไดแก หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน) รับงานผานระบบ
* หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานของหนวยงานสนับสนุนและ
เจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน

9
3 วัน 

(ลําดับที่ 
9-10)

ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุนดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารผานระบบ ซึ่งเอกสาร
ดังกลาวจะเปนเอกสารที่นอกเหนือจากรายการที่เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินตรวจสอบความถูกตอง เชน 
ความถูกตองของรูปแบบ ความถูกตองของเอกสารสวนบุคคล ความถูกตองของเอกสารอื่นที่ตองใช
ประกอบการคิดคาธรรมเนียม
กรณีเอกสารถูกตอง 
1. ผูปฏิบัติงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. ผูปฏิบัติงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขออนุญาตให
กลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง
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นําคําขอเขาระบบ

กดสงงานผานระบบ

รับงานผานระบบ

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

หัวหนา

ตรวจสอบ

รายการคําขอ

ผานระบบ

ไมถูกตอง

ถูกตอง

หัวหนากดสงคําขอผานระบบ

ใหหนวยงานสนับสนุน

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไข

เอกสาร
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3.20.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
คณะอนุกรรมการ / 

คณะกรรมการ / รัฐมนตรี

การขอตออายุหนังสืออนุญาตเปนบุคคลประกอบโรคศิลปะ ของโรคศิลปะ 7 สาขา : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

10
3 วัน 

(ลําดับที่ 
9-10)

ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุนจัดทําขอมูล เพื่อเตรียมนําเสนอคณะกรรมการในที่ประชุมผานระบบ

คณะอนุกรรมการประชุมพิจารณาคุณสมบัติของผูรองตออายุหนังสืออนุญาต ผานระบบ Video 
Conference

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะอนุกรรมการแจงใหเจาหนาที่จัดทําขอมูลสรุปผลเพื่อเสนอคณะกรรมการประกอบโรคศิลปะ
กรณีผลการพิจารณาไมผาน หรือผานแบบมีเงื่อนไข
1. คณะอนุกรรมการจะสงผลการพิจารณาของคณะอนุกรรมการจากในระบบใหกับผูขออนุญาตโดยตรง
ภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตามมติ และแจงผล
การแกไขกลับมายังผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุน

12

เจาหนาที่กลุมงาน จัดทําขอมูลสรุปผลเสนอคณะกรรมการการประกอบโรคศิลปะ

คณะกรรมการการประกอบโรคศิลปะ พิจารณาเห็นชอบใหผูยื่นคําขอตออายุหนังสืออนุญาตผานระบบ 
Video Conference

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะกรรมการประชุมลงมติรับรองการขอตออายุหนังสืออนุญาต
กรณีผลการพิจารณาไมผาน หรือผานแบบมีเงื่อนไข
1. คณะกรรมการจะสงผลการพิจารณาจากในระบบใหกับผูขออนุญาตโดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจาก
การประชุมเสร็จสิ้น เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตามมติ และแจงผลการแกไขกลับมายัง
ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุน

81 

(ลําดับที่

11-14)
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13

81 วัน 

(ลําดับที่

11-14)
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11

จัดทําขอมูลสรุปผล

เสนอคณะกรรมการการ

ประกอบโรคศลิปะ

จัดทําขอมูล เพื่อเตรยีมนําเสนอ

คณะกรรมการในที่ประชุมผาน

ระบบ

คณะอนุกรรมการ

พจิารณา

คุณสมบัตขิองผูรอง

ตออายุ

ผาน

ไมผานหรือ

ผานแบบมี

เงื่อนไข

ไดรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ

คณะกรรมการ

พจิารณาการย่ืนคํา

ขอตออายุหนังสือ

อนุญาต

ผาน

ไมผานหรือ

ผานแบบมี

เงื่อนไขไดรับผลการพจิารณาของ

คณะกรรมการ

ผานระบบ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ
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3.20.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
คณะอนุกรรมการ / 

คณะกรรมการ / รัฐมนตรี

การขอตออายุหนังสืออนุญาตเปนบุคคลประกอบโรคศิลปะ ของโรคศิลปะ 7 สาขา : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

14

81 วัน 

(ลําดับที่

11-14)

เจาหนาที่จัดทําเอกสารประกอบการลงนาม โดยมีรายละเอียดดังนี้
1.บันทึกขอความ
2.หนังสือเสนออธิบดีกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ(ผานผูอํานวยการ) เพื่อลงนามถึงปลัดกระทรวงฯ
3.หนังสือเสนอปลัดกระทรวงฯเพื่อลงนามถึงรัฐมนตรีวาการกระทรวงสาธารณสุข
4.หนังสืออนุญาตฯ

15 2 วัน

รัฐมนตรีวาการกระทรวงสาธารณสุขลงนามในหนังสืออนุญาตฯ
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16

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงหนังสืออนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 
กระบวนการสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 17

ผูขออนุญาตรับหนังสืออนุญาตตามรูปแบบที่ไดเลือกไว
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3 วัน

รับหนังสืออนุญาตใน

รูปแบบที่ตองการ

สงหนังสืออนุญาตตาม

ชองทางที่ถูกเลือก

รัฐมนตรลีงนาม

ในหนังสืออนุญาตฯ

จัดทําเอกสาร

ประกอบการลงนาม
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3.20.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
คณะอนุกรรมการ / 

คณะกรรมการ / รัฐมนตรี

1 N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน (Log in) 
เพื่อดําเนินการสงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมการขอตออายุหนังสืออนุญาตเปน
บุคคลประกอบโรคศิลปะ ของโรคศิลปะ 7 สาขา (คพ.5)
2. เลือกรูปแบบหนังสืออนุญาตและชองทางการรับหนังสืออนุญาตที่ตองการ เปนฉบับอิเล็กทรอนิกส หรือ
ฉบับพิมพ

3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 3.20.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่มักเกิดขึ้น
บอย (Critical Point)  ในหัวขอ 3.20.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 3.20.4 
รายการ Critical Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรอง
ของเอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการ
แกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

3

เจาหนาที่นําคําขอเขาระบบ โดยการแนบไฟลเอกสารเขาระบบ จากนั้นทําการกดสงงานผานระบบให
หนวยงานสนับสนุน
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2

1 วัน 
(ตั้งแต

ลําดับที่ 
2-3)

การขอตออายุหนังสืออนุญาตเปนบุคคลประกอบโรคศิลปะ ของโรคศิลปะ 7 สาขา : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90วนั
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90วนั

นําคําขอเขาระบบ

กดสงงานผานระบบ

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และ

เลือกรูปแบบใบอนุญาต

ออกเลขที่รับ
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3.20.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
คณะอนุกรรมการ / 

คณะกรรมการ / รัฐมนตรี

การขอตออายุหนังสืออนุญาตเปนบุคคลประกอบโรคศิลปะ ของโรคศิลปะ 7 สาขา : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

4

หนวยงานสนับสนุน (Back Office) (ไดแก หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน) รับงานผานระบบ
* หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานของหนวยงานสนับสนุนและ
เจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน

5
3 (ลําดับที่

9-10)

ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุนดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารผานระบบ ซึ่งเอกสาร
ดังกลาวจะเปนเอกสารที่นอกเหนือจากรายการที่เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินตรวจสอบความถูกตอง เชน 
ความถูกตองของรูปแบบ ความถูกตองของเอกสารสวนบุคคล ความถูกตองของเอกสารอื่นที่ตองใช
ประกอบการคิดคาธรรมเนียม
กรณีเอกสารถูกตอง 
1. ผูปฏิบัติงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. ผูปฏิบัติงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขออนุญาตให
กลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง
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รับงานผานระบบ

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข
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3.20.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
คณะอนุกรรมการ / 

คณะกรรมการ / รัฐมนตรี

การขอตออายุหนังสืออนุญาตเปนบุคคลประกอบโรคศิลปะ ของโรคศิลปะ 7 สาขา : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

6
3 (ลําดับที่

9-10)

ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุนจัดทําขอมูล เพื่อเตรียมนําเสนอคณะกรรมการในที่ประชุมผานระบบ

คณะอนุกรรมการประชุมพิจารณาคุณสมบัติของผูรองตออายุหนังสืออนุญาต ผานระบบ Video 
Conference

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะอนุกรรมการแจงใหเจาหนาที่จัดทําขอมูลสรุปผลเพื่อเสนอคณะกรรมการประกอบโรคศิลปะ
กรณีผลการพิจารณาไมผาน หรือผานแบบมีเงื่อนไข
1. คณะอนุกรรมการจะสงผลการพิจารณาของคณะอนุกรรมการจากในระบบใหกับผูขออนุญาตโดยตรง
ภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตามมติ และแจงผล
การแกไขกลับมายังผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุน

8

เจาหนาที่กลุมงาน จัดทําขอมูลสรุปผลเสนอคณะกรรมการการประกอบโรคศิลปะ

คณะกรรมการการประกอบโรคศิลปะ พิจารณาเห็นชอบใหผูยื่นคําขอตออายุหนังสืออนุญาตผานระบบ 
Video Conference

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะกรรมการประชุมลงมติรับรองการขอตออายุหนังสืออนุญาต
กรณีผลการพิจารณาไมผาน หรือผานแบบมีเงื่อนไข
1. คณะกรรมการจะสงผลการพิจารณาจากในระบบใหกับผูขออนุญาตโดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจาก
การประชุมเสร็จสิ้น เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตามมติ และแจงผลการแกไขกลับมายัง
ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุน

81 

(ลําดับที่

11-15)
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9

81 

(ลําดับที่

11-15)

Ba
ck

 O
ff

ic
e

7

จัดทําขอมูลสรุปผล

เสนอคณะกรรมการการ

ประกอบโรคศลิปะ

จัดทําขอมูล เพื่อเตรยีมนําเสนอ

คณะกรรมการในที่ประชุมผาน

ระบบ

คณะอนุกรรมการ

พจิารณา

คุณสมบัตขิองผูรอง

ตออายุ

ผาน

ไมผานหรือ

ผานแบบมี

เงื่อนไข
ไดรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ

คณะกรรมการ

พจิารณาการย่ืนคํา

ขอตออายุหนังสือ

อนุญาต

ผาน

ไมผานหรือ

ผานแบบมี

เงื่อนไขไดรับผลการพจิารณาของ

คณะกรรมการ

ผานระบบ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ
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3.20.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา
คณะอนุกรรมการ / 

คณะกรรมการ / รัฐมนตรี

การขอตออายุหนังสืออนุญาตเปนบุคคลประกอบโรคศิลปะ ของโรคศิลปะ 7 สาขา : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

10

เจาหนาที่สนับสนุนจัดทําหนังสืออนุญาตเสนอรัฐมนตรีลงนามหนังสืออนุญาต

11 2

เจาหนาที่จัดทําหนังสืออนุญาตฯ ของผูขอขึ้นทะเบียนฯเสนอผูอํานวยการฯ อธิบดีกรมสนับสนุนบริการ
สุขภาพ ลงนามถึงปลัดกระทรวงฯ และรัฐมนตรีลงนามในหนังสืออนุญาตฯ
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เจาหนาที่จัดเตรียม และสงหนังสืออนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 
กระบวนการสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 13

ผูขออนุญาตรับหนังสืออนุญาตตามรูปแบบที่ไดเลือกไว
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รับหนังสืออนุญาตใน

รูปแบบที่ตองการ

สงหนังสืออนุญาตตาม

ชองทางที่ถูกเลือก

รัฐมนตรลีงนามในหนังสือ

อนุญาตผานระบบ 

จัดทําหนังสืออนุญาต

เสนอรัฐมนตรลีงนาม

หนังสืออนุญาต
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3.20.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การตออายุหนังสืออนุญาตเปนบุคคลประกอบ

โรคศิลปะ ของโรคศิลปะ 7 สาขา

- มีเอกสารแสดงตัวตน

- ใบประกอบโรคศิลปะตัวจริง ใบเดิม

- มีหลักฐานแสดงทําการประกอบโรคศิลปะ (ตามที่กําหนด ตามสาขา)
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3.20.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การตออายุหนังสืออนุญาตเปนบุคคล

ประกอบโรคศิลปะ ของโรคศิลปะ 7 สาขา 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 แบบคำขอหนังสืออนุญาตใหทำการประกอบโรคศิลปะ 

2 สำเนาปริญญาบัตร 

3 หนังสือรับรองการจบการศึกษา 

4 ภาพถายขนาด 1 นิ้ว ๓ ฉบับ 

5 หนังสือรับรองการตรวจสุขภาพ 
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3.20.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การตออายุหนังสืออนุญาตเปนบุคคลประกอบโรคศิลปะ 

ของโรคศิลปะ 7 สาขา 

(This translation has been provided for communication purpose only) 

    Form …………  

  Application for Renewal of the License for 

 ……………………………………………………………………………………      

1. Name (Mr./Mrs./Miss).........................................................Surname........................................................……………………    

2. Address in Thailand: House Number.................................Village Number....................................……………………...  

   Name of Village/Building…………………………..…Alley/Lane..................... Road..................................……………………...  

   Sub-district...........................District.............................Province...........................Postcode.................……………………..  

   Telephone.................................. E-mail ....................…………………………………………….……….…..…..........…………………….  

3. License for ………………………………………………………………………………… Number....................................……………………..  

   Expired on...................................................................……………………..  

4. Current workplace...................................................................................................................................……………………... 

   Number....................Village Number......................Name of Village/Building……………………………..………………………  

   Alley/Lane..................... Road..................................................Sub-district.........................................……………………....  

   District.........................................Province...............................................................................................……………………....       

   Postcode...........................................Telephone..................................... 

5. I would like to renew the License for .......................................................................………………………………… in   

    accordance with Section 31 of the Practice of the Art of Healing Act, B.E. 2542 (1999), and   

    I have attached the following documents herewith:    

 5.1 Three one-inch straight face pictures without a cap/hat or sunglasses   

  (taken within past 6 months)  

     5.2 License for Practice of the Art of Healing ………………………………… (Original document)   

     5.3 A certificate from a public sanatorium or a sanatorium in accordance with the   

 Sanatorium Act, B.E. 2541 (1998), which certifies the applicant’s practice of the   

 art of healing ………………………………… in such sanatorium for the period of not less than     

 6 months.   
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-2-

     5.4 A Medical certificate   

     5.5 A copy of evidence of meetings, training, or seminars on Chiropractic organized by   

 the Ministry of Public Health or other organizations accredited by the Practice of   

 the Art of Healing Committee    

     5.5.1 Training on.....................................................................................................................  

  Date: .........................................................to..................................................................  

  Organization in charge................................................................................................   

     5.5.2 Seminar on....................................................................................................................      

  Date: .........................................................to..................................................................  

  Organization in charge................................................................................................   

     5.5.3 Published article in (Journal/Magazine name)......................................................  

  on (Title).........................................................................................................................  

 Year.......................Issue.....................Volume...................Month................................    

     5.5.4 Being a speaker on ……………………………… for (educational institution name)… …  

  ………………………………………………………………………………………………………………………….          

  on (Title).........................................................................................................................  

  Date: .........................................................to..................................................................  

     5.5.5 Continuing education of at least 12 hours within the period of 2 years   

  corresponding to the License validity, and the Practice of the Art of   

  Healing Committee accredited such curriculum on    

  (date)..............................................................................................................................  

 5.6 Other (Please specify) ...................................................................................................................  

   Please choose channels for receiving of licenses / certifications / certificates or important documents 

� Electronic form via E-mail 

� Print format (Hard Copy) 

 Please fill contact information to coordinate during the request consideration 

Phone number that can be contacted ........................... .......... ID Line ........................... ……………………………............ 

E-mail ........................... .............................................................................................................................................................           

   Signature......................................................Applicant  

   Print Name (………………………………………)  
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3.21 การขอแกไขหรือเพิ่มเติมรายการในทะเบียนและใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะ แผนปจจุบัน

3.21.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอแกไขหรือเพิ่มเติมรายการในทะเบียนและใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะ แผนปจจุบัน

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการยื่นขอแกไขหรือเพิ่มเติม

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการขอแกไขหรือเพิ่มเติมรายการในทะเบียนและใบอนุญาต
ประกอบโรคศิลปะ แผนปจจุบันผานชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- ผูยื่นคําขอแกไข หรือเปลี่ยนแปลง เปนเจาของเรื่อง กรณีเปนการมอบอํานาจ ใหตรวจสอบวาเอกสารมอบอํานาจถูกตอง
ครบถวน
- มีเอกสารหลักฐาน ยื่นเพื่อเปลี่ยนแปลงขอมูลผูประกอบโรคศิลปะ
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ
พรอมการย่ืนขอแกไขหรือ

เพ่ิมเติม

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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3.21.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอแกไขหรือเพิ่มเติมรายการในทะเบียนและใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะ แผนปจจุบัน

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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3.21.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุข
จังหวัด (สสจ.)

2 ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมคํารองขอแกไขหรือเพิ่มเติมรายการในทะเบียนและใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ แผนปจจุบัน 
(แบบฟอรมตามสาขาดังนี:้ กิจกรรมบําบัด-กบ.6, จิตวิทยาคลินิก-จค.6, เทคโนโลยีหัวใจและทรวงอก-ทห.6, การแกไขความผิดปกติ
ของการสื่อความหมาย-ผส.6, รังสีเทคนิค-รส.6, กายอุปกรณ-กอ.6) และเอกสารที่เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่เคานเตอร ตาม
รายการเอกสารแนบในหัวขอ 3.21.5 
จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน Email เบอรโทรศัพท เปนตน 
รวมถึงเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาตที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมีรายละเอียด ดังนี้
1. รับใบแทนใบอนุญาตฉบับอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับใบแทนใบอนุญาตฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ
กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่วัตถุประสงคจะตองตรงกับ
กิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปนชาวตางชาติ ใหใชสําเนาหนังสือ
เดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ
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1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-6)

3

การขอแกไขหรือเพิ่มเติมรายการในทะเบียนและใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ แผนปจจุบัน : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วนั
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วนั

ผานยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

แบบฟอรมและ

เอกสารแนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

ใบแทนใบอนุญาต

กดบัตรควิ
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3.21.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอแกไขหรือเพิ่มเติมรายการในทะเบียนและใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ แผนปจจุบัน : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียดจาก 3.21.1 การเตรียมความ
พรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 3.21.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไป
ดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (อางอิงจาก 3.21.5 ตารางเอกสารแนบ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ

4

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคําขอผานทาง Email หรือ SMS
(ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัติ)
3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไป
ดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน

1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-6)

5

Fr
on

t 
O

ff
ic

e

ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

ผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เงื่อนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ

นําคําขอเขาระบบ

รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมครบถวน

ถูกตอง
กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน
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3.21.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอแกไขหรือเพิ่มเติมรายการในทะเบียนและใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ แผนปจจุบัน : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

7 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบแทนใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบแทนใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก การชําระผาน
ระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) 
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

8 ออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

9 ลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาต (ผูรับมอบอํานาจจากผูอนุญาต) ลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล

10 สงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนสงมอบใบอนุญาต/
ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 11 รับใบแทนใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบแทนใบอนุญาตตามรูปแบบที่ไดเลือกไว

2 วัน 
(ลําดับที่ 
8-10)
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ลงนามในใบแทน

ใบอนุญาตผานระบบ

รับใบแทนใบอนุญาตใน

รูปแบบที่ตองการ

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบแทนใบอนุญาต

สงใบแทนใบอนุญาตตามชองทาง

ที่ถูกเลือก

ออกใบแทนใบอนุญาต

ผานระบบ
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3.21.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

1 1.ลงทะเบียนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน (Log in) เพื่อ
ดําเนินการสงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมคํารองขอแกไขหรือเพิ่มเติมรายการ
ในทะเบียนและใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ แผนปจจุบัน (แบบฟอรมตามสาขาดังนี:้ กิจกรรมบําบัด-
กบ.6, จิตวิทยาคลินิก-จค.6, เทคโนโลยีหัวใจและทรวงอก-ทห.6, การแกไขความผิดปกติของการสื่อ
ความหมาย-ผส.6, รังสีเทคนิค-รส.6, กายอุปกรณ-กอ.6)
2. เลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาตที่ตองการเปนฉบับอิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 3.21.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่มักเกิดขึ้น
บอย (Critical Point) ในหัวขอ 3.21.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 3.21.4 รายการ
 Critical Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรอง
ของเอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

การขอแกไขหรือเพิ่มเติมรายการในทะเบียนและใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ แผนปจจุบัน : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วัน

ระยะเวลา After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วัน

1 (ลําดับที่
2-5)
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2

1.ลงทะเบยีนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และ

เลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ออกเลขที่รับ
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3.21.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอแกไขหรือเพิ่มเติมรายการในทะเบียนและใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ แผนปจจุบัน : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

หัวหนาพิจารณาการออกใบแทนใบอนุญาต

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. เจาหนาที่ดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรอง
ของเอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

4

ระบบจะแจงผลการพิจารณาใหผูขออนุญาตรับทราบ

5 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบแทนใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบแทนใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทาง
ตางๆ ไดแก การชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการ
ธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

6 ออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

2 วัน 
(ลําดับที่ 

6-8)

เจาหนาที่ดําเนินการออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบออนไลน
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1 (ลําดับที่
2-5)

พจิารณา

ออกใบแทนใบอนุญาต

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ผาน

ไมผาน

ออกใบแทนใบอนุญาตผาน

ระบบ

แจงผลการพจิารณาผาน

ระบบ

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบแทนใบอนุญาต
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3.21.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอแกไขหรือเพิ่มเติมรายการในทะเบียนและใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ แผนปจจุบัน : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

7 ลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาต (ผูรับมอบอํานาจจากผูอนุญาต) ลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล

8 สงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 
กระบวนสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 9 รับใบแทนใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบแทนใบอนุญาตตามรูปแบบและชองทางการรับเอกสารที่ไดเลือกไว

2 วัน 
(ลําดับที่ 
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ลงนามในใบแทน

ใบอนุญาตผานระบบ

รับใบแทนใบอนุญาตใน

รูปแบบที่ตองการ

สงใบแทนใบอนุญาตตาม

ชองทางที่ถูกเลือก
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3.21.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การขอแกไขหรือเพิ่มเติมรายการในทะเบียนและ

ใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะ แผนปจจุบัน

- ผูยื่นคําขอแกไข หรือเปลี่ยนแปลง เปนเจาของเรื่อง กรณีเปนการมอบอํานาจ ใหตรวจสอบวา

เอกสารมอบอํานาจถูกตองครบถวน

- มีเอกสารหลักฐาน ยื่นเพื่อเปลี่ยนแปลงขอมูลผูประกอบโรคศิลปะ
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3.21.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การขอแกไขหรือเพ่ิมเติมรายการใน

ทะเบียนและใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะ แผนปจจุบัน 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 แบบคำรองขอแกไขหรือเพ่ิมเติมรายการในทะเบียนหรือใบอนุญาต 
หมายเหตุ ตามสาขาท่ีไดรับการข้ึนทะเบียนและตองการแจงแกไข 

2 หนังสือมอบอำนาจ กรณีมอบอำนาจ 
หมายเหตุ ตองแนบสำเนาบัตรประจำตัวประชาชนของผูรับมอบอำนาจ 
พรอมลงนามรับรองสำเนาดวย 

3 หลักฐานอ่ืนๆ ถามี............ 
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3.21.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การขอแกไขหรือเพ่ิมเติมรายการในทะเบียนและ

ใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะ แผนปจจุบัน 
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กอ.6 

ค ํา ข อ แ ก  ไ ข ห ร  ือ เพ ิม่ เ ต มิ ร า ย ก า ร ใ น ท ะ เ บ ีย น แ ล ะ ใ บ อ น ุญ า ต

1.  ขาพเจา (นาย, นาง, นางสาว)................................................................................................................................................. 
ไดรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขากายอุปกรณตามใบอนุญาตเลขท่ี.......................................................................................... 
หมายเลขโทรศัพท.............................หมายเลขโทรศัพท (มือถือ)..........................................E-mail:…………………………………… 
2. มีความประสงคจะขอเปลี่ยน

     ช่ือตัว 
     ช่ือสกุล 
     การแกไขเพ่ิมเติมอ่ืน ๆ …....................................................................................................................................... 

พรอมกับคํารองน้ี ขาพเจาไดแนบเอกสารหลักฐานตางๆ มาดวย คือ 
 หนังสือมอบอํานาจ กรณีมอบอํานาจ
 หลักฐานอ่ืน ๆ (ถาม)ี ............................................................................................................................................. 

ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรับใบแทนใบอนุญาต 
     รูปแบบอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail 
     รูปแบบฉบับพิมพ (Hard Copy) 

ผูขออนุญาต (ผูยื่นคําขอ) กรอกขอมูลการติดตอ เพ่ือประสานงานในระหวางการพิจารณาคําขอ 
โทรศัพทท่ีสามารถติดตอได....................................................... ID Line ..................................................................................... 
E-mail .......................................................................................................................................................................................... 

  ลายมือช่ือ.........................................................ผูยื่นคํารอง 
(..............................................................) 

  หมายเหต ุ:  ใหใสเครื่องหมาย / ลงในชอง หนาขอความท่ีตองการ 
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ผส.6 

คําขอแ ก  ไขห ร  อืเ พิ่ มเ ติ มรายการในทะเ บี ยนและใบอ นุ ญาต

1.  ขาพเจา (นาย, นาง, นางสาว)................................................................................................................................................. 
ไดรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาการแกไขความผิดปกติของการสื่อความหมายตามใบอนุญาตเลขที่.................................... 
หมายเลขโทรศัพท.............................หมายเลขโทรศัพท (มือถือ)..........................................E-mail:…………………………………………………… 

2. มีความประสงคจะขอเปลี่ยน
 ชื่อตัว 
 ชื่อสกุล 
 การแกไขเพิ่มเติมอื่น ๆ  …....................................................................................................................................... 

พรอมกับคํารองนี้ ขาพเจาไดแนบเอกสารหลักฐานตางๆ มาดวย คือ  
 หนังสือมอบอํานาจ กรณีมอบอํานาจ 
 หลักฐานอื่น ๆ  (ถามี) ............................................................................................................................................. 

ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรับใบแทนใบอนุญาต 
 รูปแบบอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail 

     รูปแบบฉบับพิมพ (Hard Copy) 
ผูขออนุญาต (ผูยื่นคําขอ) กรอกขอมูลการติดตอ เพื่อประสานงานในระหวางการพิจารณาคําขอ 
โทรศัพทที่สามารถติดตอได....................................................... ID Line ..................................................................................... 
E-mail .......................................................................................................................................................................................... 

 ลายมือชื่อ.........................................................ผูยื่นคํารอง 
(..............................................................) 

 หมายเหต ุ:  ใหใสเครื่องหมาย / ลงในชอง หนาขอความที่ตองการ 
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รส.6 

คําขอแ ก  ไขห ร  อืเ พิ่ มเ ติ มรายการในทะเ บี ยนและใบอ นุ ญาต

1.  ขาพเจา (นาย, นาง, นางสาว)................................................................................................................................................. 
ไดรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขารังสีเทคนิค ตามใบอนุญาตเลขที.่................................................................................... 
หมายเลขโทรศัพท.............................หมายเลขโทรศัพท (มือถือ)..........................................E-mail:…………………………………………………… 

2. มีความประสงคจะขอเปลี่ยน
 ชื่อตัว 
 ชื่อสกุล 
 การแกไขเพิ่มเติมอื่น ๆ  …....................................................................................................................................... 

พรอมกับคํารองนี้ ขาพเจาไดแนบเอกสารหลักฐานตางๆ มาดวย คือ  
 หนังสือมอบอํานาจ กรณีมอบอํานาจ 
 หลักฐานอื่น ๆ  (ถามี) ............................................................................................................................................. 

ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรับใบแทนใบอนุญาต 
 รูปแบบอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail 

     รูปแบบฉบับพิมพ (Hard Copy) 
ผูขออนุญาต (ผูยื่นคําขอ) กรอกขอมูลการติดตอ เพื่อประสานงานในระหวางการพิจารณาคําขอ 
โทรศัพทที่สามารถติดตอได....................................................... ID Line ..................................................................................... 
E-mail .......................................................................................................................................................................................... 

 ลายมือชื่อ.........................................................ผูยื่นคํารอง 
(..............................................................) 

 หมายเหต ุ:  ใหใสเครื่องหมาย / ลงในชอง หนาขอความที่ตองการ 
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3.22 การขอใบแทนใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ แผนปจจุบัน

3.22.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอใบแทนใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ แผนปจจุบัน

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการยื่นขอใบแทน

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการขอใบแทนใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ แผน
ปจจุบันผานชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- ตองมีใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะตัวเกา (กรณีชํารุด)
- ใบแจงความวาใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสูญหายของสถานีตํารวจแหงทองที่ที่ใบอนุญาตสูญหาย (กรณี
ใบอนุญาตสูญหาย)
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ

พรอมการย่ืนขอใบแทน

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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3.22.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอใบแทนใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ แผนปจจุบัน

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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3.22.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุข
จังหวัด (สสจ.)

2 ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมคํารองขอใบแทนใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ แผนปจจุบัน (แบบฟอรมตามสาขาดังนี:้ 
กิจกรรมบําบัด-กบ.5, จิตวิทยาคลินิก-จค.5, เทคโนโลยีหัวใจและทรวงอก-ทห.5, การแกไขความผิดปกติของการสื่อความหมาย-ผส.5,
 รังสีเทคนิค-รส.5, กายอุปกรณ-กอ.5) และเอกสารที่เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบในหัวขอ 
3.22.5 
จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน Email เบอรโทรศัพท เปนตน 
รวมถึงเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาตที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมีรายละเอียด ดังนี้
1. รับใบแทนใบอนุญาตฉบับอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับใบแทนใบอนุญาตฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ
กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่วัตถุประสงคจะตองตรงกับ
กิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปนชาวตางชาติ ใหใชสําเนาหนังสือ
เดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ

Fr
on

t 
O

ff
ic

e

1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-6)

3

การขอใบแทนใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ แผนปจจุบัน กรณี สูญหาย ถูกทําลาย หรือชํารุดในสาระสําคัญ : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วนั
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วนั

ผานยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

แบบฟอรมและ

เอกสารแนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

ใบแทนใบอนุญาต

กดบัตรควิ

790



3.22.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอใบแทนใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ แผนปจจุบัน กรณี สูญหาย ถูกทําลาย หรือชํารุดในสาระสําคัญ : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียดจาก 3.22.1 การเตรียมความ
พรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 3.22.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไป
ดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (อางอิงจาก 3.22.5 ตารางเอกสารแนบ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคําขอผานทาง Email หรือ SMS
(ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัติ)
3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไป
ดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน
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1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-6)

5

ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

ผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เงื่อนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ

นําคําขอเขาระบบ

รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมครบถวน

ถูกตอง
กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน
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3.22.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอใบแทนใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ แผนปจจุบัน กรณี สูญหาย ถูกทําลาย หรือชํารุดในสาระสําคัญ : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

7 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบแทนใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบแทนใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก การชําระผาน
ระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) 
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

8 ออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

9 ลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาต (ผูรับมอบอํานาจจากผูอนุญาต) ลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล

10 สงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนสงมอบใบอนุญาต/
ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 11 รับใบแทนใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบแทนใบอนุญาตตามรูปแบบที่ไดเลือกไว
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2 วัน 
(ลําดับที่ 
8-10)

ลงนามในใบแทน

ใบอนุญาตผานระบบ

รับใบแทนใบอนุญาตใน

รูปแบบที่ตองการ

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบแทนใบอนุญาต

สงใบแทนใบอนุญาตตามชองทาง

ที่ถูกเลือก

ออกใบแทนใบอนุญาต

ผานระบบ
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3.22.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

1 1.ลงทะเบียนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน (Log in) เพื่อ
ดําเนินการสงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมคํารองขอใบแทนใบอนุญาตเปนผู
ประกอบโรคศิลปะ แผนปจจุบัน (แบบฟอรมตามสาขาดังนี:้ กิจกรรมบําบัด-กบ.5, จิตวิทยาคลินิก-จค.5,
เทคโนโลยีหัวใจและทรวงอก-ทห.5, การแกไขความผิดปกติของการสื่อความหมาย-ผส.5, รังสีเทคนิค-รส.5,
กายอุปกรณ-กอ.5)

2. เลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาตที่ตองการเปนฉบับอิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 3.22.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่มักเกิดขึ้น
บอย (Critical Point) ในหัวขอ 3.22.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 3.22.4 รายการ
 Critical Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรอง
ของเอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

1 (ลําดับที่
2-5)
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การขอใบแทนใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ แผนปจจุบัน กรณี สูญหาย ถูกทําลาย หรือชํารุดในสาระสําคัญ : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วัน

ระยะเวลา After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วัน

1.ลงทะเบยีนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และ

เลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ออกเลขที่รับ
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3.22.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอใบแทนใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ แผนปจจุบัน กรณี สูญหาย ถูกทําลาย หรือชํารุดในสาระสําคัญ : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

หัวหนาพิจารณาการออกใบแทนใบอนุญาต

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. เจาหนาที่ดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรอง
ของเอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

4

ระบบจะแจงผลการพิจารณาใหผูขออนุญาตรับทราบ

5 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบแทนใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบแทนใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทาง
ตางๆ ไดแก การชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการ
ธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

6 ออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

2 วัน 
(ลําดับที่ 

6-8)

เจาหนาที่ดําเนินการออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบออนไลน
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1 (ลําดับที่
2-5)

พจิารณา

ออกใบแทนใบอนุญาต

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ผาน

ไมผาน

ออกใบแทนใบอนุญาตผาน

ระบบ

แจงผลการพจิารณาผาน

ระบบ

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบแทนใบอนุญาต
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3.22.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอใบแทนใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ แผนปจจุบัน กรณี สูญหาย ถูกทําลาย หรือชํารุดในสาระสําคัญ : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

7 ลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาต (ผูรับมอบอํานาจจากผูอนุญาต) ลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล

8 สงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 
กระบวนสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 9 รับใบแทนใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบแทนใบอนุญาตตามรูปแบบและชองทางการรับเอกสารที่ไดเลือกไว
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2 วัน 
(ลําดับที่ 

6-8)

ลงนามในใบแทน

ใบอนุญาตผานระบบ

รับใบแทนใบอนุญาตใน

รูปแบบที่ตองการ

สงใบแทนใบอนุญาตตาม

ชองทางที่ถูกเลือก
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3.22.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การขอใบแทนใบอนุญาตเปนผูประกอบโรค

ศิลปะ แผนปจจุบัน

- ตองมีใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะตัวเกา (กรณีชํารุด)

- ใบแจงความวาใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสูญหายของสถานีตํารวจแหงทองที่ที่

ใบอนุญาตสูญหาย (กรณีใบอนุญาตสูญหาย)
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3.22.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การขอใบแทนใบอนุญาตเปนผู

ประกอบโรคศิลปะ แผนปจจุบัน 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 
แบบคำรองขอแกไขหรือเพ่ิมเติมรายการในทะเบียนหรือใบอนุญาต 
หมายเหตุ ตามสาขาท่ีไดรับการข้ึนทะเบียนและตองการแจงแกไข 

2 

หนังสือมอบอำนาจ กรณีมอบอำนาจ 
หมายเหตุ ตองแนบสำเนาบัตรประจำตัวประชาชนของผูรับมอบอำนาจ 
พรอมลงนามรับรองสำเนาดวย 

3 หลักฐานอ่ืนๆ ถามี............ 
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3.22.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การขอใบแทนใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ แผน

ปจจุบัน 

กบ.6 

ค ํา ข อ แ ก  ไ ข ห ร  ือ เพ ิม่ เ ต มิ ร า ย ก า ร ใ น ท ะ เ บ ีย น แ ล ะ ใ บ อ น ุญ า ต

1.  ขาพเจา (นาย, นาง, นางสาว)................................................................................................................................................. 
ไดรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขากิจกรรมบําบัดตามใบอนุญาตเลขท่ี...................................................................................... 
หมายเลขโทรศัพท.............................หมายเลขโทรศัพท (มือถือ)..........................................E-mail:…………………………………………………… 

2. มีความประสงคจะขอเปลี่ยน
     ช่ือตัว 
     ช่ือสกุล 
     การแกไขเพ่ิมเติมอ่ืน ๆ …....................................................................................................................................... 

พรอมกับคํารองน้ี ขาพเจาไดแนบเอกสารหลักฐานตางๆ มาดวย คือ 
 หนังสือมอบอํานาจ กรณีมอบอํานาจ
 หลักฐานอ่ืน ๆ (ถาม)ี ............................................................................................................................................. 

ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรับใบแทนใบอนุญาต 
     รูปแบบอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail 
     รูปแบบฉบับพิมพ (Hard Copy) 

ผูขออนุญาต (ผูยื่นคําขอ) กรอกขอมูลการติดตอ เพ่ือประสานงานในระหวางการพิจารณาคําขอ 
โทรศัพทท่ีสามารถติดตอได....................................................... ID Line ..................................................................................... 
E-mail .......................................................................................................................................................................................... 

  ลายมือช่ือ.........................................................ผูยื่นคํารอง 
(..............................................................) 

  หมายเหต ุ:  ใหใสเครื่องหมาย / ลงในชอง หนาขอความท่ีตองการ 
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กอ.6 

ค ํา ข อ แ ก  ไ ข ห ร  ือ เพ ิม่ เ ต มิ ร า ย ก า ร ใ น ท ะ เ บ ีย น แ ล ะ ใ บ อ น ุญ า ต

1.  ขาพเจา (นาย, นาง, นางสาว)................................................................................................................................................. 
ไดรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขากายอุปกรณตามใบอนุญาตเลขท่ี.......................................................................................... 
หมายเลขโทรศัพท.............................หมายเลขโทรศัพท (มือถือ)..........................................E-mail:…………………………………… 
2. มีความประสงคจะขอเปลี่ยน

     ช่ือตัว 
     ช่ือสกุล 
     การแกไขเพ่ิมเติมอ่ืน ๆ …....................................................................................................................................... 

พรอมกับคํารองน้ี ขาพเจาไดแนบเอกสารหลักฐานตางๆ มาดวย คือ 
 หนังสือมอบอํานาจ กรณีมอบอํานาจ
 หลักฐานอ่ืน ๆ (ถาม)ี ............................................................................................................................................. 

ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรับใบแทนใบอนุญาต 
     รูปแบบอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail 
     รูปแบบฉบับพิมพ (Hard Copy) 

ผูขออนุญาต (ผูยื่นคําขอ) กรอกขอมูลการติดตอ เพ่ือประสานงานในระหวางการพิจารณาคําขอ 
โทรศัพทท่ีสามารถติดตอได....................................................... ID Line ..................................................................................... 
E-mail .......................................................................................................................................................................................... 

  ลายมือช่ือ.........................................................ผูยื่นคํารอง 
(..............................................................) 

  หมายเหต ุ:  ใหใสเครื่องหมาย / ลงในชอง หนาขอความท่ีตองการ 
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จค.6 

ค ํา ข อ แ ก  ไ ข ห ร  ือ เพ ิม่ เ ต มิ ร า ย ก า ร ใ น ท ะ เ บ ีย น แ ล ะ ใ บ อ น ุญ า ต

1.  ขาพเจา (นาย, นาง, นางสาว)................................................................................................................................................. 
ไดรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาจิตวิทยาคลินิกตามใบอนุญาตเลขท่ี...................................................................................... 
หมายเลขโทรศัพท.............................หมายเลขโทรศัพท (มือถือ)..........................................E-mail:…………………………………………………… 

2. มีความประสงคจะขอเปลี่ยน
     ช่ือตัว 
     ช่ือสกุล 
     การแกไขเพ่ิมเติมอ่ืน ๆ …....................................................................................................................................... 

พรอมกับคํารองน้ี ขาพเจาไดแนบเอกสารหลักฐานตางๆ มาดวย คือ 
 หนังสือมอบอํานาจ กรณีมอบอํานาจ
 หลักฐานอ่ืน ๆ (ถาม)ี ............................................................................................................................................. 

ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรับใบแทนใบอนุญาต 
รูปแบบอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail 

     รูปแบบฉบับพิมพ (Hard Copy) 
ผูขออนุญาต (ผูยื่นคําขอ) กรอกขอมูลการติดตอ เพ่ือประสานงานในระหวางการพิจารณาคําขอ 
โทรศัพทท่ีสามารถติดตอได....................................................... ID Line ..................................................................................... 
E-mail .......................................................................................................................................................................................... 

  ลายมือช่ือ.........................................................ผูยื่นคํารอง 
(..............................................................) 

  หมายเหต ุ:  ใหใสเครื่องหมาย / ลงในชอง หนาขอความท่ีตองการ 
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ทห.6 

ค ํา ข อ แ ก  ไ ข ห ร  ือ เพ ิม่ เ ต มิ ร า ย ก า ร ใ น ท ะ เ บ ีย น แ ล ะ ใ บ อ น ุญ า ต

1.  ขาพเจา (นาย, นาง, นางสาว)................................................................................................................................................. 
ไดรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาเทคโนโลยีหัวใจและทรวงอก ตามใบอนุญาตเลขท่ี............................................................... 
หมายเลขโทรศัพท.............................หมายเลขโทรศัพท (มือถือ)..........................................E-mail:…………………………………………………… 

2. มีความประสงคจะขอเปลี่ยน
     ช่ือตัว 
     ช่ือสกุล 
     การแกไขเพ่ิมเติมอ่ืน ๆ …....................................................................................................................................... 

พรอมกับคํารองน้ี ขาพเจาไดแนบเอกสารหลักฐานตางๆ มาดวย คือ 
 หนังสือมอบอํานาจ กรณีมอบอํานาจ
 หลักฐานอ่ืน ๆ (ถาม)ี ............................................................................................................................................. 

ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรับใบแทนใบอนุญาต 
     รูปแบบอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail 
     รูปแบบฉบับพิมพ (Hard Copy) 

ผูขออนุญาต (ผูยื่นคําขอ) กรอกขอมูลการติดตอ เพ่ือประสานงานในระหวางการพิจารณาคําขอ 
โทรศัพทท่ีสามารถติดตอได....................................................... ID Line ..................................................................................... 
E-mail .......................................................................................................................................................................................... 

  ลายมือช่ือ.........................................................ผูยื่นคํารอง 
(..............................................................) 

  หมายเหต ุ:  ใหใสเครื่องหมาย / ลงในชอง หนาขอความท่ีตองการ 
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ผส.6 

ค ํา ข อ แ ก  ไ ข ห ร  ือ เพ ิม่ เ ต มิ ร า ย ก า ร ใ น ท ะ เ บ ีย น แ ล ะ ใ บ อ น ุญ า ต

1.  ขาพเจา (นาย, นาง, นางสาว)................................................................................................................................................. 
ไดรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาการแกไขความผิดปกติของการสื่อความหมายตามใบอนุญาตเลขท่ี.................................... 
หมายเลขโทรศัพท.............................หมายเลขโทรศัพท (มือถือ)..........................................E-mail:…………………………………………………… 

2. มีความประสงคจะขอเปลี่ยน
     ช่ือตัว 
     ช่ือสกุล 
     การแกไขเพ่ิมเติมอ่ืน ๆ …....................................................................................................................................... 

พรอมกับคํารองน้ี ขาพเจาไดแนบเอกสารหลักฐานตางๆ มาดวย คือ 
 หนังสือมอบอํานาจ กรณีมอบอํานาจ
 หลักฐานอ่ืน ๆ (ถาม)ี ............................................................................................................................................. 

ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรับใบแทนใบอนุญาต 
     รูปแบบอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail 
     รูปแบบฉบับพิมพ (Hard Copy) 

ผูขออนุญาต (ผูยื่นคําขอ) กรอกขอมูลการติดตอ เพ่ือประสานงานในระหวางการพิจารณาคําขอ 
โทรศัพทท่ีสามารถติดตอได....................................................... ID Line ..................................................................................... 
E-mail .......................................................................................................................................................................................... 

  ลายมือช่ือ.........................................................ผูยื่นคํารอง 
(..............................................................) 

  หมายเหต ุ:  ใหใสเครื่องหมาย / ลงในชอง หนาขอความท่ีตองการ 
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รส.6 

ค ํา ข อ แ ก  ไ ข ห ร  ือ เพ ิม่ เ ต มิ ร า ย ก า ร ใ น ท ะ เ บ ีย น แ ล ะ ใ บ อ น ุญ า ต

1.  ขาพเจา (นาย, นาง, นางสาว)................................................................................................................................................. 
ไดรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขารังสีเทคนิค ตามใบอนุญาตเลขท่ี.................................................................................... 
หมายเลขโทรศัพท.............................หมายเลขโทรศัพท (มือถือ)..........................................E-mail:…………………………………………………… 

2. มีความประสงคจะขอเปลี่ยน
     ช่ือตัว 
     ช่ือสกุล 
     การแกไขเพ่ิมเติมอ่ืน ๆ …....................................................................................................................................... 

พรอมกับคํารองน้ี ขาพเจาไดแนบเอกสารหลักฐานตางๆ มาดวย คือ 
 หนังสือมอบอํานาจ กรณีมอบอํานาจ
 หลักฐานอ่ืน ๆ (ถาม)ี ............................................................................................................................................. 

ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรับใบแทนใบอนุญาต 
     รูปแบบอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail 
     รูปแบบฉบับพิมพ (Hard Copy) 

ผูขออนุญาต (ผูยื่นคําขอ) กรอกขอมูลการติดตอ เพ่ือประสานงานในระหวางการพิจารณาคําขอ 
โทรศัพทท่ีสามารถติดตอได....................................................... ID Line ..................................................................................... 
E-mail .......................................................................................................................................................................................... 

  ลายมือช่ือ.........................................................ผูยื่นคํารอง 
(..............................................................) 

  หมายเหต ุ:  ใหใสเครื่องหมาย / ลงในชอง หนาขอความท่ีตองการ 
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3.23 การขอใบแปลใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะเปนภาษาอังกฤษ  แผนปจจุบัน

3.23.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอใบแปลใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะเปนภาษาอังกฤษ  แผนปจจุบัน

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการยื่นขอใบแปล

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการขอใบแปลใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะเปน
ภาษาอังกฤษ  แผนปจจุบันผานชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- มีเอกสารประจําตัว เพื่อแสดงตัวตน วาเปนผูประกอบโรคศิลปะ
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ

พรอมการย่ืนขอใบแปล

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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3.23.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอใบแปลใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะเปนภาษาอังกฤษ  แผนปจจุบัน

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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3.23.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุข
จังหวัด (สสจ.)

2 ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบใบแปลใบอนุญาต

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมคํารองขอใบแปลใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ แผนปจจุบัน  และเอกสารที่เกี่ยวของตางๆ ใหกับ
เจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบในหัวขอ 3.23.5 
จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน Email เบอรโทรศัพท เปนตน 
รวมถึงเลือกรูปแบบใบแปลใบอนุญาตที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมีรายละเอียด ดังนี้
1. รับใบแปลใบอนุญาตฉบับอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับใบแปลใบอนุญาตฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ
กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่วัตถุประสงคจะตองตรงกับ
กิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปนชาวตางชาติ ใหใชสําเนาหนังสือ
เดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ

Fr
on

t 
O

ff
ic

e

1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-6)

3

การขอใบแปลใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ แผนปจจุบัน : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วนั
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วนั

ผานยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

แบบฟอรมและ

เอกสารแนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

ใบแปลใบอนุญาต

กดบัตรควิ
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3.23.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอใบแปลใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ แผนปจจุบัน : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียดจาก 3.23.1 การเตรียมความ
พรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 3.23.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไป
ดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (อางอิงจาก 3.23.5 ตารางเอกสารแนบ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคําขอผานทาง Email หรือ SMS
(ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัติ)
3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไป
ดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน
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1 วัน 
(ลําดับที่ 
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5

ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

ผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เงื่อนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ

นําคําขอเขาระบบ

รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมครบถวน

ถูกตอง
กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน
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3.23.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอใบแปลใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ แผนปจจุบัน : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

7 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบแปลใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบแปลใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก การชําระผาน
ระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) 
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

8 ออกใบแปลใบอนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการออกใบแปลใบอนุญาตผานระบบ

9 ลงนามในใบแปลใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาต (ผูรับมอบอํานาจจากผูอนุญาต) ลงนามในใบแปลใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล

10 สงใบแปลใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบแปลใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนสงมอบใบอนุญาต/
ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 11 รับใบแปลใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบแปลใบอนุญาตตามรูปแบบที่ไดเลือกไว
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ลงนามในใบแปล

ใบอนุญาตผานระบบ

รับใบแปลใบอนุญาตใน

รูปแบบที่ตองการ

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบแปลใบอนุญาต

สงใบแปลใบอนุญาตตามชองทางที่

ถูกเลือก

ออกใบแปลใบอนุญาต

ผานระบบ
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3.23.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

1 1.ลงทะเบียนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และเลือกรูปแบบใบแปลใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน (Log in) เพื่อ
ดําเนินการสงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมคํารองขอใบแปลใบอนุญาตเปนผู
ประกอบโรคศิลปะ แผนปจจุบัน
2. เลือกรูปแบบใบแปลใบอนุญาตที่ตองการเปนฉบับอิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 3.23.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่มักเกิดขึ้น
บอย (Critical Point) ในหัวขอ 3.23.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 3.23.4 รายการ
 Critical Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรอง
ของเอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

1 (ลําดับที่
2-5)
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การขอใบแปลใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ แผนปจจุบัน : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วัน

ระยะเวลา After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วัน

1.ลงทะเบยีนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และ

เลือกรูปแบบใบแปลใบอนุญาต

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ออกเลขที่รับ
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3.23.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอใบแปลใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ แผนปจจุบัน : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

หัวหนาพิจารณาการออกใบแปลใบอนุญาต

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. เจาหนาที่ดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรอง
ของเอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

4

ระบบจะแจงผลการพิจารณาใหผูขออนุญาตรับทราบ

5 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบแปลใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบแปลใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทาง
ตางๆ ไดแก การชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการ
ธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

6 ออกใบแปลใบอนุญาตผานระบบ

2 วัน 
(ลําดับที่ 

6-8)

เจาหนาที่ดําเนินการออกใบแปลใบอนุญาตผานระบบออนไลน
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1 (ลําดับที่
2-5)

พจิารณา

ออกใบแทนใบอนุญาต

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ผาน

ไมผาน

ออกใบแปลใบอนุญาตผาน

ระบบ

แจงผลการพจิารณาผาน

ระบบ

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบแปลใบอนุญาต
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3.23.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอใบแปลใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ แผนปจจุบัน : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

7 ลงนามในใบแปลใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาต (ผูรับมอบอํานาจจากผูอนุญาต) ลงนามในใบแปลใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล

8 สงใบแปลใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบแปลใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 
กระบวนสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 9 รับใบแปลใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบแปลใบอนุญาตตามรูปแบบและชองทางการรับเอกสารที่ไดเลือกไว
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2 วัน 
(ลําดับที่ 

6-8)

ลงนามในใบแปล

ใบอนุญาตผานระบบ

รับใบแปลใบอนุญาตใน

รูปแบบที่ตองการ

สงใบแปลใบอนุญาตตาม

ชองทางที่ถูกเลือก
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3.23.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การขอใบแปลใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะเปน

ภาษาอังกฤษ  แผนปจจุบัน

- มีเอกสารประจําตัว เพื่อแสดงตัวตน วาเปนผูประกอบโรคศิลปะ
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3.23.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การขอใบแปลใบอนุญาตประกอบ

โรคศิลปะเปนภาษาอังกฤษ  แผนปจจุบัน 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 
แบบคำขอแปลใบอนุญาตเปนภาษาอังกฤษ 
Application for License for Practice of the Art of Healing …................... 

2 
Three one-inch straight face pictures without a cap/hat or sunglasses (Polaroid not 
allowed) 

3 A medical certificate covering 7 diseases 

4 Other evidence (Please specify)................................................................. 
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3.23.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การขอใบแปลใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะเปน

ภาษาอังกฤษ  แผนปจจุบัน 

(This translation has been provided for communication purpose only) 

   Form …………….  

Application for License for 

……………………………………………………………………………… 

1. Name (Mr./Mrs./Miss) ......................................................................................................................................................... 

2. Identification Number   -     -      -    -  

3. Address: House Number……………………….……..........Village Number............................................................................. 

   Alley/Lane.......................................Road.........................................Sub-district................................................................ 

   District..........................................................................................Province............................................................................ 

   Postcode....................................Telephone............................................. 

4. Current workplace...........................................Number...........................Village Number.............................................. 

   Alley/Lane......................................Road.........................................Sub-district................................................................. 

   District...........................................................Province........................................................................................................... 

   Postcode...................................Telephone...................................Mobile…....................................................................... 

E-mail………………………………………………………………………………………………………………………..………….………..........................

5. I possess professional knowledge through my education and have been awarded a degree

   or a certificate equivalent to a bachelor’s degree in ………………………… from....................................................... 

   ............................................................................... in (year)................................................................................................... 

6. I would like to apply for the License for Practice of the Art of Healing ..........................................   

   in accordance with Section 31 of the Practice of the Art of Healing Act, B.E. 2542 (1999),   

   and I have attached the following documents herewith:   

   6.1 Three one-inch straight face pictures without a cap/hat or sunglasses 

        (Polaroid not allowed)    

   6.5 A medical certificate covering 7 diseases   

   6.6 Other evidence (Please specify) ................................................................................................ 

Please choose channels for receiving of licenses / certifications / certificates or important documents 

� Electronic form via E-mail 

� Print format (Hard Copy) 

Please fill contact information to coordinate during the request consideration 

Phone number that can be contacted .................................... ID Line ........................................................................... 

E-mail .......................................................................................................................................................................................... 

Signature.........................................................Applicant 

Print name (........................................................) 

One inch 

Photo 
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3.24 การขอแกไขหรือเพิ่มเติมรายการในทะเบียนและใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะ แผนทางเลือก

3.24.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอแกไขหรือเพิ่มเติมรายการในทะเบียนและใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะ แผนทางเลือก

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการยื่นขอแกไขหรือเพิ่มเติม

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการขอแกไขหรือเพิ่มเติมรายการในทะเบียนและใบอนุญาต
ประกอบโรคศิลปะ แผนทางเลือกผานชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- ผูยื่นคําขอแกไข หรือเปลี่ยนแปลง เปนเจาของเรื่อง กรณีเปนการมอบอํานาจ ใหตรวจสอบวาเอกสารมอบอํานาจถูกตอง
ครบถวน
- มีเอกสารหลักฐาน ยื่นเพื่อเปลี่ยนแปลงขอมูลผูประกอบโรคศิลปะ
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ
พรอมการย่ืนขอแกไขหรือ

เพ่ิมเติม

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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3.24.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอแกไขหรือเพิ่มเติมรายการในทะเบียนและใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะ แผนทางเลือก

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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3.24.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุข
จังหวัด (สสจ.)

2 ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมคํารองขอแกไขหรือเพิ่มเติมรายการในทะเบียนและใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ แผนทางเลือก 
(แบบฟอรมตามสาขาและศาสตรดังนี:้ สาขาการแพทยแผนจีน-พจ.6, ทัศนมาตรศาสตร-ทม.6, ศาสตรไคโรแพรคติก-คพ.6) และ
เอกสารที่เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบในหัวขอ 3.24.5 
จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน Email เบอรโทรศัพท เปนตน 
รวมถึงเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาตที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมีรายละเอียด ดังนี้
1. รับใบแทนใบอนุญาตฉบับอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับใบแทนใบอนุญาตฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ
กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่วัตถุประสงคจะตองตรงกับ
กิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปนชาวตางชาติ ใหใชสําเนาหนังสือ
เดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ
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1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-6)

3

การขอแกไขหรือเพิ่มเติมรายการในทะเบียนและใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ แผนทางเลือก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วนั
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วนั

ผานยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

แบบฟอรมและ

เอกสารแนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

ใบแทนใบอนุญาต

กดบัตรควิ
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3.24.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอแกไขหรือเพิ่มเติมรายการในทะเบียนและใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ แผนทางเลือก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียดจาก 3.24.1 การเตรียมความ
พรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 3.24.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไป
ดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (อางอิงจาก 3.24.5 ตารางเอกสารแนบ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคําขอผานทาง Email หรือ SMS
(ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัติ)
3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไป
ดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน
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1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-6)

5

ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

ผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เงื่อนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ

นําคําขอเขาระบบ

รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมครบถวน

ถูกตอง
กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน
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3.24.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอแกไขหรือเพิ่มเติมรายการในทะเบียนและใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ แผนทางเลือก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

7 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบแทนใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบแทนใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก การชําระผาน
ระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) 
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

8 ออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

9 ลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาต (ผูรับมอบอํานาจจากผูอนุญาต) ลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล

10 สงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนสงมอบใบอนุญาต/
ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 11 รับใบแทนใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบแทนใบอนุญาตตามรูปแบบที่ไดเลือกไว
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2 วัน 
(ลําดับที่ 
8-10)

ลงนามในใบแทน

ใบอนุญาตผานระบบ

รับใบแทนใบอนุญาตใน

รูปแบบที่ตองการ

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบแทนใบอนุญาต

สงใบแทนใบอนุญาตตามชองทาง

ที่ถูกเลือก

ออกใบแทนใบอนุญาต

ผานระบบ
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3.24.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

1 1.ลงทะเบียนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน (Log in) เพื่อ
ดําเนินการสงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมคํารองขอแกไขหรือเพิ่มเติมรายการ
ในทะเบียนและใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ แผนทางเลือก (แบบฟอรมตามสาขาและศาสตรดังนี:้
สาขาการแพทยแผนจีน-พจ.6, ทัศนมาตรศาสตร-ทม.6, ศาสตรไคโรแพรคติก-คพ.6)
2. เลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาตที่ตองการเปนฉบับอิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 3.24.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่มักเกิดขึ้น
บอย (Critical Point) ในหัวขอ 3.24.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 3.24.4 รายการ
 Critical Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรอง
ของเอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

1 (ลําดับที่
2-5)

Fr
on

t 
O

ff
ic

e

2

การขอแกไขหรือเพิ่มเติมรายการในทะเบียนและใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ แผนทางเลือก : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วัน

ระยะเวลา After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วัน

1.ลงทะเบยีนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และ

เลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ออกเลขที่รับ
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3.24.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอแกไขหรือเพิ่มเติมรายการในทะเบียนและใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ แผนทางเลือก : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

หัวหนาพิจารณาการออกใบแทนใบอนุญาต

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. เจาหนาที่ดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรอง
ของเอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

4

ระบบจะแจงผลการพิจารณาใหผูขออนุญาตรับทราบ

5 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบแทนใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบแทนใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทาง
ตางๆ ไดแก การชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการ
ธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

6 ออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

2 วัน 
(ลําดับที่ 

6-8)

เจาหนาที่ดําเนินการออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบออนไลน
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1 (ลําดับที่
2-5)

พจิารณา

ออกใบแทนใบอนุญาต

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ผาน

ไมผาน

ออกใบแทนใบอนุญาตผาน

ระบบ

แจงผลการพจิารณาผาน

ระบบ

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบแทนใบอนุญาต
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3.24.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอแกไขหรือเพิ่มเติมรายการในทะเบียนและใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ แผนทางเลือก : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

7 ลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาต (ผูรับมอบอํานาจจากผูอนุญาต) ลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล

8 สงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 
กระบวนสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 9 รับใบแทนใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบแทนใบอนุญาตตามรูปแบบและชองทางการรับเอกสารที่ไดเลือกไว
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2 วัน 
(ลําดับที่ 

6-8)

ลงนามในใบแทน

ใบอนุญาตผานระบบ

รับใบแทนใบอนุญาตใน

รูปแบบที่ตองการ

สงใบแทนใบอนุญาตตาม

ชองทางที่ถูกเลือก
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3.24.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การขอแกไขหรือเพิ่มเติมรายการในทะเบียนและ

ใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะ แผนทางเลือก

- ผูยื่นคําขอแกไข หรือเปลี่ยนแปลง เปนเจาของเรื่อง กรณีเปนการมอบอํานาจ ใหตรวจสอบวา

เอกสารมอบอํานาจถูกตองครบถวน

- มีเอกสารหลักฐาน ยื่นเพื่อเปลี่ยนแปลงขอมูลผูประกอบโรคศิลปะ
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3.24.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การขอแกไขหรือเพ่ิมเติมรายการใน

ทะเบียนและใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะ แผนทางเลือก 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 คำรองขอแกไขหรือเพ่ิมเติมรายการในทะเบียนหรือใบอนุญาต 
หมายเหตุ ตามสาขาท่ีไดรับการข้ึนทะเบียนและตองการแจงแกไข 

2 หนังสือมอบอำนาจ กรณีมอบอำนาจ 
หมายเหตุ ตองแนบสำเนาบัตรประจำตัวประชาชนของผูรับมอบอำนาจพรอมลงนามรับรองสำเนาดวย 

3 หลักฐานอ่ืนๆ (ถามี)…......................... 
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3.24.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การขอแกไขหรือเพ่ิมเติมรายการในทะเบียนและ

ใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะ แผนทางเลือก 
คพ.6 

คําขอแกไขหรือเพ่ิมเติมรายการในทะเบียนและใบอนุญาต 

1.  ขาพเจา (นาย, นาง, นางสาว)................................................................................................................................................. 
ไดรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตรไคโรแพรคติกตามใบอนุญาตเลขท่ี..................................................................... 
หมายเลขโทรศัพท.............................หมายเลขโทรศัพท (มือถือ)..........................................E-mail:…………………………………………………… 
2. มีความประสงคจะขอเปล่ียน
 ชือ่ตัว
 ชือ่สกุล
 การแกไขเพิ่มเติมอื่น ๆ …....................................................................................................................................... 

พรอมกับคํารองนี้ ขาพเจาไดแนบเอกสารหลักฐานตางๆ มาดวย คือ 
 หนังสือมอบอํานาจ กรณีมอบอาํนาจ
 หลักฐานอื่น ๆ (ถามี) ............................................................................................................................................. 

ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรับใบแทนใบอนุญาต 
 รูปแบบอิเล็กทรอนกิสผานทาง E-mail
 รูปแบบฉบบัพิมพ (Hard Copy)
ผูขออนุญาต (ผูยื่นคำขอ) กรอกขอมูลการติดตอ เพื่อประสานงานในระหวางการพิจารณาคำขอ
โทรศัพทที่สามารถติดตอได....................................................... ID Line ..................................................................................... 
E-mail .......................................................................................................................................................................................... 

  ลายมือชื่อ.........................................................ผูยื่นคํารอง 
(..............................................................) 

  หมายเหตุ :  ใหใสเคร่ืองหมาย / ลงในชอง หนาขอความที่ตองการ 
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ทม.6 

คําขอแกไขหรือเพ่ิมเติมรายการในทะเบียนและใบอนุญาต 

1.  ขาพเจา (นาย, นาง, นางสาว)................................................................................................................................................. 
ไดรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยทัศนมาตรศาสตรตามใบอนุญาตเลขท่ี..................................................................... 
หมายเลขโทรศัพท.............................หมายเลขโทรศัพท (มือถือ)..........................................E-mail:…………………………………………………… 
2. มีความประสงคจะขอเปล่ียน
 ชือ่ตัว
 ชือ่สกุล
 การแกไขเพิ่มเติมอื่น ๆ …....................................................................................................................................... 

พรอมกับคํารองนี้ ขาพเจาไดแนบเอกสารหลักฐานตางๆ มาดวย คือ 
 หนังสือมอบอํานาจ กรณีมอบอาํนาจ
 หลักฐานอื่น ๆ (ถามี) ............................................................................................................................................. 

ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรับใบแทนใบอนุญาต 
 รูปแบบอิเล็กทรอนกิสผานทาง E-mail
 รูปแบบฉบบัพิมพ (Hard Copy)
ผูขออนุญาต (ผูยื่นคำขอ) กรอกขอมูลการติดตอ เพื่อประสานงานในระหวางการพิจารณาคำขอ
โทรศัพทที่สามารถติดตอได....................................................... ID Line ..................................................................................... 
E-mail .......................................................................................................................................................................................... 

  ลายมือชื่อ.........................................................ผูยื่นคํารอง 
(..............................................................) 

  หมายเหตุ :  ใหใสเคร่ืองหมาย / ลงในชอง หนาขอความที่ตองการ 
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พจ.6 

คําขอแกไขหรือเพ่ิมเติมรายการในทะเบียนและใบอนุญาต 

1.  ขาพเจา (นาย, นาง, นางสาว)................................................................................................................................................. 
ไดรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาแพทยแผนจีนตามใบอนุญาตเลขท่ี..................................................................... 
หมายเลขโทรศัพท.............................หมายเลขโทรศัพท (มือถือ)..........................................E-mail:…………………………………………………… 
2. มีความประสงคจะขอเปล่ียน
 ชือ่ตัว
 ชือ่สกุล
 การแกไขเพิ่มเติมอื่น ๆ …....................................................................................................................................... 

พรอมกับคํารองนี้ ขาพเจาไดแนบเอกสารหลักฐานตางๆ มาดวย คือ 
 หนังสือมอบอํานาจ กรณีมอบอาํนาจ
 หลักฐานอื่น ๆ (ถามี) ............................................................................................................................................. 

ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรับใบแทนใบอนุญาต 
 รูปแบบอิเล็กทรอนกิสผานทาง E-mail
 รูปแบบฉบบัพิมพ (Hard Copy)
ผูขออนุญาต (ผูยื่นคำขอ) กรอกขอมูลการติดตอ เพื่อประสานงานในระหวางการพิจารณาคำขอ
โทรศัพทที่สามารถติดตอได....................................................... ID Line ..................................................................................... 
E-mail .......................................................................................................................................................................................... 

  ลายมือชื่อ.........................................................ผูยื่นคํารอง 
(..............................................................) 

  หมายเหตุ :  ใหใสเคร่ืองหมาย / ลงในชอง หนาขอความที่ตองการ 
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3.25 การขอใบแทนใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ แผนทางเลือก

3.25.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอใบแทนใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ แผนทางเลือก

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการยื่นขอใบแทน

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการขอใบแทนใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ แผน
ทางเลือกผานชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- ตองมีใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะตัวเกา (กรณีชํารุด)
- ใบแจงความวาใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสูญหายของสถานีตํารวจแหงทองที่ที่ใบอนุญาตสูญหาย (กรณี
ใบอนุญาตสูญหาย)
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ

พรอมการย่ืนขอใบแทน

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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3.25.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอใบแทนใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ แผนทางเลือก

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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3.25.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุข
จังหวัด (สสจ.)

2 ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมคํารองขอใบแทนใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ แผนทางเลือก (แบบฟอรมตามสาขาและศาสตรดังนี:้ 
สาขาการแพทยแผนจีน-พจ.5, ทัศนมาตรศาสตร-ทม.5, ศาสตรไคโรแพรคติก-คพ.5) และเอกสารที่เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่
เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบในหัวขอ 3.25.5 
จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน Email เบอรโทรศัพท เปนตน 
รวมถึงเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาตที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมีรายละเอียด ดังนี้
1. รับใบแทนใบอนุญาตฉบับอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับใบแทนใบอนุญาตฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ
กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่วัตถุประสงคจะตองตรงกับ
กิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปนชาวตางชาติ ใหใชสําเนาหนังสือ
เดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ

Fr
on

t 
O

ff
ic

e

1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-6)

3

การขอใบแทนใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ แผนทางเลือก กรณี สูญหาย ถูกทําลาย หรือชํารุดในสาระสําคัญ : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วนั
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วนั

ผานยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

แบบฟอรมและ

เอกสารแนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

ใบแทนใบอนุญาต

กดบัตรควิ
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3.25.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอใบแทนใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ แผนทางเลือก กรณี สูญหาย ถูกทําลาย หรือชํารุดในสาระสําคัญ : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียดจาก 3.25.1 การเตรียมความ
พรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 3.25.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไป
ดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (อางอิงจาก 3.25.5 ตารางเอกสารแนบ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคําขอผานทาง Email หรือ SMS
(ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัติ)
3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไป
ดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน
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1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-6)

5

ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

ผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เงื่อนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ

นําคําขอเขาระบบ

รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมครบถวน

ถูกตอง
กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน
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3.25.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอใบแทนใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ แผนทางเลือก กรณี สูญหาย ถูกทําลาย หรือชํารุดในสาระสําคัญ : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

7 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบแทนใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบแทนใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก การชําระผาน
ระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) 
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

8 ออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

9 ลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาต (ผูรับมอบอํานาจจากผูอนุญาต) ลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล

10 สงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนสงมอบใบอนุญาต/
ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 11 รับใบแทนใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบแทนใบอนุญาตตามรูปแบบที่ไดเลือกไว

Fr
on

t 
O

ff
ic

e

2 วัน 
(ลําดับที่ 
8-10)

ลงนามในใบแทน

ใบอนุญาตผานระบบ

รับใบแทนใบอนุญาตใน

รูปแบบที่ตองการ

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบแทนใบอนุญาต

สงใบแทนใบอนุญาตตามชองทาง

ที่ถูกเลือก

ออกใบแทนใบอนุญาต

ผานระบบ

832



3.25.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

1 1.ลงทะเบียนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน (Log in) เพื่อ
ดําเนินการสงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมคํารองขอใบแทนใบอนุญาตเปนผู
ประกอบโรคศิลปะ แผนทางเลือก (แบบฟอรมตามสาขาและศาสตรดังนี:้ สาขาการแพทยแผนจีน-พจ.5,
ทัศนมาตรศาสตร-ทม.5, ศาสตรไคโรแพรคติก-คพ.5)
2. เลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาตที่ตองการเปนฉบับอิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 3.25.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่มักเกิดขึ้น
บอย (Critical Point) ในหัวขอ 3.25.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 3.25.4 รายการ
 Critical Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรอง
ของเอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

1 (ลําดับที่
2-5)
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การขอใบแทนใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ แผนทางเลือก กรณี สูญหาย ถูกทําลาย หรือชํารุดในสาระสําคัญ : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วัน

ระยะเวลา After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วัน

1.ลงทะเบยีนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และ

เลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ออกเลขที่รับ
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3.25.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอใบแทนใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ แผนทางเลือก กรณี สูญหาย ถูกทําลาย หรือชํารุดในสาระสําคัญ : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

หัวหนาพิจารณาการออกใบแทนใบอนุญาต

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. เจาหนาที่ดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรอง
ของเอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

4

ระบบจะแจงผลการพิจารณาใหผูขออนุญาตรับทราบ

5 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบแทนใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบแทนใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทาง
ตางๆ ไดแก การชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการ
ธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

6 ออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

2 วัน 
(ลําดับที่ 

6-8)

เจาหนาที่ดําเนินการออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบออนไลน

Fr
on

t 
O

ff
ic

e

3

1 (ลําดับที่
2-5)

พจิารณา

ออกใบแทนใบอนุญาต

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ผาน

ไมผาน

ออกใบแทนใบอนุญาตผาน

ระบบ

แจงผลการพจิารณาผาน

ระบบ

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบแทนใบอนุญาต
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3.25.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอใบแทนใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ แผนทางเลือก กรณี สูญหาย ถูกทําลาย หรือชํารุดในสาระสําคัญ : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

7 ลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาต (ผูรับมอบอํานาจจากผูอนุญาต) ลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล

8 สงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 
กระบวนสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 9 รับใบแทนใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบแทนใบอนุญาตตามรูปแบบและชองทางการรับเอกสารที่ไดเลือกไว
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2 วัน 
(ลําดับที่ 

6-8)

ลงนามในใบแทน

ใบอนุญาตผานระบบ

รับใบแทนใบอนุญาตใน

รูปแบบที่ตองการ

สงใบแทนใบอนุญาตตาม

ชองทางที่ถูกเลือก
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3.25.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การขอใบแทนใบอนุญาตเปนผูประกอบโรค

ศิลปะ แผนทางเลือก

- ตองมีใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะตัวเกา (กรณีชํารุด)

- ใบแจงความวาใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสูญหายของสถานีตํารวจแหงทองที่ที่

ใบอนุญาตสูญหาย (กรณีใบอนุญาตสูญหาย)
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3.25.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การขอใบแทนใบอนุญาตเปนผู

ประกอบโรคศิลปะ แผนทางเลือก

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 
คำรองขอใบแทนใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ 
ไดแก คำรองขอใบแทนใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาการแพทยแผนจีน (พจ.5) 
คำรองขอใบแทนหนังสืออนุญาตใหบุคคลทำการประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยทัศนมาตรศาสตร 
คำรองขอใบแทนหนังสืออนุญาตใหบุคคลทำการประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยไคโรแพรคติก 
หมายเหตุ ตามสาขาท่ีเคยไดรับการข้ึนทะเบียนและประสงคจะขอใบแทน 

4 ใบอนญุาตประกอบโรคศิลปะ เฉพาะกรณีท่ีถูกทำลายในสาระสำคัญ (ถามี) 
หมายเหตุ ลงนามรับรองสำเนาดวยตนเอง 

5 หนังสือแจงความ กรณีชำรุด 
6 ภาพถายขนาด 1 นิ้ว แตงกายสุภาพ หนาตรง ครึ่งตัว ทาปกติ ไมสวมหมวก ไมใสแวนตาดำ ซ่ึงถายไวไม

เกิน 6 เดือน จำนวน 2 ภาพ (ตองไมเปนภาพถายโพลาลอยด) 
7 หนังสือมอบอำนาจ กรณีมอบอำนาจ 

หมายเหต ุตองแนบสำเนาบัตรประจำตัวประชาชนของผูรับมอบอำนาจพรอมลงนามรับรองสำเนาดวย 
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3.25.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การขอใบแทนใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ แผน

ทางเลือก 

คําขอใบแทนใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ 
แผนทางเลือก 

xx.x

1. ขาพเจา (นาย, นาง, นางสาว).................................................................................................................................... 
ไดรับอนุญาตใหเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขา…………………..ตามใบอนุญาตเลขท่ี........................................................................... 
หมายเลขโทรศัพท...............................................................หมายเลขโทรศัพท (มือถือ)................................................................. 

2. มีความประสงคขอใบแทนใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขา…………………………….. เน่ืองจาก 
  ชํารุด 
  สูญหาย เมื่อวันท่ี................................................................. 

พรอมกับคํารองน้ี ขาพเจาไดแนบเอกสารหลักฐานตางๆ มาดวย คือ 
 ใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะ เฉพาะกรณีท่ีถูกทําลายในสาระสําคัญ
 หนังสือแจงความ เฉพาะกรณีท่ีสูญหาย
 ภาพถายขนาด 1 น้ิว  แตงกายสุภาพ  หนาตรง  ครึ่งตัว  ทาปกต ิ ไมสวมหมวก  ไมใสแวนตาดํา

ซึ่งถายไวไมเกิน 6 เดือน  จํานวน 2 ภาพ (ตองไมเปนภาพถายโพลาลอยด)
    หลักฐานอ่ืนๆ (ถามี) .............................................................................................................................................. 

ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรับใบอนุญาต/หนังสืออนุญาต 
     รูปแบบอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail 
     รูปแบบฉบับพิมพ (Hard Copy) 

ผูขออนุญาต (ผูยื่นคําขอ) กรอกขอมูลการติดตอ เพ่ือประสานงานในระหวางการพิจารณาคําขอ 
โทรศัพทท่ีสามารถติดตอได....................................................... ID Line ..................................................................................... 
E-mail .......................................................................................................................................................................................... 

ลายมือช่ือ.........................................................ผูยื่นคํารอง  
(..............................................................)  

หมายเหตุ :  ใหใสเครื่องหมาย / ลงในชอง หนาขอความท่ีตองการ 
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3.26 การขอใบแปลใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะเปนภาษาอังกฤษ  แผนทางเลือก

3.26.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอใบแปลใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะเปนภาษาอังกฤษ  แผนทางเลือก

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการยื่นขอใบแปล

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการขอใบแปลใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะเปน
ภาษาอังกฤษ  แผนทางเลือกผานชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- มีเอกสารประจําตัว เพื่อแสดงตัวตน วาเปนผูประกอบโรคศิลปะ
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ

พรอมการย่ืนขอใบแปล

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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3.26.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอใบแปลใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะเปนภาษาอังกฤษ  แผนทางเลือก

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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3.26.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุข
จังหวัด (สสจ.)

2 ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบใบแปลใบอนุญาต

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมคํารองขอใบแปลใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ แผนทางเลือก  และเอกสารที่เกี่ยวของตางๆ ใหกับ
เจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบในหัวขอ 3.26.5 
จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน Email เบอรโทรศัพท เปนตน 
รวมถึงเลือกรูปแบบใบแปลใบอนุญาตที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมีรายละเอียด ดังนี้
1. รับใบแปลใบอนุญาตฉบับอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับใบแปลใบอนุญาตฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ
กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่วัตถุประสงคจะตองตรงกับ
กิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปนชาวตางชาติ ใหใชสําเนาหนังสือ
เดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ
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1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-6)

3

การขอใบแปลใบอนุญาตขอใบแปลใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ แผนทางเลือก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วนั
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วนั

ผานยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

แบบฟอรมและ

เอกสารแนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

ใบแปลใบอนุญาต

กดบัตรควิ
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3.26.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอใบแปลใบอนุญาตขอใบแปลใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ แผนทางเลือก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียดจาก 3.26.1 การเตรียมความ
พรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 3.26.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไป
ดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (อางอิงจาก 3.26.5 ตารางเอกสารแนบ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคําขอผานทาง Email หรือ SMS
(ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัติ)
3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาตกลับไป
ดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน
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1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-6)

5

ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

ผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เงื่อนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ

นําคําขอเขาระบบ

รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมครบถวน

ถูกตอง
กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน
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3.26.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอใบแปลใบอนุญาตขอใบแปลใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ แผนทางเลือก : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

7 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบแปลใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบแปลใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทางตางๆ ไดแก การชําระผาน
ระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) 
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

8 ออกใบแปลใบอนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการออกใบแปลใบอนุญาตผานระบบ

9 ลงนามในใบแปลใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาต (ผูรับมอบอํานาจจากผูอนุญาต) ลงนามในใบแปลใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล

10 สงใบแปลใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบแปลใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนสงมอบใบอนุญาต/
ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 11 รับใบแปลใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบแปลใบอนุญาตตามรูปแบบที่ไดเลือกไว
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2 วัน 
(ลําดับที่ 
8-10)

ลงนามในใบแปล

ใบอนุญาตผานระบบ

รับใบแปลใบอนุญาตใน

รูปแบบที่ตองการ

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบแปลใบอนุญาต

สงใบแปลใบอนุญาตตามชองทางที่

ถูกเลือก

ออกใบแปลใบอนุญาต

ผานระบบ

843



3.26.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

1 1.ลงทะเบียนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และเลือกรูปแบบใบแปลใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน (Log in) เพื่อ
ดําเนินการสงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมคํารองขอใบแปลใบอนุญาตเปนผู
ประกอบโรคศิลปะ แผนทางเลือก
2. เลือกรูปแบบใบแปลใบอนุญาตที่ตองการเปนฉบับอิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 3.26.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่มักเกิดขึ้น
บอย (Critical Point) ในหัวขอ 3.26.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 3.26.4 รายการ
 Critical Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรอง
ของเอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

1 (ลําดับที่
2-5)
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การขอใบแปลใบอนุญาตขอใบแปลใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ แผนทางเลือก กรณี สูญหาย ถูกทําลาย หรือชํารุดในสาระสําคัญ : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วัน

ระยะเวลา After (To Be Process) ระยะเวลารวม 3 วัน

1.ลงทะเบยีนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และ

เลือกรูปแบบใบแปลใบอนุญาต

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ออกเลขที่รับ
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3.26.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอใบแปลใบอนุญาตขอใบแปลใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ แผนทางเลือก กรณี สูญหาย ถูกทําลาย หรือชํารุดในสาระสําคัญ : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

หัวหนาพิจารณาการออกใบแปลใบอนุญาต

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. เจาหนาที่ดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรอง
ของเอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

4

ระบบจะแจงผลการพิจารณาใหผูขออนุญาตรับทราบ

5 ชําระคาธรรมเนียม

การออกใบแปลใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกใบแปลใบอนุญาต โดยสามารถเลือกชําระผานชองทาง
ตางๆ ไดแก การชําระผานระบบ E-Payment การชําระผานธนาคาร หรือมาชําระดวยตนเองที่ ศูนยบริการ
ธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

6 ออกใบแปลใบอนุญาตผานระบบ

2 วัน 
(ลําดับที่ 

6-8)

เจาหนาที่ดําเนินการออกใบแปลใบอนุญาตผานระบบออนไลน
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1 (ลําดับที่
2-5)

พจิารณา

ออกใบแทนใบอนุญาต

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ผาน

ไมผาน

ออกใบแปลใบอนุญาตผาน

ระบบ

แจงผลการพจิารณาผาน

ระบบ

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ชําระคาธรรมเนยีม

การออกใบแปลใบอนุญาต
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3.26.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ หัวหนา
ผูอนุญาต (ผูรับมอบ
อํานาจจากผูอนุญาต)

การขอใบแปลใบอนุญาตขอใบแปลใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะ แผนทางเลือก กรณี สูญหาย ถูกทําลาย หรือชํารุดในสาระสําคัญ : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To be Process)

ระยะเวลา  (To be Process)

7 ลงนามในใบแปลใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาต (ผูรับมอบอํานาจจากผูอนุญาต) ลงนามในใบแปลใบอนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล

8 สงใบแปลใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบแปลใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 
กระบวนสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 9 รับใบแปลใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบแปลใบอนุญาตตามรูปแบบและชองทางการรับเอกสารที่ไดเลือกไว
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2 วัน 
(ลําดับที่ 

6-8)

ลงนามในใบแปล

ใบอนุญาตผานระบบ

รับใบแปลใบอนุญาตใน

รูปแบบที่ตองการ

สงใบแปลใบอนุญาตตาม

ชองทางที่ถูกเลือก
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3.26.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การขอใบแปลใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะเปน

ภาษาอังกฤษ  แผนทางเลือก

- มีเอกสารประจําตัว เพื่อแสดงตัวตน วาเปนผูประกอบโรคศิลปะ
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3.26.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การขอใบแปลใบอนุญาตประกอบ

โรคศิลปะเปนภาษาอังกฤษ  แผนทางเลือก 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 
แบบคำขอแปลใบอนุญาตเปนภาษาอังกฤษ 
Application for License for Practice of the Art of Healing …................... 

2 
Three one-inch straight face pictures without a cap/hat or sunglasses (Polaroid not 
allowed) 

3 A medical certificate covering 7 diseases 

4 Other evidence (Please specify)................................................................. 
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3.26.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การขอใบแปลใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะเปน

ภาษาอังกฤษ  แผนทางเลือก 

(This translation has been provided for communication purpose only) 

Form …………….  

Application for License for 

……………………………………………………………………………… 

1. Name (Mr./Mrs./Miss) ......................................................................................................................................................... 

2. Identification Number   -     -      -    -  

3. Address: House Number……………………….……..........Village Number............................................................................. 

   Alley/Lane.......................................Road.........................................Sub-district................................................................ 

   District..........................................................................................Province............................................................................ 

   Postcode....................................Telephone............................................. 

4. Current workplace...........................................Number...........................Village Number.............................................. 

   Alley/Lane......................................Road.........................................Sub-district................................................................. 

   District...........................................................Province........................................................................................................... 

   Postcode...................................Telephone...................................Mobile…....................................................................... 

E-mail………………………………………………………………………………………………………………………..………….………..........................

5. I possess professional knowledge through my education and have been awarded a degree

   or a certificate equivalent to a bachelor’s degree in ………………………… from....................................................... 

   ............................................................................... in (year)................................................................................................... 

6. I would like to apply for the License for Practice of the Art of Healing ..........................................   

   in accordance with Section 31 of the Practice of the Art of Healing Act, B.E. 2542 (1999),   

   and I have attached the following documents herewith:   

  6.1 Three one-inch straight face pictures without a cap/hat or sunglasses 

        (Polaroid not allowed)    

   6.5 A medical certificate covering 7 diseases   

   6.6 Other evidence (Please specify) ................................................................................................ 

Please choose channels for receiving of licenses / certifications / certificates or important documents 

� Electronic form via E-mail 

� Print format (Hard Copy) 

Please fill contact information to coordinate during the request consideration 

Phone number that can be contacted .................................... ID Line ........................................................................... 

E-mail .......................................................................................................................................................................................... 

Signature.........................................................Applicant 
   Print name (........................................................) 

One inch 

Photo 
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4.1 การขอรับรองมาตรฐานการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย

4.1.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอรับรองมาตรฐานการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการยื่นขอรับรองมาตรฐาน

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการขอรับรองมาตรฐานการใหบริการดานเทคโนโลยีชวย
การเจริญพันธุทางการแพทยผานชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- แนบผลการประเมินตนเองที่ตรงกับความเปนจริงตามแบบประเมินตนเองกอนการตรวจเยี่ยมโรงพยาบาล/
สถานพยาบาล เพื่อขอการรับรองมาตรฐานการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย กอนตรวจเยี่ยม
สถานพยาบาล
- มีสําเนาหนังสือคําสั่งแตงตั้งคณะกรรมการควบคุมคุณภาพและจริยธรรม
- มีสําเนารายงานการประชุมคณะกรรมการควบคุมคุณภาพและจริยธรรมฉบับลาสุด
- มีสําเนาหนังสือคําสั่งแตงตั้งผูประกอบวิชาชีพเวชกรรมเปนผูรับผิดชอบในการใหบริการเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทาง
การแพทย ตามที่ประกาศฯกําหนด
- มีสําเนาหนังสือคําสั่งแตงตั้งนักวิทยาศาสตร เปนผูรับผิดชอบหลักในการใหบริการเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทาง
การแพทย ตามที่ประกาศฯกําหนด
- มีสําเนาเอกสารแสดงตน และสําเนารับรองวุฒิการศึกษา ของผูดําเนินการสถานพยาบาล / ผูอํานวยการโรงพยาบาล ,
แพทยผูรับผิดชอบ , นักวิทยาศาสตรและนักเทคนิคการแพทย , พยาบาล และอื่นๆ
- มีเอกสารที่เกี่ยวของกับคณะกรรมการควบคุมคุณภาพและจริยธรรม เปนเอกสารแสดงตน และใบประกอบโรคศิลปะ
หรือ ใบประกอบวิชาชีพ
- กรณี มอบอํานาจของผูดําเนินการ หรือ ผอ. ตองมี สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบและผูรับมอบ รวมถึงมีอากร 10 บาท
และเซ็นพยานใหครบทั้ง 2 คน

* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ
พรอมการย่ืนขอรับรอง

มาตรฐาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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4.1.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอรับรองมาตรฐานการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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4.1.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต / คณะอนุกรรมการ

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ 
สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

2

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมการขอรับรองมาตรฐานการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย 
(คทพ.8) และเอกสารที่เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบในหัวขอ 4.1.5 จากนั้นให
ผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน email เบอรโทร เปนตน 
รวมถึงเลือกรูปแบบเอกสารที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมีรายละเอียด ดังนี้
1. รับเอกสารอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับเอกสารฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจ
สุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่วัตถุประสงค
จะตองตรงกับกิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปนชาวตางชาติ ใหใช
สําเนาหนังสือเดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอเจาหนาที่บันทึกขอมูลผลการพิจารณาในระบบ และดําเนินการตอไปยัง
กระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ

การขอรับรองมาตรฐานการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90 วัน

ระยะ
เวลา 
(วัน)

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 90 วัน

Fr
on

t 
O

ff
ic

e 90 
นาที 

(ลําดับที่
1-7)

3 ผาน

ยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

คทพ.8 และเอกสาร

แนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

หนังสือใบรับรองมาตรฐาน

กดบัตรควิ
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4.1.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต / คณะอนุกรรมการ

การขอรับรองมาตรฐานการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะ
เวลา 
(วัน)

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียดจาก 4.1.1 การ
เตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 4.1.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผู
ขออนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (รายละเอียดเอกสารแนบทายกระบวนการ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร
กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1.ทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
2.ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบ และและใบนัดตรวจสถานที่ผานทาง Email
หรือ SMS (ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัติ)
3.พิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผู
ขออนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน
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ตรวจสอบ

รายการ Critical 
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ผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เงื่อนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ
รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมครบถวน

ถูกตองกลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน
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4.1.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต / คณะอนุกรรมการ

การขอรับรองมาตรฐานการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะ
เวลา 
(วัน)

After (To Be Process)

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ
จากนั้นทําการกดสงงานผานระบบใหหัวหนางานเคานเตอร

7

หัวหนางานเคานเตอรทวนสอบคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังเจาหนาที่
เคานเตอรเพื่อติดตอกับผูขออนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหครบถวน
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8
3 วัน 

(ลําดับที่
8-13)

หนวยงานสนับสนุน (Back Office) (ไดแก หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน) รับงานผานระบบ
* หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานของหนวยงานสนับสนุนและเจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน

Fr
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O

ff
ic

e 90 
นาที 

(ลําดับที่
1-7)

นําคําขอเขาระบบ

กดสงงานผานระบบ

รับงานผานระบบ

หัวหนา

ตรวจสอบ

รายการคําขอ

ผานระบบ

ไมถูกตอง

ถูกตอง

หัวหนากดสงคําขอผานระบบ

ใหหนวยงานสนับสนุน

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไข

เอกสาร
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4.1.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต / คณะอนุกรรมการ

การขอรับรองมาตรฐานการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะ
เวลา 
(วัน)

After (To Be Process)

9

ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุนดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารผานระบบ ซึ่งเอกสารดังกลาวจะเปน
เอกสารที่นอกเหนือจากรายการที่เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินตรวจสอบความถูกตอง เชน ความถูกตองของรูปแบบ 
ความถูกตองของเอกสารสวนบุคคล ความถูกตองของเอกสารอื่นที่ตองใชประกอบการคิดคาธรรมเนียม
กรณีเอกสารถูกตอง 
1. ผูปฏิบัติงานดําเนินการตอเจาหนาที่บันทึกขอมูลผลการพิจารณาในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. ผูปฏิบัติงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขออนุญาตใหกลับไปแกไข
เอกสารใหถูกตอง

10

เจาหนาที่กลุมงานจัดทําแผนการออกตรวจสถานพยาบาล และนัดหมายทีมออกตรวจถึงวันเวลาที่สะดวก 
ทีมออกตรวจประกอบดวย
1. ราชวิทยาลัยสูตินรีแพทย 1 ทาน
2. เจาหนาที่ สบส. ของกลุมงานคุมครองเด็กที่เกิดโดยอาศัยเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย (คทพ.) 2 ทาน

11

เจาหนาที่ คทพ. ออกหนังสือขออนุมัติออกตรวจสถานพยาบาล และ หนังสือแจงสถานพยาบาลผานระบบ จากนั้น
ดําเนินการสงหนังสือแจงสถานพยาบาลและทีมออกตรวจ ในรูปแบบของหนังสือราชการ

12

เจาหนาที่ คทพ. ออกตรวจสถานพยาบาลรวมกับทีมออกตรวจ

13

เจาหนาที่ คทพ. สรุปผลการตรวจสถานพยาบาล รวมกับทีมออกตรวจสถานพยาบาล
กรณีผาน : ไปกระบวนการถัดไป
กรณีไมผาน : แจงใหสถานพยาบาลแกไขภายในเวลาที่กําหนด (ระยะเวลาตามแตกรณี ที่เจาหนาที่เห็นชอบ)
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3 วัน 
(ลําดับที่
8-13)

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

ออกหนังสือขออนุมัตอิอกตรวจ 

และหนังสือแจงสถานพยาบาลให

ทราบ

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ออกตรวจสถานพยาบาลรวมกับ

ทมีออกตรวจ

จัดทําแผนและนัด
หมายทีมออกตรวจ

สรุปผลการตรวจ

สถานพยาบาล
ดําเนนิการแกไข
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4.1.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต / คณะอนุกรรมการ

การขอรับรองมาตรฐานการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะ
เวลา 
(วัน)

After (To Be Process)

14

เจาหนาที่ คทพ. จัดทํารายงานสรุปผลการตรวจตามขอกําหนดกฎหมายมาตรฐานประกาศแพทยสภา 95(2) / 2558 
เพื่อเสนอคณะอนุกรรมการควบคุมตรวจสอบ หรือกํากับดูแลการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทาง
การแพทย พิจารณา

คณะอนุกรรมการควบคุมตรวจสอบ หรือกํากับดูแลการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย
พิจารณาผลการตรวจตามสถานพยาบาล

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะอนุกรรมการประชุมลงมติรับรอง
กรณีผลการพิจารณาผานแบบมีเงื่อนไข 
1. คณะอนุกรรมการสงผลการพิจารณาใหผูขออนุญาตโดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น  เพื่อใหผู
ขออนุญาตดําเนินการแกไขตามมติ และแจงผลการแกไขกลับมายังผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุน
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. คณะอนุกรรมการสงผลการพิจารณาใหผูขออนุญาตโดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น เพื่อ
รับทราบ

16

เจาหนาที่ คทพ. จัดทํารายงานสรุปผลการรับรองตามขอกําหนดกฎหมายตามมาตรฐานประกาศแพทยสภา 95(2) / 
2558 โดยอาศัย Template ของรายงานการประชุม

81 วัน
(ลําดับที่
14-23)Ba
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15

จัดทํารายงานสรุปผลการ

รับรองฯ

เสนอคณะกรรมการคุมครอง

เด็กที่เกดิโดยอาศัย

เทคโนโลยฯี พจิารณา

จัดทํารายงาน สรุปผลการตรวจ

สถานพยาบาล

พิจารณาผลการ
ตรวจ

สถานพยาบาล

ผาน

ผานแบบมี

เงื่อนไข

ไดรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ

เสนอคณะอนุกรรมการ 

พจิารณา

รับทราบผล

การพจิารณา

ไมผาน

856



4.1.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต / คณะอนุกรรมการ

การขอรับรองมาตรฐานการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะ
เวลา 
(วัน)

After (To Be Process)

คณะกรรมการคุมครองเด็กที่เกิดโดยอาศัยเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย พิจารณาผลรับรองมาตรฐานใน
การใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย  ตามพระราชบัญญัติคุมครองเด็กที่เกิดโดยอาศัย
เทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย พ.ศ.2558

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. เจาหนาที่บันทึกขอมูลผลการพิจารณาในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการพิจารณาไมผาน หรือผานแบบมีเงื่อนไข 
1. คณะอนุกรรมการจะสงผลการพิจารณาของคณะอนุกรรมการจากในระบบใหกับผูขออนุญาตโดยตรงภายในวัน
เดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตามมติ และแจงผลการแกไขกลับมายัง
ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุน

18

เจาหนาที่จัดทําเอกสารประกอบการลงนาม โดยมีรายละเอียดดังนี้
1.บันทึกขอความ
2.หนังสือรับรองมาตรฐานในการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย  ตามพระราชบัญญัติ
คุมครองเด็กที่เกิดโดยอาศัยเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย พ.ศ.2558 (คทพ.9) ผานระบบ

19

อธิบดีลงนามในหนังสือรับรองมาตรฐานการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทยผานระบบ
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81 วัน
(ลําดับที่
14-23)

17

จัดทําเอกสารประกอบ

การลงนามผานระบบ

คณะกรรมการฯ
ลงมติท่ีประชุม

ผาน

ไมผานหรือ

ผานแบบมี

เงื่อนไข
ไดรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ

อธิบดีลงนามในหนังสือ
รับรองฯ ผานระบบ

857
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คําอธิบาย Workflow Diagram
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สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะ
เวลา 
(วัน)

After (To Be Process)
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20

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงเอกสารตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนการสงมอบ
ใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 21

ผูขออนุญาตรับเอกสารตามรูปแบบที่ไดเลือกไว

N/A

รับเอกสารตามรูปแบบที่

ตองการ

สงเอกสารใบอนุญาตตาม

ชองทางที่ถูกเลือก

858



4.1.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ / หัวหนา ผูอนุญาต / คณะอนุกรรมการ

1 N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน (Log in) เพื่อ
ดําเนินการสงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมการขอรับรองมาตรฐานการใหบริการดาน
เทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย
2. เลือกรูปแบบเอกสารและชองทางการรับเอกสารที่ตองการ เปนฉบับอิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 4.1.5

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียดจาก 
4.1.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 4.1.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลง
ในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อ
มอบใหผูขออนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

3

เจาหนาที่นําคําขอเขาระบบ โดยการแนบไฟลเอกสารเขาระบบ
จากนั้นทําการกดสงงานผานระบบ
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หนวยงานสนับสนุน (Back Office) (ไดแก หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน) รับงานผานระบบ
* หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานของหนวยงานสนับสนุนและเจาหนาที่
ผูปฏิบัติงาน

การขอรับรองมาตรฐานการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 82 วัน ระยะ

เวลา (วัน)
After (To Be Process) ระยะเวลารวม 82 วัน

1 วัน 
(ตั้งแต

ลําดับที่ 
2-4)
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2

นําคําขอเขาระบบ

กดสงงานผานระบบ

รับงานผานระบบ

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และ

เลือกรูปแบบใบอนุญาต

ออกเลขที่รับ
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Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะ

เวลา (วัน)
After (To Be Process)

5

ผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุนดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารผานระบบ ซึ่งเอกสาร
ดังกลาวจะเปนเอกสารที่นอกเหนือจากรายการที่เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินตรวจสอบความถูกตอง เชน ความ
ถูกตองของรูปแบบ ความถูกตองของเอกสารสวนบุคคล ความถูกตองของเอกสารอื่นที่ตองใชประกอบการคิด
คาธรรมเนียม
กรณีเอกสารถูกตอง 
1. ผูปฏิบัติงานดําเนินการตอเจาหนาที่บันทึกขอมูลผลการพิจารณาในระบบ และดําเนินการตอไปยัง
กระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. ผูปฏิบัติงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขออนุญาตให
กลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง

6

เจาหนาที่กลุมงานจัดทําแผนการออกตรวจสถานพยาบาล และนัดหมายทีมออกตรวจถึงวันเวลาที่สะดวก 
ทีมออกตรวจประกอบดวย
1. ราชวิทยาลัยสูตินรีแพทย 1 ทาน
2. เจาหนาที่ สบส. ของกลุมงานคุมครองเด็กที่เกิดโดยอาศัยเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย
(คทพ.) 2 ทาน

7
เจาหนาที่ คทพ. ออกหนังสือขออนุมัติออกตรวจสถานพยาบาล และ หนังสือแจงสถานพยาบาลผานระบบ 
จากนั้นดําเนินการสงหนังสือแจงสถานพยาบาลและทีมออกตรวจ ในรูปแบบของหนังสือราชการ

8

เจาหนาที่ คทพ. ออกตรวจสถานพยาบาลรวมกับทีมออกตรวจ

9

เจาหนาที่ คทพ. สรุปผลการตรวจสถานพยาบาล รวมกับทีมออกตรวจสถานพยาบาล
กรณีผาน : ไปกระบวนการถัดไป
กรณีไมผาน : แจงใหสถานพยาบาลแกไขภายในเวลาที่กําหนด (ระยะเวลาตามแตกรณี ที่เจาหนาที่เห็นชอบ)
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81 วัน
(ลําดับที่ 
5-16)

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

ออกหนังสือขออนุมัตอิอกตรวจ 

และหนังสือแจงสถานพยาบาลให

ทราบ

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ออกตรวจสถานพยาบาลรวมกับ

ทมีออกตรวจ

จัดทําแผนและนัด
หมายทีมออกตรวจ

สรุปผลการตรวจ

สถานพยาบาล
ดําเนนิการแกไข

คณะกรรมการฯ
ลงมติท่ีประชุม
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Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะ

เวลา (วัน)
After (To Be Process)

10

เจาหนาที่ คทพ. จัดทํารายงานสรุปผลการตรวจตามขอกําหนดกฎหมายมาตรฐานประกาศแพทยสภา 95(2) /
 2558 เพื่อเสนอคณะอนุกรรมการควบคุมตรวจสอบ หรือกํากับดูแลการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการ
เจริญพันธุทางการแพทย พิจารณา

คณะอนุกรรมการควบคุมตรวจสอบ หรือกํากับดูแลการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทาง
การแพทยพิจารณาผลการตรวจตามสถานพยาบาล

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. คณะอนุกรรมการประชุมลงมติรับรอง
กรณีผลการพิจารณาผานแบบมีเงื่อนไข 
1. คณะอนุกรรมการสงผลการพิจารณาใหผูขออนุญาตโดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น
เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตามมติ และแจงผลการแกไขกลับมายังผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุน
กรณีผลการพิจารณาไมผาน
1. คณะอนุกรรมการสงผลการพิจารณาใหผูขออนุญาตโดยตรงภายในวันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น
เพื่อรับทราบ

12

เจาหนาที่ คทพ. จัดทํารายงานสรุปผลการรับรองตามขอกําหนดกฎหมายตามมาตรฐานประกาศแพทยสภา 
95(2) / 2558 โดยอาศัย Template ของรายงานการประชุม

81 วัน
(ลําดับที่ 
5-16)

11

จัดทํารายงานสรุปผลการ

รับรองฯ

เสนอคณะกรรมการคุมครอง

เด็กที่เกดิโดยอาศัย

เทคโนโลยฯี พจิารณา

จัดทํารายงาน สรุปผลการตรวจ

สถานพยาบาล

พิจารณาผลการ
ตรวจ

สถานพยาบาล

ผาน

ผานแบบมี

เงื่อนไข

ไดรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ

เสนอคณะอนุกรรมการ 

พจิารณา

รับทราบผล

การพจิารณา

ไมผาน
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Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะ

เวลา (วัน)
After (To Be Process)

คณะกรรมการคุมครองเด็กที่เกิดโดยอาศัยเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย พิจารณาผลรับรอง
มาตรฐานในการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย  ตามพระราชบัญญัติคุมครองเด็กที่
เกิดโดยอาศัยเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย พ.ศ.2558

กรณีผลการพิจารณาผาน
1. เจาหนาที่บันทึกขอมูลผลการพิจารณาในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการพิจารณาไมผาน หรือผานแบบมีเงื่อนไข 
1. คณะอนุกรรมการจะสงผลการพิจารณาของคณะอนุกรรมการจากในระบบใหกับผูขออนุญาตโดยตรงภายใน
วันเดียวกันหลังจากการประชุมเสร็จสิ้น เพื่อใหผูขออนุญาตดําเนินการแกไขตามมติ และแจงผลการแกไข
กลับมายังผูปฏิบัติงานของหนวยงานสนับสนุน

14

เจาหนาที่จัดทําเอกสารประกอบการลงนาม โดยมีรายละเอียดดังนี้
1.บันทึกขอความ
2.หนังสือรับรองมาตรฐานในการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย  ตาม
พระราชบัญญัติคุมครองเด็กที่เกิดโดยอาศัยเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย พ.ศ.2558 (คทพ.9)
ผานระบบ

15

อธิบดีลงนามในหนังสือรับรองมาตรฐานการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทยผานระบบ

81 วัน
(ลําดับที่ 
5-16)

13

จัดทําเอกสารประกอบ

การลงนามผานระบบ

คณะกรรมการฯ
ลงมติท่ีประชุม

ผาน

ไมผานหรือ

ผานแบบมี

เงื่อนไข
ไดรับผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการผาน

ระบบ

ดําเนนิการ

แกไขตามมติ

อธิบดีลงนามในหนังสือ
รับรองฯ ผานระบบ
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Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะ

เวลา (วัน)
After (To Be Process)

16
81 วัน

(ลําดับที่ 
5-16)

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงเอกสารตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนการ
สงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

17 N/A

ผูขออนุญาตรับเอกสารตามรูปแบบที่ไดเลือกไว

รับเอกสารตามรูปแบบที่

ตองการ

สงเอกสารใบอนุญาตตาม

ชองทางที่ถูกเลือก
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4.1.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การขอรับรองมาตรฐานการใหบริการดาน

เทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย

- แนบผลการประเมินตนเองที่ตรงกับความเปนจริงตามแบบประเมินตนเองกอนการตรวจเยี่ยม

โรงพยาบาล/สถานพยาบาล เพื่อขอการรับรองมาตรฐานการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการ

เจริญพันธุทางการแพทย กอนตรวจเยี่ยมสถานพยาบาล

- มีสําเนาหนังสือคําสั่งแตงตั้งคณะกรรมการควบคุมคุณภาพและจริยธรรม

- มีสําเนารายงานการประชุมคณะกรรมการควบคุมคุณภาพและจริยธรรมฉบับลาสุด

- มีสําเนาหนังสือคําสั่งแตงตั้งผูประกอบวิชาชีพเวชกรรมเปนผูรับผิดชอบในการใหบริการ

เทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย ตามที่ประกาศฯกําหนด

- มีสําเนาหนังสือคําสั่งแตงตั้งนักวิทยาศาสตร เปนผูรับผิดชอบหลักในการใหบริการเทคโนโลยี

ชวยการเจริญพันธุทางการแพทย ตามที่ประกาศฯกําหนด

- มีสําเนาเอกสารแสดงตน และสําเนารับรองวุฒิการศึกษา ของผูดําเนินการสถานพยาบาล /

ผูอํานวยการโรงพยาบาล , แพทยผูรับผิดชอบ , นักวิทยาศาสตรและนักเทคนิคการแพทย ,

พยาบาล และอื่นๆ

- มีเอกสารที่เกี่ยวของกับคณะกรรมการควบคุมคุณภาพและจริยธรรม เปนเอกสารแสดงตน

และใบประกอบโรคศิลปะ หรือ ใบประกอบวิชาชีพ

- กรณี มอบอํานาจของผูดําเนินการ หรือ ผอ. ตองมี สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบและผูรับ

มอบ รวมถึงมีอากร 10 บาท และเซ็นพยานใหครบทั้ง 2 คน
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4.1.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การขอรับรองมาตรฐานการใหบริการ

ดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 แบบคำขอรับรองมาตรฐานการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย (แบบ คทพ.8) 

2 สำเนาบัตรประจำตัวประชาชน เฉพาะบุคคลากรท่ีเก่ียวของท่ีมิไดมายื่นเรื่องดวยตนเอง 

3 สำเนาหนังสือแสดงความรูความสามารถของนักวิทยาศาสตร 

4 สำเนาเอกสารแสดงคุณวุฒิ/ใบปริญญาบัตรของนักวิทยาศาสตร 

5 สำเนาหนังสือคำสั่งแตงตั้งผูประกอบวิชาชีพเวชกรรมเปนผูรับผิดชอบในการใหบริการเทคโนโลยีชวยการ
เจริญพันธุทางการแพทย 

6 สำเนาหนังสือคำสั่งแตงตั้งนักวิทยาศาสตรเปนผูรับผิดชอบหลักในการใหบริการเทคโนโลยีชวยการเจริญ
พันธุทางการแพทย 

7 สำเนาหนังสือคำสั่งแตงตั้งคณะกรรมการควบคุมคุณภาพและจริยธรรม 

8 สำเนารายงานการประชุมคณะกรรมการควบคุมคุณภาพและจริยธรรม 

9 สำเนาหนังสือรับรองมาตรฐานการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย 
(กรณีขอตออายุ) 

10 อ่ืนๆ 
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4.1.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การขอรับรองมาตรฐานการใหบริการดานเทคโนโลยีชวย

การเจริญพันธุทางการแพทย 
 แบบ คทพ.8  

แบบคำขอหนังสือรับรองมาตรฐานการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย 

  ขาพเจา นาย/นาง/นางสาว..........................................................................ตำแหนง ผูดำเนินการสถานพยาบาล/ 

ผูอำนวยการโรงพยาบาล ของสถานพยาบาล/โรงพยาบาล.................................................................................................................... 

มีความประสงคขอรับรองมาตรฐานการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย โดยมีขอมูลการดำเนินการเทคโนโลยี 

ชวยการเจรญิพันธุ ดังน้ี   

1. ขอมูลสถานพยาบาล

      เลขท่ีใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล ..................................................................................................................... 

2. ผูดำเนินการสถานพยาบาล/ผูอำนวยการโรงพยาบาล

ช่ือ–สกุล ……………………………………………………………………………………………………….…………..................................................... 

หมายเลขบัตรประชาชน    -     -      -    -  

      มือถือ ..................................................E-mail: ………..…………..….............................................................................................. 

3. แพทยผูรับผิดชอบในการใหบริการเกี่ยวกับเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุ  (ตองรับผิดชอบการใหบริการในสถานพยาบาล

ไดไมเกิน 1 แหง และมีคุณสมบัติตามประกาศแพทยสภา ท่ี 1/...)

      ช่ือ–สกุล ……………………………………………………………………………………………………….………….......................................................... 

      หมายเลขบัตรประชาชน    -     -      -    -   

      มือถือ .................................................. E-mail: ………..….............................................………..…................................................... 

      ไดรับ   วุฒิบัตร      หนังสืออนุมัติ  สาขาสตูิศาสตรและนรีเวชวิทยา พ.ศ. ........................................................................ 

      สถาบันท่ีฝกอบรม ......................................................................................................................................................................... 

      ไดรับ   วุฒิบัตร      หนังสืออนุมัติ อนุสาขาเวชศาสตรการเจรญิพันธุ พ.ศ. ....................................................................... 

      จากสถาบัน ................................................................................................................................................................................... 

      ไดรับ   หนังสือรับรองคุณวุฒิจากแพทยสภา ........................................................................................................................... 

      สถาบันท่ีฝกอบรม ......................................................................................................................................................................... 

      ไดรับ   ประกาศนียบัตรหรือหนังสือรับรองจากราชวิทยาลัยฯ 

4. องคประกอบของบุคลากรเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุ

4.1 แพทยผูรับผิดชอบในการใหบริการเกี่ยวกับเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุ (รายละเอียดตามขอ 3)

       4.2 แพทยผูใหการดูแลรักษา  

   4.2.1   สูตินรีแพทย (ใหระบุช่ือแพทยทุกคน) 

1) ช่ือ –สกุล …………………………….…………………………………….….......……………………….............................................. 

     หมายเลขบัตรประชาชน    -     -      -    -  

มือถือ ............................................ E-mail: …………................................................………..…….. 
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2) ช่ือ – สกุล…………………………………....………………………………….……….......………………….............................................. 

      หมายเลขบัตรประชาชน    -     -      -    -  

      มือถือ ............................................ E-mail: …………................................................………..…….. 

3) ช่ือ – สกุล…………………….......…....…………………………………………….…………………………..............................................  

      หมายเลขบัตรประชาชน    -     -      -    -  

    มือถือ ............................................ E-mail: …………................................................………..……..

4) ช่ือ – สกุล…………………….......…....…………………………………………….………………………….............................................. 

      หมายเลขบัตรประชาชน    -     -      -    -  

      มือถือ ............................................ E-mail: …………................................................………..…….. 

5) ช่ือ – สกุล…………………….......…....…………………………………………….………………………….............................................. 

      หมายเลขบัตรประชาชน    -     -      -    -  

      มือถือ ............................................ E-mail: …………................................................………..…….. 

   4.2.2 นักวิทยาศาสตรผูรับผิดชอบหองปฏิบัติการเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุ  หรือ  Embryologist  (ไดรับ  

 ปริญญาทางวิทยาศาสตร ในสาขาท่ีเกี่ยวของ หรือไดรับวุฒิอ่ืนท่ีราชวิทยาลัยสูตินรีแพทยแหงประเทศไทยรับรอง) 

1)  ช่ือ-สกุล ……………………..…………….............................…......…….. 

      หมายเลขบัตรประชาชน    -     -      -    -  

      วุฒิปริญญาทางวิทยาศาสตร สาขา ............................................................. ปท่ีสำเร็จการศึกษา.…………….…..….............. 

      สถาบัน ………………………………..………………………….….……..…..….…………………………………................................................ 

      หรือ  วุฒิอ่ืนท่ีราชวิทยาลัยสูตินรีแพทยแหงประเทศไทยรับรอง  ………….………………………………..…….......................... 

      สถาบันท่ีฝกอบรม ............................................................................................................................................................... 

      ประสบการณ/ การฝกอบรมประกาศนียบัตรทางดาน ART…………….……………….………..................................................... 

2)  ช่ือ-สกุล ……………………..…………….............................…......…….. 

      หมายเลขบัตรประชาชน    -     -      -    -  

      วุฒิปริญญาทางวิทยาศาสตร สาขา ............................................................. ปท่ีสำเร็จการศึกษา.…………….…..….............. 

      สถาบัน ………………………………..………………………….….……..…..….…………………………………................................................ 

      หรือ  วุฒิอ่ืนท่ีราชวิทยาลัยสูตินรีแพทยแหงประเทศไทยรับรอง  ………….……………………………………............................ 

      สถาบันท่ีฝกอบรม ............................................................................................................................................................... 

      ประสบการณ/ การฝกอบรมประกาศนียบัตรทางดาน ART…………….……………….………..................................................... 

3)  ช่ือ-สกุล ……………………..………………….................................…….. 

      หมายเลขบัตรประชาชน    -     -      -    -  

      วุฒิปริญญาทางวิทยาศาสตร สาขา ............................................................. ปท่ีสำเร็จการศึกษา.…………….…..….............. 

      สถาบัน ………………………………..………………………….….……..…..….…………………………………................................................ 

หรือ  วุฒิอ่ืนท่ีราชวิทยาลัยสูตินรีแพทยแหงประเทศไทยรับรอง  ………….……………………………………............................  
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 สถาบันท่ีฝกอบรม .............................................................................................................................................................. 

 ประสบการณ/ การฝกอบรมประกาศนียบัตรทางดาน ART…………….……………….……….................................................... 

4.2.3 พยาบาลดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุ (ใหระบุพยาบาล ART ทุกคน)  

1)  ช่ือ-สกุล …………..………………….............................…......……..  

หมายเลขบัตรประชาชน    -     -      -    -  

 ประสบการณ/ การฝกอบรมประกาศนียบัตรทางดาน ART…………….…………………….................................................. 

2)  ช่ือ-สกุล …………..………………….............................…......…….. 

หมายเลขบัตรประชาชน    -     -      -    -  

      ประสบการณ/ การฝกอบรมประกาศนียบัตรทางดาน ART…………….……………………................................................... 

3)  ช่ือ-สกุล …………..………………….............................…......…….. 

      หมายเลขบัตรประชาชน    -     -      -    -   

      ประสบการณ/ การฝกอบรมประกาศนียบัตรทางดาน ART…………….……………………................................................... 

4) ..............................................................................................................................................................................  

  (กรณีมีพยาบาลมากกวาใหระบุตามจำนวนท่ีเปนจริง) 

4.2.4 บุคลากรอ่ืน ๆ เชน วิสัญญีแพทย ศัลยแพทยระบบปสสาวะ นักจิตวิทยา นักพันธุศาสตร นักสังคมสงเคราะห  

เปนตน (ถาม)ี   

1)  ช่ือ-สกุล …………………………………….............................…......…….. 

หมายเลขบัตรประชาชน    -     -      -    -  

เลขท่ีใบอนุญาตประกอบวิชาชีพ……………………………………………………..……………………..................................................... 

ออกให ณ วันท่ี ……………...……..….วุฒิการศึกษา สาขา ..................................................................................................... 

ปท่ีสำเรจ็การศึกษา .……...…..……..สถาบัน …………………………….....................................……………………….…………..….…… 

ประสบการณ/ การฝกอบรมประกาศนียบัตรทางดาน ART…………….………………….……….................................................. 

2)  ช่ือ-สกุล ……………………..…………….............................…......…….. 

หมายเลขบัตรประชาชน    -     -      -    -   

เลขท่ีใบอนุญาตประกอบวิชาชีพ……………………………………………………..……………….………………........................................ 

ออกให ณ วันท่ี ……………...……..….วุฒิการศึกษา สาขา ..................................................................................................... 

ปท่ีสำเรจ็การศึกษา .……...…..……..สถาบัน …………………………….....................................……………………….………….…..…… 

ประสบการณ/ การฝกอบรมประกาศนียบัตรทางดาน ART…………….………………….……….................................................. 

3)  ช่ือ-สกุล ……………..………………….............................…......…….. 

หมายเลขบัตรประชาชน    -     -      -    -   

เลขท่ีใบอนุญาตประกอบวิชาชีพ……………………………………………………..……………….………………........................................ 

ออกให ณ วันท่ี ……………...……..….วุฒิการศึกษา สาขา .....................................................................................................   868



ปท่ีสำเรจ็การศึกษา .……...…..……..สถาบัน …………………………….....................................……………………….………….….…… 

ประสบการณ/ การฝกอบรมประกาศนียบัตรทางดาน ART…………….………………….……….................................................. 

4)  ........................................................................................................................................................................... 
(กรณีมบุีคลากรอ่ืน มากกวาใหระบุตามจำนวนท่ีเปนจริง) 

5. สถานท่ีเคร่ืองมือและอุปกรณทางการแพทยท่ีตองมี ดังรายการตอไปนี้      

1. หองปฏิบัติการเพาะเลีย้งตัวออน             

2. หองสะอาดท่ีใชในการเก็บไข

3. หองปฏิบัติการอสุจิ                

4. เครื่องมือเก่ียวกับการเตรียมอสุจิซึ่งประกอบดวยกลองจุลทรรศน และเครื่องปนแยกตัวอสจุิ

5. เครื่องมือเก่ียวกับการเตรียมไข             

6. เครื่องมือเก่ียวกับการเพาะเลี้ยงตัวออน ตูเพาะเลี้ยงตัวออน

7. อุปกรณแชแข็งอสุจิและตัวออน             

8. อุปกรณกูชีวิต

ม ี        

□ 

□ 

□ 
□ 

□ 
□ 
□ 
□
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6. การควบคุมคุณภาพและจริยธรรม

มีคณะกรรมการรับผิดชอบในการควบคุมคณุภาพและจริยธรรม

1) ผูบริหารฯ หรือตัวแทนของสถานพยาบาล

ช่ือ-สกุล…………………..……………………................................……..

หมายเลขบัตรประชาชน    -     -      -    - 

 ตำแหนงในสถานพยาบาล...............................................................….…………...….….………...………………............................ 

2) สูตินรีแพทย (กรรมการท่ีเปนสูตินรีแพทยอยางนอยหนึ่งคนตองมิไดอยูทีมงานท่ีใหบริการ)

ช่ือ-สกุล…………………..……………………................................……..

หมายเลขบัตรประชาชน    -     -      -    - 

3) นักวิทยาศาสตร

ช่ือ-สกุล…………………..……………………................................……..

หมายเลขบัตรประชาชน    -     -      -    - 

 ปริญญาทางวิทยาศาสตร สาขา ............................................................................. 

สถาบัน ……………………………..…………………………….….……..…..….…………………………………................................................ 

 หรือ  วุฒิอ่ืนท่ีราชวิทยาลัยสูตินรีแพทยแหงประเทศไทยรับรอง  ……………………………………………….......................... 

 สถาบันท่ีฝกอบรม .............................................................................................................................................................. 

 ประสบการณ/ การฝกอบรมประกาศนียบัตรทางดาน ART…………….……………….………..................................................... 

4) พยาบาล

ช่ือ-สกุล…………………..……………………................................……..

หมายเลขบัตรประชาชน    -     -      -    - 

5) กรรมการอ่ืน

1) ช่ือ-สกุล…………………..…………………..............................……..

หมายเลขบัตรประชาชน    -     -      -    - 

2) ช่ือ-สกุล…………………..………………................................……..

หมายเลขบัตรประชาชน    -     -      -    - 

7. ระบุชื่อโรงพยาบาลท่ีจะสงตอเพ่ือรับการรักษากรณีท่ีเกิดภาวะแทรกซอนทางดาน 870



□  มารดา………………………………………………..……….…………………..…………………………………................................................. 

□  ทารก………………………………………………..……………………………….……..….…………….…………............................................. 

เอกสารสำคัญท่ีตองแนบ 

           คำขอน้ีขาพเจาไดแนบเอกสารหลกัฐานตางๆ ของผูดำเนินการสถานพยาบาล/ผูอำนวยการโรงพยาบาล, แพทย            

ผูรับผิดชอบในการใหบริการเก่ียวกับเทคโนโลยีชวยการเจรญิพันธุทางการแพทย, แพทยผูใหบริการเก่ียวกับเทคโนโลยีชวยการ 

เจริญพันธุทางการแพทย นักวิทยาศาสตร  พยาบาล และบุคลากรท่ีเก่ียวของ  มาดวย จำนวน ................. ฉบับ คือ  

□ สำเนาบัตรประจำตวัประชาชน  ของบุคคลากรผูเก่ียวของ

□ สำเนาใบอนุญาตประกอบวิชาชีพ/ ใบอนุญาตประกอบโรคศลิปะ

□ หนังสือแตงตั้งใหเปนผูรับผิดชอบในการใหบริการดานการเจรญิพันธุทางการแพทย

 *** หากมีการเปลี่ยนแปลงสวนหนึ่งสวนใดของขอมูล ตองแจงใหกรมสนับสนนุบริการสุขภาพ ทราบภายใน 60 วัน *** 

ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรับใบอนุญาต/หนังสือรับรอง/ใบรับรอง หรือ หนังสือสำคัญตาง ๆ 
□ รูปแบบอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
□ รูปแบบฉบับพิมพ (Hard Copy)

ผูขออนุญาต (ผูยื่นคำขอ) กรอกขอมูลการติดตอ เพ่ือประสานงานในระหวางการพิจารณาคำขอ 
โทรศัพทท่ีสามารถตดิตอได.............................................. ID Line ...................................................................... 
E-mail ................................................................................................................................................................. 

          ขาพเจาขอรับรองวาขอมูลดังกลาวขางตนเปนความจริงทุกประการ ถามีการแกไขเพ่ิมเติมจะแจงใหกรมสนับสนุนบริการ  

สุขภาพไดทราบเปนลายลักษณอักษร ภายใน 60 วัน และจะรักษามาตรฐานการดำเนินการใหเปนไปตามมาตรฐานท่ีกำหนดตาม 

พระราชบัญญัติคุมครองเด็กท่ีเกิดโดยเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย พ.ศ. 2558 ทุกประการ   

 (ลายมือช่ือ)………………………………………………………..….ผูยื่นคำขอ        

       (                                                     )   

   ผูดำเนินการสถานพยาบาล/ผูอำนวยการโรงพยาบาล 
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4.2 การขออนุญาตใหผูประกอบวิชาชีพเวชกรรมใชตัวออนที่เหลือใชจากการบําบัดรักษาภาวะการมีบุตรยากของสามีและภริยาที่ชอบดวยกฎหมาย เพื่อการศึกษาวิจัย

4.2.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขออนุญาตใหผูประกอบวิชาชีพเวชกรรมใชตัวออนที่เหลือใชจากการบําบัดรักษาภาวะการมีบุตรยากของสามีและภริยาที่ชอบดวยกฎหมาย เพื่อการศึกษาวิจัย

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการยื่นขออนุญาต

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการขออนุญาตใหผูประกอบวิชาชีพเวชกรรมใชตัวออนที่
เหลือใชจากการบําบัดรักษาภาวะการมีบุตรยากของสามีและภริยาที่ชอบดวยกฎหมาย เพื่อการศึกษาวิจัยผาน
ชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- มีแบบประเมินตนเอง กอนตรวจเยี่ยมสถานพยาบาล ซึ่งตรงตามความเปนจริง
- สําเนาหนังสือคําสั่งแตงตั้งคณะกรรมการควบคุมคุณภาพและจริยธรรม
- สําเนารายงานการประชุมคณะกรรมการควบคุมคุณภาพและจริยธรรมฉบับลาสุด
- สําเนาหนังสือคําสั่งแตงตั้งผูประกอบวิชาชีพเวชกรรมเปนผูรับผิตชอบในการใหบริการเทคโนโลยีชวยภารเจริญพันธุทาง
การแพทย ตามที่ประกาศฯ
- สําเนาหนังสือคําสั่งแตงแตงนักวิทยาศาสตร เปนผูรับผิดชอบหลักในการใหบริการเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทาง
การแพทย ตามที่ประกาศฯกําหนด
- มีสําเนาเอกสารแสดงตน และสําเนารับรองวุฒิการศึกษา ของผูดําเนินการสถานพยาบาล / ผูอํานวยการโรงพยาบาล ,
แพทยผูรับผิดชอบ , นักวิทยาศาสตรและนักเทคนิคการแพทย , พยาบาล และอื่นๆ
- มีเอกสารที่เกี่ยวของกับคณะกรรมการควบคุมคุณภาพและจริยธรรม เปนเอกสารแสดงตน และใบประกอบโรคศิลปะ
หรือ ใบประกอบวิชาชีพ
- กรณี มอบอํานาจของผูดําเนินการ หรือ ผอ. ตองมี สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบและผูรับมอบ รวมถึงมีอากร 10 บาท
และเซ็นพยานใหครบทั้ง 2 คน
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ

พรอมการย่ืนขออนุญาต

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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4.2.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขออนุญาตใหผูประกอบวิชาชีพเวชกรรมใชตัวออนที่เหลือใชจากการบําบัดรักษาภาวะการมีบุตรยากของสามีและภริยาที่ชอบดวยกฎหมาย เพื่อการศึกษาวิจัย

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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4.2.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงาน
สาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

2 ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบทะเบียนการขออนุญาต คทพ.7 และเอกสารแนบ

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมคําขออนุญาตใชตัวออนที่เหลือใชจากการบําบัดรักษาภาวะการมีบุตรยากของสามีและภริยาที่
ชอบดวยกฎหมายเพื่อการศึกษาวิจัย (คทพ.7) และเอกสารที่เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการ
เอกสารแนบในหัวขอ 4.2.5 
จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน Email เบอรโทรศัพท 
เปนตน รวมถึงเลือกรูปแบบทะเบียนการขออนุญาตที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมีรายละเอียด ดังนี้
1. รับทะเบียนการขออนุญาตฉบับอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับทะเบียนการขออนุญาตฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่
ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่วัตถุประสงค
จะตองตรงกับกิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปนชาวตางชาติ ใหใช
สําเนาหนังสือเดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ

Fr
on

t 
O

ff
ic

e

1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-7)

3

การขออนุญาตใหผูประกอบวิชาชีพเวชกรรมใชตัวออนที่เหลือใชจากการบําบัดรักษาภาวะการมีบุตรยากของสามีและภริยาที่ชอบดวยกฎหมาย เพื่อการศึกษาวิจัย : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 50 วัน
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 50 วัน

ผาน
ยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

คทพ.7 และเอกสาร

แนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

ทะเบยีนการขออนุญาต

กดบัตรควิ
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4.2.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขออนุญาตใหผูประกอบวิชาชีพเวชกรรมใชตัวออนที่เหลือใชจากการบําบัดรักษาภาวะการมีบุตรยากของสามีและภริยาที่ชอบดวยกฎหมาย เพื่อการศึกษาวิจัย : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียดจาก 4.2.1 การ
เตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 4.2.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขอ
อนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (อางอิงจาก 4.2.5 ตารางเอกสารแนบ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคําขอผานทาง Email
หรือ SMS (ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัติ)

3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขอ
อนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน

1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-7)Fr
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4

5

ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เงื่อนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ

รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

ไมครบถวน

ถูกตอง
กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ผาน
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4.2.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขออนุญาตใหผูประกอบวิชาชีพเวชกรรมใชตัวออนที่เหลือใชจากการบําบัดรักษาภาวะการมีบุตรยากของสามีและภริยาที่ชอบดวยกฎหมาย เพื่อการศึกษาวิจัย : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ
จากนั้นทําการกดสงงานผานระบบใหหัวหนางานเคานเตอร

7

หัวหนางานเคานเตอรทวนสอบคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังเจาหนาที่เคานเตอร
เพื่อติดตอกับผูขออนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหครบถวน
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8
47 วัน 
(ลําดับที่ 
8-12)

หนวยงานสนับสนุน หรือ Back Office (ไดแก เจาหนาที่กลุมงาน ซึ่งประกอบไปดวย หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่
ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน) รับงานผานระบบ
*หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานและเจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน

1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-7)Fr
on

t 
O

ff
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e

นําคําขอเขาระบบ

หัวหนา

ตรวจสอบ

รายการคํา

ขอผานระบบไมถูกตอง

ถูกตอง

กดสงงานผานระบบ

หัวหนากดสงคําขอผาน

ระบบใหหนวยงานสนับสนนุ

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไขเอกสาร

รับงานผานระบบ
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4.2.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขออนุญาตใหผูประกอบวิชาชีพเวชกรรมใชตัวออนที่เหลือใชจากการบําบัดรักษาภาวะการมีบุตรยากของสามีและภริยาที่ชอบดวยกฎหมาย เพื่อการศึกษาวิจัย : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

9

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน ดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารผานระบบ
กรณีเอกสารถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขอ
อนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง

10

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน จัดทําสรุปเอกสารการประชุม เพื่อเตรียมนําเสนอคณะอนุกรรมการในที่ประชุมผาน
ระบบ

11

คณะอนุกรรมการ คทพ. ประชุมเพื่อพิจารณาคําขออนุญาตใชตัวออนที่เหลือใชจากการบําบัดรักษาภาวะการมีบุตรยาก
ของสามีและภริยาที่ชอบดวยกฎหมายเพื่อการศึกษาวิจัย กอนคําขอจะถูกสงโดยอัตโนมัติไปยังคณะกรรมการ คทพ. เพื่อ
พิจารณา เปนลําดับถัดไป

คณะกรรมการ คทพ. ประชุมเพื่อพิจารณาลงมติเห็นชอบการขออนุญาตใชตัวออนที่เหลือใชจากการบําบัดรักษา
ภาวะการมีบุตรยากของสามีและภริยาที่ชอบดวยกฎหมายเพื่อการศึกษาวิจัย

กรณีคณะกรรมการลงมติอนุญาต
1. คณะกรรมการแจงผลการพิจารณาผานระบบ และแจงใหผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกทะเบียน
การขออนุญาต
กรณีคณะกรรมการลงมติไมอนุญาต
1. คณะกรรมการแจงผลการพิจารณาผานระบบ เพื่อใหผูขออนุญาตรับทราบผลการพิจารณา

47 วัน 
(ลําดับที่ 
8-12)Ba

ck
 O

ff
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e

12

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

คณะอนุกรรมการพจิารณา

คําขออนุญาต

คณะกรรมกา

รพจิารณาคํา

ขออนุญาต

อนุญาต

รับทราบผลการพจิารณา

ของคณะกรรมการ

ไมอนุญาต

จัดทําขอมูล เพื่อเตรยีมนําเสนอ

คณะอนุกรรมการผานระบบ
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4.2.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขออนุญาตใหผูประกอบวิชาชีพเวชกรรมใชตัวออนที่เหลือใชจากการบําบัดรักษาภาวะการมีบุตรยากของสามีและภริยาที่ชอบดวยกฎหมาย เพื่อการศึกษาวิจัย : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

13 ออกทะเบียนการขออนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการออกทะเบียนการขออนุญาตผานระบบ

14 ลงนามในทะเบียนการขออนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาตตรวจสอบและลงนามในทะเบียนการขออนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล
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15 สงทะเบียนการขออนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงทะเบียนการขออนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวน
สงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 16 รับทะเบียนการขออนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับทะเบียนการขออนุญาตตามรูปแบบที่ไดเลือกไว

2 วัน 
(ลําดับที่ 
13-15)
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ลงนามในทะเบยีนการขอ

อนุญาตผานระบบ

รับทะเบยีนการขออนุญาต

ในรูปแบบที่ตองการ

สงทะเบยีนการขออนุญาตตาม

ชองทางที่ถูกเลือก

ออกทะเบยีนการขอ

อนุญาตผานระบบ

878



4.2.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

1 1.ลงทะเบียนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และเลือกรูปแบบทะเบียนการขออนุญาต N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน (Log in) เพื่อ
ดําเนินการสงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมคําขออนุญาตใชตัวออนที่เหลือใชจากการ
บําบัดรักษาภาวะการมีบุตรยากของสามีและภริยาที่ชอบดวยกฎหมายเพื่อการศึกษาวิจัย (คทพ.7)
2. เลือกรูปแบบทะเบียนการขออนุญาตที่ตองการเปนฉบับอิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 4.2.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย 
(Critical Point) ในหัวขอ 4.2.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 4.2.4 รายการ Critical Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรองของ
เอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

1 วัน 
(ลําดับที่ 

2-3)
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2

หัวหนางานทวนสอบรายการคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังเจาหนาที่เพื่อแจง
กลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรองของเอกสารผานระบบ
ออนไลน

Fr
on

t 
O

ff
ic

e

3

การขออนุญาตใหผูประกอบวิชาชีพเวชกรรมใชตัวออนที่เหลือใชจากการบําบัดรักษาภาวะการมีบุตรยากของสามีและภริยาที่ชอบดวยกฎหมาย เพื่อการศึกษาวิจัย : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 50 วัน
ระยะเวลา After (To Be Process) ระยะเวลารวม 50 วัน

1.ลงทะเบยีนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และ

เลือกรูปแบบทะเบยีนการขออนุญาต

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ออกเลขที่รับ

หัวหนาตรวจสอบ

รายการคําขอผาน

ระบบ

ไมถูกตอง

ถูกตอง

หัวหนากดสงคําขอผาน

ระบบใหหนวยงาน

สนับสนุน

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไข

เอกสาร

กลับไป

ดําเนนิการแกไข
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4.2.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขออนุญาตใหผูประกอบวิชาชีพเวชกรรมใชตัวออนที่เหลือใชจากการบําบัดรักษาภาวะการมีบุตรยากของสามีและภริยาที่ชอบดวยกฎหมาย เพื่อการศึกษาวิจัย : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To be Process)
ระยะเวลา  (To be Process)

4

หนวยงานสนับสนุน หรือ Back Office (ไดแก เจาหนาที่กลุมงาน ซึ่งประกอบไปดวย หัวหนากลุมงาน และ
เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน) รับงานผานระบบ
*หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานและเจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน

5

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารผานระบบ
กรณีเอกสารถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยัง
ผูขออนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง

6

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน จัดทําสรุปเอกสารการประชุม เพื่อเตรียมนําเสนอคณะอนุกรรมการในที่
ประชุมผานระบบ

7

คณะอนุกรรมการ คทพ. ประชุมเพื่อพิจารณาคําขออนุญาตใชตัวออนที่เหลือใชจากการบําบัดรักษาภาวะการมี
บุตรยากของสามีและภริยาที่ชอบดวยกฎหมายเพื่อการศึกษาวิจัย กอนคําขอจะถูกสงโดยอัตโนมัติไปยัง
คณะกรรมการ คทพ. เพื่อพิจารณา เปนลําดับถัดไป

คณะกรรมการ คทพ. ประชุมเพื่อพิจารณาลงมติเห็นชอบการขออนุญาตใชตัวออนที่เหลือใชจากการบําบัดรักษา
ภาวะการมีบุตรยากของสามีและภริยาที่ชอบดวยกฎหมายเพื่อการศึกษาวิจัย

กรณีคณะกรรมการลงมติอนุญาต
1. คณะกรรมการแจงผลการพิจารณาผานระบบ และแจงใหผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออก
ทะเบียนการขออนุญาต
กรณีคณะกรรมการลงมติไมอนุญาต
1. คณะกรรมการแจงผลการพิจารณาผานระบบ เพื่อใหผูขออนุญาตรับทราบผลการพิจารณา

47 วัน 
(ตั้งแต

ลําดับที่ 
4-8)Ba

ck
 O

ff
ic

e

8

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

รับงานผานระบบ

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

คณะอนุกรรมการ

พจิารณาคําขออนุญาต

คณะกรรมกา

รพจิารณาคํา

ขออนุญาต

อนุญาต

รับทราบผลการพจิารณา

ของคณะกรรมการ

ไมอนุญาต

จัดทําขอมูล เพื่อเตรยีมนําเสนอ

คณะอนุกรรมการผานระบบ
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4.2.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขออนุญาตใหผูประกอบวิชาชีพเวชกรรมใชตัวออนที่เหลือใชจากการบําบัดรักษาภาวะการมีบุตรยากของสามีและภริยาที่ชอบดวยกฎหมาย เพื่อการศึกษาวิจัย : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To be Process)
ระยะเวลา  (To be Process)

9 ออกทะเบียนการขออนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการออกทะเบียนการขออนุญาตผานระบบออนไลน

10 ลงนามในทะเบียนการขออนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาตตรวจสอบและลงนามในทะเบียนการขออนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล

Fr
on

t/
Ba

ck
 

O
ff

ic
e

11 สงทะเบียนการขออนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงทะเบียนการขออนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 
กระบวนสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 12 รับทะเบียนการขออนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับทะเบียนการขออนุญาตตามรูปแบบและชองทางการรับเอกสารที่ไดเลือกไว

1 วัน 
(ตั้งแต

ลําดับที่ 
9-11)

Ba
ck

 O
ff

ic
e

ออกทะเบยีนการขอ

อนุญาตผานระบบ

ลงนามในทะเบยีนการขอ

อนุญาตผานระบบ

รับทะเบยีนการขออนุญาตใน

รูปแบบที่ตองการ

สงทะเบยีนการขออนุญาตตาม

ชองทางที่ถูกเลือก
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4.2.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การขออนุญาตใหผูประกอบวิชาชีพเวชกรรมใช

ตัวออนที่เหลือใชจากการบําบัดรักษาภาวะการมีบุตรยากของสามีและภริยาที่ชอบดวยกฎหมาย 

่
- มีแบบประเมินตนเอง กอนตรวจเยี่ยมสถานพยาบาล ซึ่งตรงตามความเปนจริง

- สําเนาหนังสือคําสั่งแตงตั้งคณะกรรมการควบคุมคุณภาพและจริยธรรม

- สําเนารายงานการประชุมคณะกรรมการควบคุมคุณภาพและจริยธรรมฉบับลาสุด

- สําเนาหนังสือคําสั่งแตงตั้งผูประกอบวิชาชีพเวชกรรมเปนผูรับผิตชอบในการใหบริการ

เทคโนโลยีชวยภารเจริญพันธุทางการแพทย ตามที่ประกาศฯ

- สําเนาหนังสือคําสั่งแตงแตงนักวิทยาศาสตร เปนผูรับผิดชอบหลักในการใหบริการเทคโนโลยี

ชวยการเจริญพันธุทางการแพทย ตามที่ประกาศฯกําหนด

- มีสําเนาเอกสารแสดงตน และสําเนารับรองวุฒิการศึกษา ของผูดําเนินการสถานพยาบาล /

ผูอํานวยการโรงพยาบาล , แพทยผูรับผิดชอบ , นักวิทยาศาสตรและนักเทคนิคการแพทย ,

พยาบาล และอื่นๆ

- มีเอกสารที่เกี่ยวของกับคณะกรรมการควบคุมคุณภาพและจริยธรรม เปนเอกสารแสดงตน

และใบประกอบโรคศิลปะ หรือ ใบประกอบวิชาชีพ

- กรณี มอบอํานาจของผูดําเนินการ หรือ ผอ. ตองมี สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบและผูรับ

มอบ รวมถึงมีอากร 10 บาท และเซ็นพยานใหครบทั้ง 2 คน
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4.2.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การขออนุญาตใหผูประกอบวิชาชีพเวชกรรม

ใชตัวออนท่ีเหลือใชจากการบำบัดรักษาภาวะการมีบุตรยากของสามีและภริยาท่ีชอบดวยกฎหมาย เพ่ือการศึกษาวิจัย 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 แบบคำขออนุญาตใชตัวออนท่ีเหลือใชจากการบำบัดรักษาภาวะการมีบุตรยากของสามีและภริยาท่ีชอบดวย
กฎหมายเพ่ือการศึกษาวิจัย แนบทายประกาศคณะกรรมการคุมครองเด็กท่ีเกิดโดยอาศัยเทคโนโลยีชวยการเจริญ
พันธุทางการแพทย เรื่อง หลักเกณฑ วิธีการ และเง่ือนไขในการขออนุญาตและการอนุญาตใหผูประกอบวิชาชีพ
เวชกรรมท่ีใชตัวออนท่ีเหลือใชจากการบำบัดรักษาภาวะการมีบุตรยากของสามีและภริยาท่ีชอบดวยกฎหมายเพ่ือ
การศึกษาวิจัย (มาตรา 37) (คทพ.7) 

2 หนังสือแสดงความยินยอมใหใชตัวออนท่ีเหลือใชจากการบำบัดัรักษาภาวะการมีบุตรยากของสามีและภริยา 

3 สำเนาใบรับรองจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในคน 

4 สำเนาโครงรางการวิจัย 

5 อ่ืนๆ 
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4.2.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การขออนุญาตใหผูประกอบวิชาชีพเวชกรรมใชตัวออนท่ีเหลือใช

จากการบำบัดรักษาภาวะการมีบุตรยากของสามีและภริยาท่ีชอบดวยกฎหมาย เพ่ือการศึกษาวิจัย 
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4.3 การขออนุญาตใหผูใหบริการเกี่ยวกับเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทยดําเนินการใหมีการตั้งครรภแทน

4.3.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขออนุญาตใหผูใหบริการเกี่ยวกับเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทยดําเนินการใหมีการตั้งครรภแทน

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการยื่นขออนุญาต

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการขออนุญาตใหผูใหบริการเกี่ยวกับเทคโนโลยีชวยการ
เจริญพันธุทางการแพทยดําเนินการใหมีการตั้งครรภแทนผานชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- สําเนาบัตรประชาชน พรอมเซ็นสําเนาถูกตอง ของ
• สามีที่ชอบดวยกฎหมาย  • ภรรยาที่ชอบดวยกฎหมาย
• หญิงที่รับตั้งครรภแทน    • สามีหรือชายที่อยูกินฉันสามีภริยาของหญิงที่รับตั้งครรภแทน (ถาม)ี
• แพทยผูรับผิดชอบ • แพทยผูใหบริการ • พยานในแบบ คทพ.2 และ คทพ.4
- สําเนาทะเบียนบาน พรอมเซ็นสําเนาถูกตอง ของ
• สามีที่ชอบดวยกฎหมาย       • ภริยาที่ชอบดวยกฎหมาย,
• หญิงที่รับตั้งครรภแทน • สามีหรือชายที่อยูกินฉันสามีภริยาของหญิงที่รับตั้งครรภแทน(ถาม)ี

- ทะเบียนสมรส ฉบับจริงและสําเนา จดทะเบียนสมรสที่ตางประเทศ (ถาจดในไทยไมตอง) เอกสารแสดงการสมรสตอง
ไดรับการรับรองจากกระทรวง
การตางประเทศ และทะเบียนสมรสของหญิงที่รับตั้งครรภแทน (ถาม)ี
- สูติบัตร ของบุตรของหญิงที่ตั้งครรภแทน
- เอกสารแสดงขอบงชี,้บันทึกทางการแพทย (Medical Record) ของภรรยาที่ชอบดวยกฎหมาย ของคูอุมบุญ
- หนังสือรับรองมาตรฐานการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย
- หนังสือแตงตั้งใหเปนแพทยผูรับผิดชอบในการใหบริการจากผูดําเนินการสถานพยาบาล/ผูอํานวยการโรงพยาบาล
- ผลการประเมินความพรอมทางดาน รางกาย และสภาพแวดลอม
• ของสามีที่ชอบดวยกฎหมาย • ของภริยาที่ชอบดวยกฎหมาย
• ของหญิงที่รับตั้งครรภแทน • ของสามีที่ชอบดวยกฎหมายที่ประสงคจะใหมีการดําเนินการตั้งครรภแทน
• ของภริยาที่ชอบดวยกฎหมายที่ประสงคจะใหมีการดําเนินการตั้งครรภแทน • ของหญิงที่รับตั้งครรภแทน

- กรณีใชอสุจิบริจาค
• ผลการประเมินความพรอมทางดาน รางกาย สภาพแวดลอม        • แบบประเมินความพรอมทางดานจิตใจ
• สําเนาบัตรประชาชนของผบริจาคอสจิ (ถาม)ี • หนังสือยินยอม(เอกสารฉบับที่ 7)ฉบับจริง 1 ฉบับ

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ

พรอมการย่ืนขออนุญาต

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน

885



4.3.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขออนุญาตใหผูใหบริการเกี่ยวกับเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทยดําเนินการใหมีการตั้งครรภแทน

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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4.3.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงาน
สาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

2 ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบทะเบียนการขออนุญาต คทพ.7 และเอกสารแนบ

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมคําขออนุญาตใหผูใหบริการเกี่ยวกับเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทยดําเนินการใหมี
การตั้งครรภแทน (คทพ.7) และเอกสารที่เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบในหัวขอ 
4.3.5 
จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน Email เบอรโทรศัพท 
เปนตน รวมถึงเลือกรูปแบบทะเบียนการขออนุญาตที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมีรายละเอียด ดังนี้
1. รับทะเบียนการขออนุญาตฉบับอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับทะเบียนการขออนุญาตฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่
ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่วัตถุประสงค
จะตองตรงกับกิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปนชาวตางชาติ ใหใช
สําเนาหนังสือเดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ
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1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-7)

3

ขออนุญาตใหผูใหบริการเกี่ยวกับเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทยดําเนินการใหมีการตั้งครรภแทน : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 50 วัน
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 50 วัน

ผาน
ยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

คทพ.7 และเอกสาร

แนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

ทะเบยีนการขออนุญาต

กดบัตรควิ
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4.3.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

ขออนุญาตใหผูใหบริการเกี่ยวกับเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทยดําเนินการใหมีการตั้งครรภแทน : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียดจาก 4.3.1 การ
เตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 4.3.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขอ
อนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (อางอิงจาก 4.3.5 ตารางเอกสารแนบ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคําขอผานทาง Email
หรือ SMS (ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัติ)

3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขอ
อนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน

1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-7)

5
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4 ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เงื่อนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ

รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

ไมครบถวน

ถูกตอง
กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ผาน
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4.3.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

ขออนุญาตใหผูใหบริการเกี่ยวกับเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทยดําเนินการใหมีการตั้งครรภแทน : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ
จากนั้นทําการกดสงงานผานระบบใหหัวหนางานเคานเตอร

7

หัวหนางานเคานเตอรทวนสอบคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังเจาหนาที่เคานเตอร
เพื่อติดตอกับผูขออนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหครบถวน
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8
47 วัน 
(ลําดับที่ 
8-12)

หนวยงานสนับสนุน หรือ Back Office (ไดแก เจาหนาที่กลุมงาน ซึ่งประกอบไปดวย หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่
ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน) รับงานผานระบบ
*หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานและเจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน

Fr
on

t 
O

ff
ic

e

1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-7)

นําคําขอเขาระบบ

หัวหนา

ตรวจสอบ

รายการคํา

ขอผานระบบไมถูกตอง

ถูกตอง

กดสงงานผานระบบ

หัวหนากดสงคําขอผาน

ระบบใหหนวยงานสนับสนนุ

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไขเอกสาร

รับงานผานระบบ
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4.3.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

ขออนุญาตใหผูใหบริการเกี่ยวกับเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทยดําเนินการใหมีการตั้งครรภแทน : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

9

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน ดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารผานระบบ
กรณีเอกสารถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขอ
อนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง

10

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน จัดทําสรุปเอกสารการประชุม เพื่อเตรียมนําเสนอคณะอนุกรรมการในที่ประชุมผาน
ระบบ

11

คณะอนุกรรมการ คทพ. ประชุมเพื่อพิจารณาคําขออนุญาตใชตัวออนที่เหลือใชจากการบําบัดรักษาภาวะการมีบุตรยาก
ของสามีและภริยาที่ชอบดวยกฎหมายเพื่อการศึกษาวิจัย กอนคําขอจะถูกสงโดยอัตโนมัติไปยังคณะกรรมการ คทพ. เพื่อ
พิจารณา เปนลําดับถัดไป

คณะกรรมการ คทพ. ประชุมเพื่อพิจารณาลงมติเห็นชอบการขออนุญาตใชตัวออนที่เหลือใชจากการบําบัดรักษา
ภาวะการมีบุตรยากของสามีและภริยาที่ชอบดวยกฎหมายเพื่อการศึกษาวิจัย

กรณีคณะกรรมการลงมติอนุญาต
1. คณะกรรมการแจงผลการพิจารณาผานระบบ และแจงใหผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกทะเบียน
การขออนุญาต
กรณีคณะกรรมการลงมติไมอนุญาต
1. คณะกรรมการแจงผลการพิจารณาผานระบบ เพื่อใหผูขออนุญาตรับทราบผลการพิจารณา
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47 วัน 
(ลําดับที่ 
8-12)

12

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

คณะอนุกรรมการพจิารณา

คําขออนุญาต

คณะกรรมกา

รพจิารณาคํา

ขออนุญาต

อนุญาต

รับทราบผลการพจิารณา

ของคณะกรรมการ

ไมอนุญาต

จัดทําขอมูล เพื่อเตรยีมนําเสนอ

คณะอนุกรรมการผานระบบ
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4.3.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

ขออนุญาตใหผูใหบริการเกี่ยวกับเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทยดําเนินการใหมีการตั้งครรภแทน : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

13 ออกทะเบียนการขออนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการออกทะเบียนการขออนุญาตผานระบบ

14 ลงนามในทะเบียนการขออนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาตตรวจสอบและลงนามในทะเบียนการขออนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล
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15 สงทะเบียนการขออนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงทะเบียนการขออนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวน
สงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 16 รับทะเบียนการขออนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับทะเบียนการขออนุญาตตามรูปแบบที่ไดเลือกไว
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2 วัน 
(ลําดับที่ 
13-15)

ลงนามในทะเบยีนการขอ

อนุญาตผานระบบ

รับทะเบยีนการขออนุญาต

ในรูปแบบที่ตองการ

สงทะเบยีนการขออนุญาตตาม

ชองทางที่ถูกเลือก

ออกทะเบยีนการขอ

อนุญาตผานระบบ
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4.3.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

1 1.ลงทะเบียนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และเลือกรูปแบบทะเบียนการขออนุญาต N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน (Log in) เพื่อ
ดําเนินการสงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมคําขออนุญาตใหผูใหบริการเกี่ยวกับ
เทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทยดําเนินการใหมีการตั้งครรภแทน (คทพ.7)
2. เลือกรูปแบบทะเบียนการขออนุญาตที่ตองการเปนฉบับอิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 4.3.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย 
(Critical Point) ในหัวขอ 4.3.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 4.3.4 รายการ Critical Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรองของ
เอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

หัวหนางานทวนสอบรายการคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังเจาหนาที่เพื่อแจง
กลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรองของเอกสารผานระบบ
ออนไลน

1 วัน 
(ลําดับที่ 

2-3)

Fr
on

t 
O

ff
ic

e

3

Fr
on

t 
O

ff
ic

e

2

ขออนุญาตใหผูใหบริการเกี่ยวกับเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทยดําเนินการใหมีการตั้งครรภแทน : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 50 วัน
ระยะเวลา After (To Be Process) ระยะเวลารวม 50 วัน

1.ลงทะเบยีนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และ

เลือกรูปแบบทะเบยีนการขออนุญาต

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ออกเลขที่รับ

หัวหนาตรวจสอบ

รายการคําขอผาน

ระบบ

ไมถูกตอง

ถูกตอง

หัวหนากดสงคําขอผาน

ระบบใหหนวยงาน

สนับสนุน

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไข

เอกสาร

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

892



4.3.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

ขออนุญาตใหผูใหบริการเกี่ยวกับเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทยดําเนินการใหมีการตั้งครรภแทน : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To be Process)
ระยะเวลา  (To be Process)

4

หนวยงานสนับสนุน หรือ Back Office (ไดแก เจาหนาที่กลุมงาน ซึ่งประกอบไปดวย หัวหนากลุมงาน และ
เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน) รับงานผานระบบ
*หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานและเจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน

5

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารผานระบบ
กรณีเอกสารถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยัง
ผูขออนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง

6

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน จัดทําสรุปเอกสารการประชุม เพื่อเตรียมนําเสนอคณะอนุกรรมการในที่
ประชุมผานระบบ

7

คณะอนุกรรมการ คทพ. ประชุมเพื่อพิจารณาคําขออนุญาตใชตัวออนที่เหลือใชจากการบําบัดรักษาภาวะการมี
บุตรยากของสามีและภริยาที่ชอบดวยกฎหมายเพื่อการศึกษาวิจัย กอนคําขอจะถูกสงโดยอัตโนมัติไปยัง
คณะกรรมการ คทพ. เพื่อพิจารณา เปนลําดับถัดไป

คณะกรรมการ คทพ. ประชุมเพื่อพิจารณาลงมติเห็นชอบการขออนุญาตใชตัวออนที่เหลือใชจากการบําบัดรักษา
ภาวะการมีบุตรยากของสามีและภริยาที่ชอบดวยกฎหมายเพื่อการศึกษาวิจัย

กรณีคณะกรรมการลงมติอนุญาต
1. คณะกรรมการแจงผลการพิจารณาผานระบบ และแจงใหผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออก
ทะเบียนการขออนุญาต
กรณีคณะกรรมการลงมติไมอนุญาต
1. คณะกรรมการแจงผลการพิจารณาผานระบบ เพื่อใหผูขออนุญาตรับทราบผลการพิจารณา
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e 47 วัน 

(ตั้งแต
ลําดับที่ 
4-8)

8

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

รับงานผานระบบ

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

คณะอนุกรรมการ

พจิารณาคําขออนุญาต

คณะกรรมกา

รพจิารณาคํา

ขออนุญาต

อนุญาต

รับทราบผลการพจิารณา

ของคณะกรรมการ

ไมอนุญาต

จัดทําขอมูล เพื่อเตรยีมนําเสนอ

คณะอนุกรรมการผานระบบ
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4.3.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

ขออนุญาตใหผูใหบริการเกี่ยวกับเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทยดําเนินการใหมีการตั้งครรภแทน : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To be Process)
ระยะเวลา  (To be Process)

9 ออกทะเบียนการขออนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการออกทะเบียนการขออนุญาตผานระบบออนไลน

10 ลงนามในทะเบียนการขออนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาตตรวจสอบและลงนามในทะเบียนการขออนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล
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11 สงทะเบียนการขออนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงทะเบียนการขออนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 
กระบวนสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 12 รับทะเบียนการขออนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับทะเบียนการขออนุญาตตามรูปแบบและชองทางการรับเอกสารที่ไดเลือกไว
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1 วัน 
(ตั้งแต

ลําดับที่ 
9-11)

ออกทะเบยีนการขอ

อนุญาตผานระบบ

ลงนามในทะเบยีนการขอ

อนุญาตผานระบบ

รับทะเบยีนการขออนุญาตใน

รูปแบบที่ตองการ

สงทะเบยีนการขออนุญาตตาม

ชองทางที่ถูกเลือก
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4.3.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การขออนุญาตใหผูใหบริการเกี่ยวกับเทคโนโลยี

ชวยการเจริญพันธุทางการแพทยดําเนินการใหมีการตั้งครรภแทน

- สําเนาบัตรประชาชน พรอมเซ็นสําเนาถูกตอง ของ

• สามีที่ชอบดวยกฎหมาย  • ภรรยาที่ชอบดวยกฎหมาย

• หญิงที่รับตั้งครรภแทน    • สามีหรือชายที่อยูกินฉันสามีภริยาของหญิงที่รับตั้งครรภแทน (ถามี)

• แพทยผูรับผิดชอบ • แพทยผูใหบริการ • พยานในแบบ คทพ.2 และ คทพ.4

- สําเนาทะเบียนบาน พรอมเซ็นสําเนาถูกตอง ของ

• สามีที่ชอบดวยกฎหมาย       • ภริยาที่ชอบดวยกฎหมาย,

• หญิงที่รับตั้งครรภแทน • สามีหรือชายที่อยูกินฉันสามีภริยาของหญิงที่รับตั้งครรภแทน

(ถามี)

- ทะเบียนสมรส ฉบับจริงและสําเนา จดทะเบียนสมรสที่ตางประเทศ (ถาจดในไทยไมตอง)

เอกสารแสดงการสมรสตองไดรับการรับรองจากกระทรวง

การตางประเทศ และทะเบียนสมรสของหญิงที่รับตั้งครรภแทน (ถามี)

- สูติบัตร ของบุตรของหญิงที่ตั้งครรภแทน

- เอกสารแสดงขอบงชี,้บันทึกทางการแพทย (Medical Record) ของภรรยาที่ชอบดวยกฎหมาย

ของคูอุมบุญ

- หนังสือรับรองมาตรฐานการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย

- หนังสือแตงตั้งใหเปนแพทยผูรับผิดชอบในการใหบริการจากผูดําเนินการสถานพยาบาล/

ผูอํานวยการโรงพยาบาล

- ผลการประเมินความพรอมทางดาน รางกาย และสภาพแวดลอม

• ของสามีที่ชอบดวยกฎหมาย • ของภริยาที่ชอบดวยกฎหมาย

• ของหญิงที่รับตั้งครรภแทน • ของสามีที่ชอบดวยกฎหมายที่ประสงคจะใหมีการ

ดําเนินการตั้งครรภแทน

• ของภริยาที่ชอบดวยกฎหมายที่ประสงคจะใหมีการดําเนินการตั้งครรภแทน • ของ

หญิงที่รับตั้งครรภแทน
กรณีใชอสจิบริจาค 
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4.3.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การขออนุญาตใหผูใหบริการเกี่ยวกับ

เทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทยดำเนินการใหมีการตั้งครรภแทน 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 สำเนาบัตรประจำตัวประชาชน 

2 สำเนาทะเบียนบาน 

3 ทะเบียนสมรส และสำเนา 
หมายเหตุ ของสามีภริยาท่ีชอบดวยกฎหมายพรอมฉบับจริงเพ่ือตรวจสอบ, ของหญิงทรั่บตั้งครรภแทน (ถามี) 
กรณีสามีหรือภริยาเปนชาวตางชาติ เอกสารแสดงการสมรสตองไดรั้บการรับรองจากกระทรวงการตางประเทศ 
หรือหนวยงานทางราชการ 

4 สำเนาสูติบัตร 
หมายเหตุ บุตรของหญิงท่ีรับตั้งครรภแทน (ทุกคน) 

5 สำเนาเอกสารแสดงขอบงชี,้ บันทึกทางการแพทย (Medical Record) 

6 สำเนาหนังสือรับรองมาตรฐานการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย 

7 สำเนาหนังสือแตงตั้งใหเปนผูรับผิดชอบในการใหบริการจากผูดำเนินการสถานพยาบาล/ผูอำนวยการ
โรงพยาบาล 

8 ผลการประเมิน ความพรอมทางดาน รางกาย และสภาพแวดลอมของสามีท่ีชอบดวยกฎหมาย 

9 ผลการประเมิน ความพรอมทางดาน รางกาย และสภาพแวดลอมของภริยาทชี่อบดวยกฎหมาย 

10 ผลการประเมิน ความพรอมทางดาน รางกาย และสภาพแวดลอมของหญิงท่ีรับตั้งครรภแทน 

11 แบบรับรองการตรวจประเมิน ความพรอมทางดานสภาพจิตใจของสามีท่ีชอบดวยกฎหมายท่ีประสงคจะใหมีการ
ดำเนินการตั้ง ครรภแทน 

12 แบบรับรองการตรวจประเมนิ ความพรอมทางดานสภาพจิตใจของหญิงท่ีรับตั้งครรภแทน 

13 แบบรับรองการตรวจประเมิน ความพรอมทางดานสภาพจติ ใจของภริยาท่ีชอบดวยกฎหมายท่ีประสงคจะใหมี
การดำเนินการตั้งครรภแทน 

14 ผลการประเมิน ความพรอมทางดาน รางกาย จิตใจ สภาพแวดลอมของผูบรจาคอสุจิ (ถามี) 

15 ผลการประเมิน ความพรอมทางดาน รางกาย จิตใจ สภาพแวดลอมของผูบริจาคไข (ถามี) 

16 สำเนาหนังสือแสดงความยินยอมและแบบคำอธิบายของสามีและภริยาท่ีชอบดวยกฎหมาย (เอกสารฉบับท่ี 1) 

17 สำเนาหนังสือแสดงความยินยอมและแบบคำอธิบายของหญิงท่ีรับตั้งครรภแทน (เอกสารฉบับท่ี 8) 

18 สำเนาใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล 

19 สำเนาใบอนุญาตใหดำเนินการสถานพยาบาล 

20 สำเนาวุฒิบัตรหรืออนุมัติบัตรดานเวชศาสตรชวยการเจริญพันธุ 
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ลำดับ รายการเอกสาร 

21 หนังสือมอบอำนาจ 
หมายเหตุ กรณีมอบอำนาจ 
21.1 ใบมอบอำนาจของแพทยผูใหบริการฯ พรอมสำเนาบัตรประชาชน 
21.2 ใบมอบอำนาจของแพทยผูรับผิดชอบฯ พรอมสำเนาบัตรประชาชน โดยติดอากรแสตมป รวม 30 บาท 

22 หนังสือนำสงเพ่ือขออนุญาตใหดำเนินการตั้งครรภแทน 
หมายเหตุ เรียน อธิบดีกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ผูอำนวยการสำนักสถานพยาบาลและการประกอบโรค
ศิลปะ 

23 อ่ืน ๆ 
หมายเหตุ 
23.1 สำเนาเอกสารทางทะเบียนเพ่ือแสดงความเปนญาติสืบสายโลหิตของหญิงท่ีรับตั้งครรภแทนกับสามีหรือ
ภริยาท่ีชอบดวยกฎหมาย 
23.2 เอกสารแสดงตนสำหรับสามีและภริยาท่ีชอบดวยกฎหมายพรอมหญิงท่ีรับตั้งครรภแทน (บางกรณี) 
23.3 สำเนาบัตรประชาชนพยาน ตามแบบ คทพ.2 และ คทพ.4 
23.4 รายงานการประชุมของคณะกรรมการจริยธรรมฯ ในการพิจารณาการตั้งครรภแทนรายนั้น 
23.5 รายละเอียดขอมูลตัวออนท่ีใชในการดำเนินการตั้งครรภแทน 
23.6 เอกสารอ่ืน ๆ ท่ีเก่ียวของในการพิจารณาขออนุญาตฯ เปนรายกรณี 
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4.3.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การขออนุญาตใหผูใหบริการเกี่ยวกับเทคโนโลยีชวยการเจริญ

พันธุทางการแพทยดำเนินการใหมีการตั้งครรภแทน 
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แบบ คทพ. ๒  

บขอตกลงการรับต้ังครรภแทน แนบทายประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง หลักเกณฑ วิธีการ และเง่ือนไขท่ีเกี่ยวกับขอต

รต้ังครรภแทนและคาใชจายในการบํารุงรักษาสุขภาพของหญิงท่ีรับต้ังครรภแทนในขณะต้ังครรภ การยุติการต้ังครรภแทน 

รคลอด และหลังคลอด รวมท้ังคาใชจายในการดูแลสุขภาพของเด็กท่ีเกิดจากการต้ังครรภแทน หลังคลอดเปนเวลาไมนอยก

มสิบวัน (มาตรา 25) 

1. ขาพเจา สามีท่ีชอบดวยกฎหมาย

1.1 ช่ือ-สกุล …………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

        เลขประจําตัวประชาชน/หนังสือเดินทางเลขท่ี

        โทรศัพท………………………………………..... E-mail: ………………............................................………………………………………… 

 1.2 ท่ีอยูท่ีติดตอได 

        อยูบานเลขท่ี……………………………………………………….……อาคาร…………………………..………………………………………………… 

        ซอย/ตรอก……………………………………………. ถนน……………………………………………ตําบล/แขวง………………………………….   

        อําเภอ/เขต…………………………………………….จังหวัด………………………………………………….รหัสไปรษณีย………………………. 

        โทรศัพท……………………………………………….

2. ขาพเจา ภริยาท่ีชอบดวยกฎหมาย

 2.1 ช่ือ-สกุล………………………………………………………………………………………………………………………………………….…………   

        เลขประจําตัวประชาชน/หนังสือเดินทาง 

        โทรศัพท………………………………………โทรสาร………………………………. E-mail: ………………………………………………………… 

 ๒.2 ท่ีอยูท่ีติดตอได 

        อยูบานเลขท่ี……………………………………………………….……อาคาร………………………………………………………………………..…… 

        ซอย/ตรอก……………………………………………. ถนน……………………………………………ตําบล/แขวง………………………….……….   

        อําเภอ/เขต…………………………………………….จังหวัด………………………………………………….รหัสไปรษณีย………….……………. 

        โทรศัพท……………………………………………….

3. ขาพเจา หญิงท่ีรับตั้งครรภแทน

        3.1 ช่ือ-สกุล……………………………………………………………………………………………………………………………………………………   

        เลขประจําตัวประชาชน/หนังสือเดินทางเลขท่ี

        โทรศัพท……………………………………… E-mail: …………................................................. 

 ๓.2 ท่ีอยูท่ีติดตอได 

        อยูบานเลขท่ี……………………………………………………….……อาคาร…………………………………………………………………………… 

        ซอย/ตรอก……………………………………………. ถนน……………………………………………ตําบล/แขวง………………………………….   

        อําเภอ/เขต…………………………………………….จังหวัด………………………………………………….รหัสไปรษณีย………………………. 

 โทรศัพท……………………………………………….

4. ขาพเจา สามีและภริยาท่ีชอบดวยกฎหมาย ขอทําความตกลงกับหญิงท่ีรับตั้งครรภแทน ดังตอไปน้ี

 4.1 หญิงท่ีรับตั้งครรภแทน ตกลงท่ีจะดูแลทารกในครรภ เชนวิญูชนพึงกระทําโดยมีขอตกลงวา………………….…………. 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………  
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4.2 หญิงท่ีรับตั้งครรภแทนตกลงท่ีจะใหทารกในครรภเปนบุตรชอบดวยกฎหมายของสามีและภริยาท่ีชอบดวยกฎหมาย โดยมี

ขอตกลงวา ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

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

        4.3 สามีและภริยาท่ีชอบดวยกฎหมายท่ีประสงคใหมีการตั้งครรภแทน ตองรับผิดชอบคาใชจายในการบํารุงรักษา

สุขภาพ ตามขอ 3 ท้ังน้ี ใหรวมถึงคาใชจายในการตรวจ คารักษาพยาบาลตามกระบวนการรับตั้งครรภแทนของหญิงท่ีรับ

ตั้งครรภแทน คาตรวจวินิจฉัย  สุขภาวะของทารกในครรภ และคาวินิจฉัยทางพันธุกรรมของเด็ก กอนตั้งครรภ ระหวาง

ตั้งครรภ และ หลังคลอด อันเน่ืองมาจากขอตกลง การตั้งครรภแทน คาใชจายในการบํารุงรักษาสุขภาพของหญิงท่ีรับตั้งครรภ

แทนในขณะตั้งครรภ เชน คาฝากครรภ คาฉีดวัคซีน โดยเปน ความตกลงยินยอมของสามีภริยาท่ีชอบดวยกฎหมาย และหญิงท่ี

รับตั้งครรภแทน โดยมีขอตกลงวา ......................................................................................................................................... 

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

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

        4.4 ในกรณีหญิงท่ีรับตั้งครรภแทน ไดรับความเจ็บปวยทางสุขภาพอันเน่ืองมาจากการรับตั้งครรภแทน สามีและภริยาท่ี

ชอบดวยกฎหมายซึ่งประสงคจะมีบุตร เปนผูรับผิดชอบคาใชจายในความเจ็บปวยท่ีเก่ียวของกับการตั้งครรภแทน โดยมี

ขอตกลงวา........................... ............................................................................................................................... ......................... 

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

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

        4.5 กรณีเด็กท่ีเกิดโดยอาศัยเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทยไดรับความเจ็บปวยทางสุขภาพอันเน่ืองมาจาก

การรับตั้งครรภแทน สามีและภริยาท่ีชอบดวยกฎหมายซึ่งประสงคจะมีบุตรเปนผูรับผิดชอบคาใชจายในความเจ็บปวย รวมท้ัง

คาใชจายในการบํารุงรักษาสุขภาพ ของเด็ก โดยมีขอตกลงวา………………………………………………………………………………………... 

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

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

 4.6 สามีและภริยาท่ีชอบดวยกฎหมายอาจตกลงกับหญิงท่ีรับตั้งครรภแทนในเรื่องการท าประกันสุขภาพใหกับหญิงท่ี

รับตั้งครรภแทนและเด็กท่ีเกิดจากการตั้งครรภแทนดวยก็ได โดยมีขอตกลงวา…………………………………………………………………… 

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

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

 4.7 รายละเอียดเพ่ิมเติมนอกเหนือจาก ขอ 4.1 - 4.6 ซึ่งเปนขอตกลงท่ีไมขัดตอกฎหมาย และความความสงบ

เรียบรอยหรือศีลธรรมอันดี (ถามี) โดยมีขอตกลง ดังน้ี.................................................................................................................. 

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

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

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

5.  ขาพเจา นาย…………………………………………………………………………….สามีท่ีชอบดวยกฎหมาย/ชายท่ีอยูกินฉันสามีภริยากับ 

 หญิงท่ีรับตั้งครรภแทน เลขประจําตัวประชาชน/หนังสือเดินทางเลขท่ี

     อายุ………………..ป ไดอานพรอมท้ังรับทราบขอความขางตน และยินยอมให…………………………………………………………………            

     รับตั้งครรภแทนได 
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ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรับใบอนุญาต/หนังสือรับรอง/ใบรับรอง หรือ หนังสือสําคัญตาง ๆ 

รูปแบบอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail 
รูปแบบฉบับพิมพ (Hard Copy) 

ผูขออนุญาต (ผูยื่นคําขอ) กรอกขอมูลการติดตอ เพ่ือประสานงานในระหวางการพิจารณาคําขอ 
โทรศัพทท่ีสามารถติดตอได.............................................. ID Line ...................................................................... 
E-mail ................................................................................................................................................................. 

ขอตกลงน้ีทําข้ึน 3 ฉบับ โดยขาพเจา สามีและภริยาท่ีชอบดวยกฎหมาย และหญิงท่ีรับตั้งครรภแทนไดรับทราบ 

และเขาใจขอความในขอตกลงโดยละเอียดตลอดแลว  จึงไดลงลายมือช่ือเปนหลักฐานตอหนาพยาน และเก็บไวฝายละ 1 ฉบับ      

ลงช่ือ…………………………………………………………………สามีท่ีชอบดวยกฎหมาย 

 (………………………………………….…………………..)  

   ลงช่ือ…………………………………………………………………ภริยาท่ีชอบดวยกฎหมาย 

 (………………………………………….…………………..)  

    ลงช่ือ…………………………………………………………………หญิงท่ีรับตั้งครรภแทน 

      (………………………………………….…………………..) 

ลงช่ือ…………………………………………………………………สามีท่ีชอบดวยกฎหมาย/ชา

      (………………………………………….…………………..) ฉันสามีภริยากับหญิงท่ีรับตั้ง

ลงช่ือ…………………………………………………………………พยาน  

  (………………………………………….…………………..) 

ลงช่ือ…………………………………………………………………พยาน  

      (………………………………………….…………………..) 

หมายเหตุ  1. ใหสามีและภริยาท่ีชอบดวยกฎหมาย  และหญิงท่ีรับตั้งครรภแทน นําแบบขอตกลงรับตั้งครรภแทนฉบับจริง 1 

ฉบับ แนบเปนเอกสารประกอบการยื่นคําขออนุญาตดําเนินการใหมีการตั้งครรภแทน   

2. เมื่อหญิงท่ีรับตั้งครรภแทนจะไปฝากครรภหรือไปคลอดบุตรยังสถานพยาบาลใด ใหนําขอตกลงน้ี ไปแสดงตอ

แพทยผูรับฝากครรภ หรือผูท่ีจะทําคลอด ณ สถานพยาบาลแหงน้ัน เพ่ือเปนหลักฐานในการออกหนังสือรับรองการเกิด และ

การแจงเกิดของเด็กตอไป (มาตรา 31)  

3. ใหพยานนําสําเนาบัตรประจําตัวประชาชนแนบประกอบการลงนามในฐานะพยานดวย

          …………………………………………………………………………. 
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แบบ คทพ. ๓ 

แบบคําขออนุญาตดําเนินการใหมีการตั้งครรภแทน แนบทายประกาศคณะกรรมการคุมครองเด็กท่ีเกิดโดยอาศัย

เทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทยเรื่องหลักเกณฑ วิธีการ และเง่ือนไขในการขออนุญาตและการอนุญาตให

ผูใหบริการเกี่ยวกับเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทยดําเนินการใหมีการตั้งครรภแทน (มาตรา 23) 

1. ขาพเจาผูประกอบวิชาชีพเวชกรรม (แพทยผูใหบริการ)
ช่ือ-สกุล..........................................................................................................................................................................................................  

เลขประจําตัวประชาชน ----
โทรศัพท.................................................... E-mail: .............................................................................. 
เลขท่ีใบอนุญาตประกอบวิชาชีพเวชกรรมหรือใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะ................................................................................................  
ไดรับ   □ วุฒิบัตร   □ หนังสืออนุมัติ สาขาสูติศาสตรและนรีเวชวิทยา 
สถาบันท่ีฝกอบรม........................................................................................................................................................................................... 
ไดรับ   □ วุฒิบัตร   □ หนังสืออนุมัติ อนุสาขาเวชศาสตรการเจริญพันธุ 
สถาบันท่ีฝกอบรม......................................................................................................................................................................

ไดรับ   □ คุณวุฒิอ่ืนจากตางประเทศเปนระยะเวลาตอเน่ืองอยางนอย 2 ป และไดรับการรับรองคุณวุฒิจากแพทยสภา 
สถาบันท่ีฝกอบรม..........................................................................................................................................................................................  

2. ขาพเจาขอใหขอมูลในการดําเนินการใหมีการตั้งครรภแทน ดังน้ี
2.1 สถานพยาบาลท่ีใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย
ช่ือสถานพยาบาล.....................................................................................................................................................................................  
โทรศัพท............................................. E-mail: .............................................................................. 
ช่ือผูประกอบกิจการ.................................................................................................................................................................................  
เลขท่ีใบอนุญาตประกอบกิจการสถานพยาบาล.......................................................................................................................................  
ช่ือผูดําเนินการสถานพยาบาล/ผูอํานวยการโรงพยาบาล.........................................................................................................................  
เลขท่ีใบอนุญาตดําเนินการสถานพยาบาล................................................................................................................................................ 

เลขประจําตัวประชาชน ----
ช่ือแพทยผูรับผิดชอบในการใหบริการเก่ียวกับเทคโนโลยีการเจริญพันธุทางการแพทย........................................................................... 

เลขประจําตัวประชาชน ---- 
ผูขออนุญาต (ผูยื่นคําขอ) กรอกขอมูลสถานท่ีตั้งของสถานพยาบาล (ทศนิยมอยางนอย 5 ตําแหนง) 
ตําแหนงละติจูด .……………………….....................…………….…. ตําแหนงลองจิจูด ………………………............................……………………. 

3. ขาพเจามีความประสงคจะขออนุญาตดําเนินการใหมีการตั้งครรภแทนแก...................................................................................... (สามี) 
และ .....................................................................................(ภริยา) โดยม.ี............................................................................................. เปน 
หญิงท่ีรับตั้งครรภแทนในครั้งน้ีโดย 
□ ใชตัวออนท่ีเกิดจากอสุจิของสามีและไขของภริยาท่ีชอบดวยกฎหมายท่ีประสงคจะใหมีการตั้งครรภแทน 
□ ใชตัวออนท่ีเกิดจาก   □ อสุจิของสาม ี  □ ไขของภริยาท่ีชอบดวยกฎหมายท่ีประสงคจะใหมีการตั้งครรภแทน

กับ  □ ไขของผูอ่ืน   □ อสุจิของผูอ่ืน
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4. ขอบงช้ีท่ีภริยาไมสามารถตั้งครรภเองได ไดแก
□ 4.1 ไมมีมดลูกตั้งแตกําเนิด
□ 4.2 ไดรับการผาตัดมดลูกออก
□ 4.3 มดลูกมีความผิดปกติ ไดแก

□ 4.3.1 เน้ืองอกมดลูก
□ 4.3.2 พังผืดในโพรงมดลูก
□ 4.3.3 ความผิดปกติของมดลูกตั้งแตกําเนิด
□ 4.3.4 อ่ืน ๆ............................................................................................ 

□ 4.4 มีโรคประจําตัวท่ีตั้งครรภแลวจะเกิดอันตราย (แนบความเห็นผูเช่ียวชาญเฉพาะโรคมาดวย) 
□ 4.4.1 โรคหัวใจ ระบุ............................................................................... 
□ 4.4.2 โรคไตระบุ..................................................................................... 
□ 4.4.3 อ่ืน ๆ ระบุ.................................................................................... 

□ 4.5 มีภาวะท่ีจะมีการแทงหรือทารกในครรภเสียชีวิตเมื่อตั้งครรภเอง
□ 4.6 ขอบงช้ีอ่ืน ๆ ................................................................................................... 

5. ขาพเจาไดแนบเอกสารหลักฐานดังตอไปน้ีมาดวย
5.1 หนังสือแตงตั้งใหเปนผูรับผิดชอบในการใหบริการเก่ียวกับเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย 
จากโรงพยาบาล/สถานพยาบาล 
5.2 คทพ. ๑ แบบหนังสือแสดงความยินยอมใหมีการตั้งครรภแทน (สําหรับหญิงท่ีรับตั้งครรภแทน) 
5.3 คทพ. ๔ แบบหนังสือแสดงความยินยอมใหมีการตั้งครรภแทน (สําหรับคูสามี – ภริยา) 
5.4 ผลการตรวจและประเมินความพรอมทางดานรางกายจิตใจและสภาพแวดลอมของสามีและภริยาท่ีชอบดวยกฎหมาย 
หญิงท่ีรับตั้งครรภแทน และผูบริจาคอสุจิหรือไขท่ีนํามาใชดําเนินการ รวมท้ังการปองกันโรคท่ีอาจมีผลกระทบตอเด็ก 
ท่ีจะเกิดข้ึนมาดวย ตามประกาศแพทยสภากําหนด 
5.5 สําเนาหนังสือแสดงความยินยอมและแบบคําอธิบายตามประกาศแพทยสภากําหนด 

ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรับใบอนุญาต/หนังสือรับรอง/ใบรับรอง หรือ หนังสือสําคัญตาง ๆ 
□ รูปแบบอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
□ รูปแบบฉบับพิมพ (Hard Copy)

ผูขออนุญาต (ผูยื่นคําขอ) กรอกขอมูลการติดตอ เพ่ือประสานงานในระหวางการพิจารณาคําขอ 
โทรศัพทท่ีสามารถติดตอได............................................................. ID Line ...................................................................................... 
E-mail ................................................................................................................................................................................................. 

(ลายมือช่ือ) ............................................................ผูยื่นคําขอ (ผูใหบริการ) 
                                                        (   )

(ลายมือช่ือ) ............................................................ผูยื่นคําขอ 
(แพทยผูรับผิดชอบในการใหบริการเก่ียวกับเทคโนโลยีการเจริญพันธุทางการแพทย) 

 (       ) 
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แบบ คทพ. ๔ 

แบบหนังสือแสดงความยินยอมใหมีการตั้งครรภแทน (สําหรับคูสามี – ภริยา) แนบทายประกาศคณะกรรมการคุมครอง

เด็กท่ีเกิดโดยอาศัยเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย เรื่องหลักเกณฑ วิธีการ เง่ือนไขในการขออนุญาตและ

การอนุญาตใหผูใหบริการเกี่ยวกับเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทยดําเนินการใหมีการตั้งครรภแทน (มาตรา 

23) 

1. ขาพเจา สามีท่ีชอบดวยกฎหมาย
1.1 ช่ือ-สกุล..................................................................................................................................................................................................  

       เลขประจําตัวประชาชน/หนังสือเดินทางเลขท่ี 
   โทรศัพท................................................ E-mail: ......................................................................................................................................  
1.2 ท่ีอยูท่ีติดตอได 
   อยูบานเลขท่ี......................................................... อาคาร.......................................................................................................................... 
   ซอย/ตรอก ...............................................  ถนน ...............................................................  ตําบล/แขวง

....................................................... 
   อําเภอ/เขต............................................................ จังหวัด........................................................... รหัสไปรษณีย....................................... 
   โทรศัพท................................................ 

๒. ขาพเจา ภริยาท่ีชอบดวยกฎหมาย 
๒.1 ช่ือ-สกุล..................................................................................................................................................................................................  

       เลขประจําตัวประชาชน/หนังสือเดินทาง 
   โทรศัพท................................................ E-mail: ......................................................................................................................................  
๒.2 ท่ีอยูท่ีติดตอได 
   อยูบานเลขท่ี......................................................... อาคาร.......................................................................................................................... 
   ซอย/ตรอก ...............................................  ถนน ...............................................................  ตําบล/แขวง

....................................................... 
   อําเภอ/เขต............................................................ จังหวัด........................................................... รหัสไปรษณีย....................................... 
   โทรศัพท................................................ 

3. ขาพเจาสามีและภริยาท่ีชอบดวยกฎหมายมีความประสงคใหมีการดําเนินการตั้งครรภแทน เน่ืองจากไมสามารถจะตั้งครรภเองไดโดยมี
    หญิงท่ีรับตั้งครรภแทน คือ นางสาว/นาง............................................................................................................... ซึ่งหญิงท่ีรับตั้งครรภแทน 
   3.1 □ เปนญาติสืบสายโลหิต กับ  □ สาม ี □ ภริยา 

  โดยมีความสัมพันธเปน............................................................................................................................................................... หรือ 
   3.2 □ ไมเปนญาติสืบสายโลหิต กับสามีและภริยาท่ีชอบดวยกฎหมาย 

  โดยมีความสัมพันธกับสามีหรือภริยาท่ีชอบดวยกฎหมายในทางสังคมเปน........................................................................................ 
 ..........................................................................................................................................................................................................  
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แบบ คทพ. ๔ 

4. ขาพเจาไดแนบเอกสารหลักฐานดังตอไปน้ีคือ
4.1 เอกสารทางการแพทยซึ่งแสดงขอบงช้ีวาภริยาท่ีชอบดวยกฎหมายไมสามารถตั้งครรภเองได 
4.2 สําเนาบัตรประจําตัวประชาชนหรือหนังสือเดินทาง ของสามีและภริยาท่ีชอบดวยกฎหมาย  
4.3 คทพ. ๒ แบบขอตกลงการรับตั้งครรภแทน  

ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรับใบอนุญาต/หนังสือรับรอง/ใบรับรอง หรือ หนังสือสําคัญตาง ๆ 
 รูปแบบอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
 รูปแบบฉบับพิมพ (Hard Copy)

ผูขออนุญาต (ผูยื่นคําขอ) กรอกขอมูลการติดตอ เพ่ือประสานงานในระหวางการพิจารณาคําขอ 
โทรศัพทท่ีสามารถติดตอได............................................................. ID Line ...................................................................................... 
E-mail ................................................................................................................................................................................................. 

5. ขาพเจาสามีและภริยาท่ีชอบดวยกฎหมายไดรับทราบและเขาใจขอความดังกลาวขางตนแลวจึงลงลายมือช่ือไวเปนหลักฐาน 

(ลายมือช่ือ) ...........................................................  สามีท่ีชอบดวยกฎหมาย 
                                                        (    )

    (ลายมือช่ือ) ............................................................ ภริยาท่ีชอบดวยกฎหมาย 
 (     )

(ลายมือช่ือ) ...........................................................  พยาน 
                                                        (    )

(ลายมือช่ือ) ............................................................ พยาน 
 (     ) 

หมายเหตุ ใหพยานนําสําเนาบัตรประจําตัวประชาชนแนบประกอบการลงนามในฐานะพยานดวย 
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4.4 การขอแกไขเปลี่ยนแปลงรายการหนังสือรับรองมาตรฐานการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย

4.4.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอแกไขเปลี่ยนแปลงรายการหนังสือรับรองมาตรฐานการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการยื่นขอแกไข

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการขอแกไขเปลี่ยนแปลงรายการหนังสือรับรองมาตรฐาน
การใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทยผานชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- กรณีเปลี่ยนชื่อ-สกุล ของแพทยผูรับผิดชอบ มีเอกสารหลักฐานประกอบ
- กรณีเปลี่ยนที่อยู มีเอกสารแนบ มีหลักฐานเกี่ยวกับการแกไขรายการใบประกอบกิจการสถานพยาบาลเอกชน หรือ
เอกสารอื่น (ถาม)ี
- กรณีเปลี่ยนชื่อสถานพยาบาล มีหลักฐานเกี่ยวกับการแกไขรายการใบประกอบกิจการสถานพยาบาลเอกชน หรือ
เอกสารอื่น (ถาม)ี
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
 โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ

พรอมการย่ืนขอแกไข

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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4.4.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอแกไขเปลี่ยนแปลงรายการหนังสือรับรองมาตรฐานการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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4.4.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงาน
สาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

2 ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบหนังสือรับรอง คทพ.11 และเอกสารแนบ

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมคําขอแกไขเปลี่ยนแปลงรายการในหนังสือรับรองมาตรฐานการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการ
เจริญพันธุทางการแพทย (คทพ.11) และเอกสารที่เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบในหัวขอ
 4.4.5 
จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน Email เบอรโทรศัพท เปน
ตน รวมถึงเลือกรูปแบบหนังสือรับรองที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมีรายละเอียด ดังนี้
1. รับหนังสือรับรองฉบับอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับหนังสือรับรองฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ
กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่วัตถุประสงคจะตองตรง
กับกิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปนชาวตางชาติ ใหใชสําเนา
หนังสือเดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ

1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-7)

3

การขอแกไขเปลี่ยนแปลงรายการในหนังสือรับรองมาตรฐานการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 50 วัน
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 50 วัน
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ผาน
ยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

คทพ.11 และ

เอกสารแนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

หนังสือรับรอง

กดบัตรควิ

909



4.4.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต

การขอแกไขเปลี่ยนแปลงรายการในหนังสือรับรองมาตรฐานการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียดจาก 4.4.1 การเตรียม
ความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 4.4.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาต
กลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (อางอิงจาก 4.4.5 ตารางเอกสารแนบ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคําขอผานทาง Email หรือ
SMS (ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัต)ิ
3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาต
กลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน
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1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-7)

5

ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

ผาน

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เง่ือนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ

รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

ไมครบถวน

ถูกตอง
กลับไป

ดําเนนิการแกไข
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4.4.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต

การขอแกไขเปลี่ยนแปลงรายการในหนังสือรับรองมาตรฐานการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ
จากนั้นทําการกดสงงานผานระบบใหหัวหนางานเคานเตอร

7

หัวหนางานเคานเตอรทวนสอบคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังเจาหนาที่เคานเตอรเพื่อ
ติดตอกับผูขออนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหครบถวน
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8
45 วัน 
(ลําดับที่ 

8-9)

หนวยงานสนับสนุน หรือ Back Office (ไดแก เจาหนาที่กลุมงาน ซึ่งประกอบไปดวย หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่
ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน) รับงานผานระบบ
*หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานและเจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน
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1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-7)

นําคําขอเขาระบบ

หัวหนา

ตรวจสอบ

รายการคํา

ขอผานระบบไมถูกตอง

ถูกตอง

กดสงงานผานระบบ

หัวหนากดสงคําขอผาน

ระบบใหหนวยงานสนับสนนุ

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไขเอกสาร

รับงานผานระบบ
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4.4.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต

การขอแกไขเปลี่ยนแปลงรายการในหนังสือรับรองมาตรฐานการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)
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45 วัน 
(ลําดับที่ 

8-9)

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของแบบฟอรมคําขอแกไขเปลี่ยนแปลงรายการในหนังสือ
รับรองมาตรฐานการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย (คทพ.11) และเอกสารแนบอื่นๆ
กรณีเอกสารถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขออนุญาต
ใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง

10 ออกหนังสือรับรองผานระบบ

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการออกหนังสือรับรองผานระบบ

11 ลงนามในหนังสือรับรองผานระบบ

ผูอนุญาต (อธิบดีกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ) ลงนามในหนังสือรับรองผานระบบลายเซ็นดิจิตอล
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12 สงหนังสือรับรองตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงหนังสือรับรองตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนสงมอบ
ใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 13 รับหนังสือรับรองในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับหนังสือรับรองตามรูปแบบที่ไดเลือกไว
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2 วัน 
(ลําดับที่ 
10-12)

ลงนามในหนังสือ

รับรองผานระบบ

รับหนังสือรับรองใน

รูปแบบที่ตองการ

สงหนังสือรับรองตามชองทางที่

ถูกเลือก

ออกหนังสือรับรองผาน

ระบบ

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข
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4.4.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูอนุญาต

1 1.ลงทะเบียนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และเลือกรูปแบบหนังสือรับรอง N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน (Log in) เพื่อ
ดําเนินการสงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมคําขอแกไขเปลี่ยนแปลงรายการในหนังสือ
รับรองมาตรฐานการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย (คทพ.11)
2. เลือกรูปแบบหนังสือรับรองที่ตองการเปนฉบับอิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 4.4.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย 
(Critical Point) ในหัวขอ 4.4.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 4.4.4 รายการ Critical Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรองของ
เอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

3

หัวหนางานทวนสอบรายการคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังเจาหนาที่เพื่อแจง
กลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรองของเอกสารผานระบบ
ออนไลน

1 วัน 
(ลําดับที่ 

2-3)

2
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การขอแกไขเปลี่ยนแปลงรายการในหนังสือรับรองมาตรฐานการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 50 วัน
ระยะเวลา After (To Be Process) ระยะเวลารวม 50 วัน

1.ลงทะเบยีนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และ

เลือกรูปแบบหนังสือรับรอง

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ออกเลขที่รับ

หัวหนาตรวจสอบ

รายการคําขอผาน

ระบบ
ไมถูกตอง

ถูกตอง

หัวหนากดสงคําขอผานระบบให

หนวยงานสนับสนุน

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไขเอกสาร

กลับไป

ดําเนนิการแกไข
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4.4.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูอนุญาต

การขอแกไขเปลี่ยนแปลงรายการในหนังสือรับรองมาตรฐานการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To be Process)
ระยะเวลา  (To be Process)

4
45 วัน 
(ลําดับที่ 

4-5)

หนวยงานสนับสนุน หรือ Back Office (ไดแก เจาหนาที่กลุมงาน ซึ่งประกอบไปดวย หัวหนากลุมงาน และ
เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน) รับงานผานระบบ
*หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานและเจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน

5
45 วัน 
(ลําดับที่ 

4-5)

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของแบบฟอรมคําขอแกไขเปลี่ยนแปลง
รายการในหนังสือรับรองมาตรฐานการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย (คทพ.11) และ
เอกสารแนบอื่นๆ
กรณีเอกสารถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผู
ขออนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง

6 ออกหนังสือรับรองผานระบบ

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการออกหนังสือรับรองผานระบบออนไลน

7 ลงนามในหนังสือรับรองผานระบบ

ผูอนุญาต (อธิบดีกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ) ลงนามในหนังสือรับรองผานระบบลายเซ็นดิจิตอล
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2 วัน 
(ลําดับที่ 

6-8)

ออกหนังสือรับรองผาน

ระบบ

ลงนามในหนังสือรับรอง

ผานระบบ

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

รับงานผานระบบ

กลับไป

ดําเนนิการแกไข
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4.4.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูอนุญาต

การขอแกไขเปลี่ยนแปลงรายการในหนังสือรับรองมาตรฐานการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To be Process)
ระยะเวลา  (To be Process)
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8 สงหนังสือรับรองตามชองทางที่ถูกเลือก

2 วัน 
(ลําดับที่ 

6-8)

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงหนังสือรับรองตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนสง
มอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 9 รับหนังสือรับรองในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับหนังสือรับรองตามรูปแบบและชองทางการรับเอกสารที่ไดเลือกไว
รับหนังสือรับรองใน

รูปแบบที่ตองการ

สงหนังสือรับรองตามชองทาง

ที่ถูกเลือก
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4.4.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การขอแกไขเปลี่ยนแปลงรายการหนังสือรับรอง

มาตรฐานการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย

- กรณีเปลี่ยนชื่อ-สกุล ของแพทยผูรับผิดชอบ มีเอกสารหลักฐานประกอบ

- กรณีเปลี่ยนที่อยู มีเอกสารแนบ มีหลักฐานเกี่ยวกับการแกไขรายการใบประกอบกิจการ

สถานพยาบาลเอกชน หรือ เอกสารอื่น (ถามี)

- กรณีเปลี่ยนชื่อสถานพยาบาล มีหลักฐานเกี่ยวกับการแกไขรายการใบประกอบกิจการ

สถานพยาบาลเอกชน หรือ เอกสารอื่น (ถามี)
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4.4.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การขอแกไขเปล่ียนแปลงรายการหนังสือ

รับรองมาตรฐานการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 แบบคําขอแกไขเปลี่ยนแปลงรายการหนังสอืรับรองมาตรฐานการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุ
ทางการแพทย (คทพ.11) 

2 สำเนาเอกสารท่ีเปนหลักฐานท่ีเก่ียวของกับการขอเปลี่ยนแปลง 
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4.4.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การขอแกไขเปล่ียนแปลงรายการหนังสือรับรองมาตรฐานการ

ใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย 
แบบ คทพ.1๑ 

แบบคําขอแกไขเปล่ียนแปลงรายการหนังสือรับรองมาตรฐาน 
การใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย 

๑. ขาพเจา นาย/นาง/นางสาว..................................................................................................................ตําแหนง ผูดําเนินการสถานพยาบาล/ 
ผูอํานวยการโรงพยาบาล ของสถานพยาบาลช่ือ............................................................................................................................................. 
โทรศัพท …….………...................................……..…….…Email: ………………………….......…………....................................................................... 

2. มีความประสงคขอแกไขเปลี่ยนแปลงรายการหนังสือรับรองมาตรฐานการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย 
ดังตอไปน้ี
 เปลี่ยนช่ือสถานพยาบาล เปน................................................................................................................................................................... 

 เปลี่ยนช่ือตัว ช่ือสกุล ของแพทยผูรับผิดชอบในการใหบริการเก่ียวกับเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุ 

     เปน.............................................................................................................................................................................. 
 เปลี่ยนเลขท่ีตั้ง ช่ือถนน ตําบลหรือแขวง อําเภอหรือเขต จังหวัด(ตามท่ีทางราชการกําหนด) เปน.......................................................... 

     ................................................................................................................................................................................................................. 
 อ่ืนๆ ........................................................................................................................................................................................................  

คําขอน้ีขาพเจาไดแนบเอกสารหลักฐานตางๆ มาดวย คือ 
 เอกสารท่ีเปนหลักฐานท่ีเก่ียวของกับการขอเปลี่ยนแปลง 

ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรับใบอนุญาต/หนังสือรับรอง/ใบรับรอง หรือ หนังสือสําคัญตาง ๆ 
 รูปแบบอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail 

 รูปแบบฉบับพิมพ (Hard Copy) 

ผูขออนุญาต (ผูยื่นคําขอ) กรอกขอมูลการติดตอ เพ่ือประสานงานในระหวางการพิจารณาคําขอ 
โทรศัพทท่ีสามารถติดตอได............................................................. ID Line ...................................................................................... 
E-mail ................................................................................................................................................................................................. 

ผูขออนุญาต (ผูยื่นคําขอ) กรอกขอมูลสถานท่ีตั้งของสถานพยาบาล (ทศนิยมอยางนอย 5 ตําแหนง) 
ตําแหนงละติจูด .………………………............................…………….…. ตําแหนงลองจิจูด ………………………............................…………..……………. 

(ลายมือช่ือ) ............................................................ผูยื่นคําขอ 
(              ) 

ผูดําเนินการสถานพยาบาล/ผูอํานวยการโรงพยาบาล 

(ลายมือช่ือ)............................................................. 
      (                        ) 

แพทยผูรับผิดชอบในการใหบริการเก่ียวกับเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุ 
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4.5 การขอเปลี่ยนตัวผูรับผิดชอบในการใหบริการเกี่ยวกับเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุ

4.5.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอเปลี่ยนตัวผูรับผิดชอบในการใหบริการเกี่ยวกับเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุ

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการขอเปลี่ยนแปลงรายการ

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการขอเปลี่ยนตัวผูรับผิดชอบในการใหบริการเกี่ยวกับ
เทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุผานชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- มีเอกสารแสดงตัวตน และมีหลักฐานแสดงถึงความรูความสามารถ และเปนผูประกอบวิชาชีพ ตามที่กําหนด อาทิเชน ใบ
ประกอบวิชาชีพ,ใบประกอบโรคศิลปะ,วุฒิบัตรหรือหนังสืออนุมัติ หนังสือรับรอง
- มีหนังสือคําสั่งแตงตั้ง ผูประกอบวิชาชีพเวชกรรมเปนผูรับผิดชอบ ในการใหบริการเทคโนโลยีการเจริญพันธุทางการแพทย
- มีหนังสือรับรองมาตรฐานการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ
พรอมการขอเปลี่ยนแปลง

รายการ

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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4.5.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอเปลี่ยนตัวผูรับผิดชอบในการใหบริการเกี่ยวกับเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุ

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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4.5.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงาน
สาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

2 ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบทะเบียนการขออนุญาต คทพ.7 และเอกสารแนบ

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมคําขอเปลี่ยนตัวผูรับผิดชอบในการใหบริการเกี่ยวกับเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุ (คทพ.7) 
และเอกสารที่เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบในหัวขอ 4.5.5 
จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน Email เบอรโทรศัพท 
เปนตน รวมถึงเลือกรูปแบบทะเบียนการขออนุญาตที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมีรายละเอียด ดังนี้
1. รับทะเบียนการขออนุญาตฉบับอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับทะเบียนการขออนุญาตฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่
ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่วัตถุประสงค
จะตองตรงกับกิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปนชาวตางชาติ ใหใช
สําเนาหนังสือเดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ
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1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-7)

3

การขอเปลี่ยนตัวผูรับผิดชอบในการใหบริการเกี่ยวกับเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุ : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 50 วัน
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 50 วัน

ผาน
ยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

คทพ.7 และเอกสาร

แนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

ทะเบยีนการขออนุญาต

กดบัตรควิ
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4.5.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอเปลี่ยนตัวผูรับผิดชอบในการใหบริการเกี่ยวกับเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุ : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียดจาก 4.5.1 การ
เตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 4.5.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขอ
อนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (อางอิงจาก 4.5.5 ตารางเอกสารแนบ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคําขอผานทาง Email
หรือ SMS (ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัติ)

3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขอ
อนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน

1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-7)

5
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4 ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เงื่อนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ

รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

ไมครบถวน

ถูกตอง
กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ผาน
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4.5.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอเปลี่ยนตัวผูรับผิดชอบในการใหบริการเกี่ยวกับเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุ : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ
จากนั้นทําการกดสงงานผานระบบใหหัวหนางานเคานเตอร

7

หัวหนางานเคานเตอรทวนสอบคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังเจาหนาที่เคานเตอร
เพื่อติดตอกับผูขออนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหครบถวน
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8
47 วัน 
(ลําดับที่ 
8-12)

หนวยงานสนับสนุน หรือ Back Office (ไดแก เจาหนาที่กลุมงาน ซึ่งประกอบไปดวย หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่
ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน) รับงานผานระบบ
*หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานและเจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน
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1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-7)

นําคําขอเขาระบบ

หัวหนา

ตรวจสอบ

รายการคํา

ขอผานระบบไมถูกตอง

ถูกตอง

กดสงงานผานระบบ

หัวหนากดสงคําขอผาน

ระบบใหหนวยงานสนับสนนุ

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไขเอกสาร

รับงานผานระบบ
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4.5.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอเปลี่ยนตัวผูรับผิดชอบในการใหบริการเกี่ยวกับเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุ : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

9

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน ดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารผานระบบ
กรณีเอกสารถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขอ
อนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง

10

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน จัดทําสรุปเอกสารการประชุม เพื่อเตรียมนําเสนอคณะอนุกรรมการในที่ประชุมผาน
ระบบ

11

คณะอนุกรรมการ คทพ. ประชุมเพื่อพิจารณาคําขออนุญาตใชตัวออนที่เหลือใชจากการบําบัดรักษาภาวะการมีบุตรยาก
ของสามีและภริยาที่ชอบดวยกฎหมายเพื่อการศึกษาวิจัย กอนคําขอจะถูกสงโดยอัตโนมัติไปยังคณะกรรมการ คทพ. เพื่อ
พิจารณา เปนลําดับถัดไป

คณะกรรมการ คทพ. ประชุมเพื่อพิจารณาลงมติเห็นชอบการขออนุญาตใชตัวออนที่เหลือใชจากการบําบัดรักษา
ภาวะการมีบุตรยากของสามีและภริยาที่ชอบดวยกฎหมายเพื่อการศึกษาวิจัย

กรณีคณะกรรมการลงมติอนุญาต
1. คณะกรรมการแจงผลการพิจารณาผานระบบ และแจงใหผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออกทะเบียน
การขออนุญาต
กรณีคณะกรรมการลงมติไมอนุญาต
1. คณะกรรมการแจงผลการพิจารณาผานระบบ เพื่อใหผูขออนุญาตรับทราบผลการพิจารณา

Ba
ck

 O
ff

ic
e

47 วัน 
(ลําดับที่ 
8-12)

12

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

คณะอนุกรรมการพจิารณา

คําขออนุญาต

คณะกรรมกา

รพจิารณาคํา

ขออนุญาต

อนุญาต

รับทราบผลการพจิารณา

ของคณะกรรมการ

ไมอนุญาต

จัดทําขอมูล เพื่อเตรยีมนําเสนอ

คณะอนุกรรมการผานระบบ

924



4.5.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอเปลี่ยนตัวผูรับผิดชอบในการใหบริการเกี่ยวกับเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุ : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

13 ออกทะเบียนการขออนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการออกทะเบียนการขออนุญาตผานระบบ

14 ลงนามในทะเบียนการขออนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาตตรวจสอบและลงนามในทะเบียนการขออนุญาตผานระบบลายเซ็นดิจิตอล
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15 สงทะเบียนการขออนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงทะเบียนการขออนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวน
สงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 16 รับทะเบียนการขออนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับทะเบียนการขออนุญาตตามรูปแบบที่ไดเลือกไว
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2 วัน 
(ลําดับที่ 
13-15)

ลงนามในทะเบยีนการขอ

อนุญาตผานระบบ

รับทะเบยีนการขออนุญาต

ในรูปแบบที่ตองการ

สงทะเบยีนการขออนุญาตตาม

ชองทางที่ถูกเลือก

ออกทะเบยีนการขอ

อนุญาตผานระบบ

925



4.5.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

1 1.ลงทะเบียนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และเลือกรูปแบบหนังสือรับรอง N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน (Log in) เพื่อ
ดําเนินการสงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมคําขอแกไขเปลี่ยนแปลงรายการในหนังสือ
รับรองมาตรฐานการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย (คทพ.11)
2. เลือกรูปแบบหนังสือรับรองที่ตองการเปนฉบับอิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 4.5.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย 
(Critical Point) ในหัวขอ 4.5.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 4.5.4 รายการ Critical Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรองของ
เอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

หัวหนางานทวนสอบรายการคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังเจาหนาที่เพื่อแจง
กลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรองของเอกสารผานระบบ
ออนไลน

1 วัน 
(ลําดับที่ 

2-3)
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2

การขอแกไขเปลี่ยนแปลงรายการในหนังสือรับรองมาตรฐานการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 50 วัน
ระยะเวลา After (To Be Process) ระยะเวลารวม 50 วัน

1.ลงทะเบยีนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และ

เลือกรูปแบบหนังสือรับรอง

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ออกเลขที่รับ

หัวหนาตรวจสอบ

รายการคําขอผาน

ระบบ

ไมถูกตอง

ถูกตอง

หัวหนากดสงคําขอผาน

ระบบใหหนวยงาน

สนับสนุน

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไข

เอกสาร

กลับไป

ดําเนนิการแกไข
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4.5.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอแกไขเปลี่ยนแปลงรายการในหนังสือรับรองมาตรฐานการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To be Process)
ระยะเวลา  (To be Process)

4

หนวยงานสนับสนุน หรือ Back Office (ไดแก เจาหนาที่กลุมงาน ซึ่งประกอบไปดวย หัวหนากลุมงาน และ
เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน) รับงานผานระบบ
*หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานและเจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน

5

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารผานระบบ
กรณีเอกสารถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยัง
ผูขออนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง

6

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน จัดทําสรุปเอกสารการประชุม เพื่อเตรียมนําเสนอคณะอนุกรรมการในที่
ประชุมผานระบบ

7

คณะอนุกรรมการ คทพ. ประชุมเพื่อพิจารณาคําขออนุญาตใชตัวออนที่เหลือใชจากการบําบัดรักษาภาวะการมี
บุตรยากของสามีและภริยาที่ชอบดวยกฎหมายเพื่อการศึกษาวิจัย กอนคําขอจะถูกสงโดยอัตโนมัติไปยัง
คณะกรรมการ คทพ. เพื่อพิจารณา เปนลําดับถัดไป

คณะกรรมการ คทพ. ประชุมเพื่อพิจารณาลงมติเห็นชอบการขออนุญาตใชตัวออนที่เหลือใชจากการบําบัดรักษา
ภาวะการมีบุตรยากของสามีและภริยาที่ชอบดวยกฎหมายเพื่อการศึกษาวิจัย

กรณีคณะกรรมการลงมติอนุญาต
1. คณะกรรมการแจงผลการพิจารณาผานระบบ และแจงใหผูขออนุญาตดําเนินการชําระคาธรรมเนียมการออก
ทะเบียนการขออนุญาต
กรณีคณะกรรมการลงมติไมอนุญาต
1. คณะกรรมการแจงผลการพิจารณาผานระบบ เพื่อใหผูขออนุญาตรับทราบผลการพิจารณา
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e 47 วัน 

(ตั้งแต
ลําดับที่ 
4-8)

8

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

รับงานผานระบบ

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

คณะอนุกรรมการ

พจิารณาคําขออนุญาต

คณะกรรมกา

รพจิารณาคํา

ขออนุญาต

อนุญาต

รับทราบผลการพจิารณา

ของคณะกรรมการ

ไมอนุญาต

จัดทําขอมูล เพื่อเตรยีมนําเสนอ

คณะอนุกรรมการผานระบบ
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4.5.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอแกไขเปลี่ยนแปลงรายการในหนังสือรับรองมาตรฐานการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To be Process)
ระยะเวลา  (To be Process)

9 ออกหนังสือรับรองผานระบบ

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการออกหนังสือรับรองผานระบบออนไลน

10 ลงนามในหนังสือรับรองผานระบบ

ผูอนุญาตตรวจสอบและลงนามในหนังสือรับรองผานระบบลายเซ็นดิจิตอล
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11 สงหนังสือรับรองตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงหนังสือรับรองตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวน
สงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 12 รับหนังสือรับรองในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับหนังสือรับรองตามรูปแบบและชองทางการรับเอกสารที่ไดเลือกไว
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1 วัน 
(ตั้งแต

ลําดับที่ 
9-11)

ออกหนังสือรับรองผาน

ระบบ

ลงนามในหนังสือรับรอง

ผานระบบ

รับหนังสือรับรองในรูปแบบที่

ตองการ

สงหนังสือรับรองตามชองทาง

ที่ถูกเลือก
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4.5.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การขอเปลี่ยนตัวผูรับผิดชอบในการใหบริการ

เกี่ยวกับเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุ

- มีเอกสารแสดงตัวตน และมีหลักฐานแสดงถึงความรูความสามารถ และเปนผูประกอบวิชาชีพ

ตามที่กําหนด อาทิเชน ใบประกอบวิชาชีพ,ใบประกอบโรคศิลปะ,วุฒิบัตรหรือหนังสืออนุมัติ 

หนังสือรับรอง

- มีหนังสือคําสั่งแตงตั้ง ผูประกอบวิชาชีพเวชกรรมเปนผูรับผิดชอบ ในการใหบริการเทคโนโลยี

การเจริญพันธุทางการแพทย

- มีหนังสือรับรองมาตรฐานการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย
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4.5.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การขอเปล่ียนตัวผูรับผิดชอบในการใหบริการ

เกี่ยวกับเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุ 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 แบบคำขอเปลี่ยนตัวผูรับผิดชอบในการใหบริการเก่ียวกับเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุ (แบบ คทพ.10) 

2 

สำเนาบัตรประจำตัวประชาชน 

- สำเนาบัตรประชาชน ของผูประกอบกิจการ (แนบหนังสือมอบอำนาจ)

- สำเนาบัตรประชาชน ของผูดำเนินการ (แนบหนังสือมอบอำนาจ)

- สำเนาบัตรประชาชน ของผูรับผิดชอบในการใหบริการเก่ียวกับเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุ

3 
สำเนาหนังสือคำสั่ง แตงตั้งผูประกอบวิชาชีพเวชกรรมเปนผูรับผิดชอบในการใหบริการเทคโนโลยีการเจริญ

พันธุทางการแพทย 
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4.5.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การขอเปล่ียนตัวผูรับผิดชอบในการใหบริการเกี่ยวกับเทคโนโลยี

ชวยการเจริญพันธุ 
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4.6 การเปลี่ยนแปลงบุคลากรเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย

4.6.1 การเตรียมความพรอมเพื่อเปลี่ยนแปลงบุคลากรเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการขอเปลี่ยนแปลงรายการ

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการเปลี่ยนแปลงบุคลากรเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทาง
การแพทยผานชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- ตองมีแบบประเมินตนเองกอนตรวจเยี่ยมสถานพยาบาล
- สําเนาหนังสือคําสั่งแตงตั้งคณะกรรมการควบคุมคุณภาพและจริยธรรม
- สําเนารายงานการประชุมคณะกรรมการควบคุมคุณภาพและจริยธรรมฉบับลาสุด
- ตองมีหนังสือคําสั่งแตงตั้งผูประกอบวิชาชีพเวชกรรมเปนผูรับผิตชอบ หรือ สําเนาหนังสือคําสั่งแตงแตงนักวิทยาศาสตร
เปนผูรับผิดชอบหลัก ในการใหบริการเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย ตามที่ประกาศฯ กําหนด (ตามแตกรณ)ี
- สําเนาเอกสารแสดงตัวตนของผูรับผิดชอบ
- สําเนาเอกสารแสดงคุณวุฒิของผูรับผิดชอบ (เชน นักวิทยาศาสตร เปนตน)  (ในกรณีไมสามารถเชื่อมโยงขอมูลในระบบได)
- กรณีมอบอํานาจ ผูมอบอํานาจโดย ผูดําเนินการสถานพยาบาล หรือผูอํานวยการโรงพยาบาล พรอมสําเนาบัตร
ประชาชนของผูมอบนาจ และสําเนาบัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ
พรอมการขอเปลี่ยนแปลง

รายการ

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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4.6.1 การเตรียมความพรอมเพื่อเปลี่ยนแปลงบุคลากรเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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4.6.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงาน
สาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

2 ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต คทพ.11 และเอกสารแนบ

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมคําขอเปลี่ยนแปลงบุคลากรเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย (คทพ.11) และเอกสารที่
เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบในหัวขอ 4.6.5 
จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน Email เบอรโทรศัพท เปน
ตน รวมถึงเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาตที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมีรายละเอียด ดังนี้
1. รับใบแทนใบอนุญาตฉบับอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับใบแทนใบอนุญาตฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจ
สุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่วัตถุประสงคจะตองตรง
กับกิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปนชาวตางชาติ ใหใชสําเนา
หนังสือเดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ
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1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-7)

3

การขอเปลี่ยนแปลงบุคลากรเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 50 วัน
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 50 วัน

ผาน
ยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

คทพ.11 และ

เอกสารแนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

ใบแทนใบอนุญาต

กดบัตรควิ

935



4.6.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต

การขอเปลี่ยนแปลงบุคลากรเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียดจาก 4.6.1 การเตรียม
ความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 4.6.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาต
กลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (อางอิงจาก 4.6.5 ตารางเอกสารแนบ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคําขอผานทาง Email หรือ
SMS (ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัต)ิ
3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขออนุญาต
กลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน
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4

1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-7)

5

ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

ผาน

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เง่ือนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ

รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

ไมครบถวน

ถูกตอง
กลับไป

ดําเนนิการแกไข
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4.6.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต

การขอเปลี่ยนแปลงบุคลากรเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ
จากนั้นทําการกดสงงานผานระบบใหหัวหนางานเคานเตอร

7

หัวหนางานเคานเตอรทวนสอบคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังเจาหนาที่เคานเตอรเพื่อ
ติดตอกับผูขออนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหครบถวน
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8
45 วัน 
(ลําดับที่ 

8-9)

หนวยงานสนับสนุน หรือ Back Office (ไดแก เจาหนาที่กลุมงาน ซึ่งประกอบไปดวย หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่
ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน) รับงานผานระบบ
*หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานและเจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน
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1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-7)

นําคําขอเขาระบบ

หัวหนา

ตรวจสอบ

รายการคํา

ขอผานระบบไมถูกตอง

ถูกตอง

กดสงงานผานระบบ

หัวหนากดสงคําขอผาน

ระบบใหหนวยงานสนับสนนุ

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไขเอกสาร

รับงานผานระบบ
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4.6.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที/่หัวหนา ผูอนุญาต

การขอเปลี่ยนแปลงบุคลากรเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)
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45 วัน 
(ลําดับที่ 

8-9)

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของแบบฟอรมคําขอแกไขเปลี่ยนแปลงรายการในหนังสือ
รับรองมาตรฐานการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย (คทพ.11) และเอกสารแนบอื่นๆ
กรณีเอกสารถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขออนุญาต
ใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง

10 ออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

11 ลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาต (อธิบดีกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ) ลงนามในหนังสือรับรองผานระบบลายเซ็นดิจิตอล
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12 สงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนสงมอบ
ใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 13 รับใบแทนใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบแทนใบอนุญาตตามรูปแบบที่ไดเลือกไว
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2 วัน 
(ลําดับที่ 
10-12)

ลงนามในใบแทน

ใบอนุญาตผานระบบ

รับใบแทนใบอนุญาตใน

รูปแบบที่ตองการ

สงใบแทนใบอนุญาตตาม

ชองทางที่ถูกเลือก

ออกใบแทนใบอนุญาต

ผานระบบ

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข
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4.6.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูอนุญาต

1 1.ลงทะเบียนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และเลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน (Log in) เพื่อ
ดําเนินการสงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมคําขอเปลี่ยนแปลงบุคลากรเทคโนโลยีชวย
การเจริญพันธุทางการแพทย (คทพ.11)
2. เลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาตที่ตองการเปนฉบับอิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 4.6.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย 
(Critical Point) ในหัวขอ 4.6.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 4.6.4 รายการ Critical Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรองของ
เอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

3

หัวหนางานทวนสอบรายการคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังเจาหนาที่เพื่อแจง
กลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรองของเอกสารผานระบบ
ออนไลน
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2

1 วัน 
(ลําดับที่ 

2-3)

การขอเปลี่ยนแปลงบุคลากรเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 50 วัน
ระยะเวลา After (To Be Process) ระยะเวลารวม 50 วัน

1.ลงทะเบยีนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และ

เลือกรูปแบบใบแทนใบอนุญาต

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ออกเลขที่รับ

หัวหนาตรวจสอบ

รายการคําขอผาน

ระบบ
ไมถูกตอง

ถูกตอง

หัวหนากดสงคําขอผานระบบให

หนวยงานสนับสนุน

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไขเอกสาร

กลับไป

ดําเนนิการแกไข
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4.6.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูอนุญาต

การขอเปลี่ยนแปลงบุคลากรเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To be Process)
ระยะเวลา  (To be Process)

4
45 วัน 
(ลําดับที่ 

4-5)

หนวยงานสนับสนุน หรือ Back Office (ไดแก เจาหนาที่กลุมงาน ซึ่งประกอบไปดวย หัวหนากลุมงาน และ
เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน) รับงานผานระบบ
*หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานและเจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน

5
45 วัน 
(ลําดับที่ 

4-5)

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของแบบฟอรมคําขอแกไขเปลี่ยนแปลง
รายการในหนังสือรับรองมาตรฐานการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย (คทพ.11) และ
เอกสารแนบอื่นๆ
กรณีเอกสารถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผู
ขออนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง

6 ออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการออกใบแทนใบอนุญาตผานระบบออนไลน

7 ลงนามในใบแทนใบอนุญาตผานระบบ

ผูอนุญาต (อธิบดีกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ) ลงนามในหนังสือรับรองผานระบบลายเซ็นดิจิตอล
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2 วัน 
(ลําดับที่ 

6-8)

ออกใบแทนใบอนุญาตผาน

ระบบ

ลงนามในใบแทน

ใบอนุญาตผานระบบ

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

รับงานผานระบบ

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

940



4.6.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูอนุญาต

การขอเปลี่ยนแปลงบุคลากรเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To be Process)
ระยะเวลา  (To be Process)

Fr
on

t/
Ba

ck
 O

ff
ic

e

8 สงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ถูกเลือก

2 วัน 
(ลําดับที่ 

6-8)

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงใบแทนใบอนุญาตตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 
กระบวนสงมอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 9 รับใบแทนใบอนุญาตในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับใบแทนใบอนุญาตตามรูปแบบและชองทางการรับเอกสารที่ไดเลือกไว
รับใบแทนใบอนุญาตใน

รูปแบบที่ตองการ

สงใบแทนใบอนุญาตตาม

ชองทางที่ถูกเลือก
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4.6.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การเปลี่ยนแปลงบุคลากรเทคโนโลยีชวยการ

เจริญพันธุทางการแพทย

- ตองมีแบบประเมินตนเองกอนตรวจเยี่ยมสถานพยาบาล

- สําเนาหนังสือคําสั่งแตงตั้งคณะกรรมการควบคุมคุณภาพและจริยธรรม

- สําเนารายงานการประชุมคณะกรรมการควบคุมคุณภาพและจริยธรรมฉบับลาสุด

- ตองมีหนังสือคําสั่งแตงตั้งผูประกอบวิชาชีพเวชกรรมเปนผูรับผิตชอบ หรือ สําเนาหนังสือคําสั่ง

แตงแตงนักวิทยาศาสตร เปนผูรับผิดชอบหลัก ในการใหบริการเทคโนโลยีชวยการเจริญ

พันธุทางการแพทย ตามที่ประกาศฯ กําหนด (ตามแตกรณี)

- สําเนาเอกสารแสดงตัวตนของผูรับผิดชอบ

- สําเนาเอกสารแสดงคุณวุฒิของผูรับผิดชอบ (เชน นักวิทยาศาสตร เปนตน)  (ในกรณีไม

สามารถเชื่อมโยงขอมูลในระบบได)

- กรณีมอบอํานาจ ผูมอบอํานาจโดย ผูดําเนินการสถานพยาบาล หรือผูอํานวยการโรงพยาบาล

พรอมสําเนาบัตรประชาชนของผูมอบนาจ และสําเนาบัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ
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4.6.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การเปล่ียนแปลงบุคลากรเทคโนโลยีชวยการ

เจริญพันธุทางการแพทย 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 แบบคําขอเปลี่ยนแปลงบุคลากรเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย (แบบ คทพ.12) 

2 สำเนาบัตรประจำตัวประชาชน 

- สำเนาบัตรประชาชน ของผูประกอบกิจการ (แนบหนังสือมอบอำนาจ)

- สำเนาบัตรประชาชน ของผูดำเนินการ (แนบหนังสือมอบอำนาจ)

- สำเนาบัตรประชาชน ของบุคคลากรเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย

3 สำเนาวุฒิการศึกษา 

4 เอกสารท่ีเปนหลักฐานท่ีเก่ียวของกับการขอเปลี่ยนแปลง (ถามี) 
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4.6.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การเปล่ียนแปลงบุคลากรเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทาง

การแพทย 
แบบ คทพ.1๒ 

แบบคําขอเปล่ียนแปลงบุคลากรเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย 

ขาพเจา นาย/นาง/นางสาว.......................................................................................ตําแหนง ผูดําเนินการสถานพยาบาล/ 
ผูอํานวยการโรงพยาบาล ของสถานพยาบาล/โรงพยาบาล................................................................................................................................... 
เลขท่ีใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล .............................................................................................................................................. 
มีความประสงคขอรับรองมาตรฐานการใหบริการดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย โดยมีขอมูลการดําเนินการเทคโนโลยี 
ชวยการเจริญพันธุดังน้ี 

1. ขอมูลสถานพยาบาล
    โทรศัพท .......................................................     Email: ............................................................................................................................... 

2. มีความประสงคจะเพ่ิมบุคลากรเทคโนโลยีชวยการเจรญิพันธุทางการแพทย เพ่ือปฏิบัติงานในสถานพยาบาลแหงน้ีดังน้ี
 แพทยผูใหการรักษา จํานวน.......................คน 
 นักวิทยาศาสตรผูรับผิดชอบหองปฏิบัติการเทคโนโลยีชวยการเจรญิพันธุหรือ Embryologist จํานวน.......................คน 
 พยาบาลดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุ จํานวน.......................คน 
 บุคลากรอ่ืน ๆ เชน วิสัญญแีพทย ศัลยแพทยระบบปสสาวะ นักจิตวิทยา นักพันธุศาสตรนักสังคมสงเคราะห เปนตน จํานวน...........คน 

    (โดยรายละเอียดเปนไปตามแบบกรอกขอมูลบุคลากรเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย ตามแนบทายแบบ คทพ. 12) 

3. มีความประสงคจะแจงออกจากการเปนบุคลากรเทคโนโลยีชวยการเจรญิพันธุ การแพทย เพ่ือปฏบัิติงานในสถานพยาบาลแหงน้ี ดังน้ี
 แพทยผูใหการรักษา

ช่ือ – สกุล..........................................................................................................................ตั้งแตวันท่ี................................. 
ช่ือ – สกุล..........................................................................................................................ตั้งแตวันท่ี................................. 
ช่ือ – สกุล..........................................................................................................................ตั้งแตวันท่ี................................. 

 นักวิทยาศาสตรผูรับผิดชอบหองปฏิบัติการเทคโนโลยีชวยการเจรญิพันธุ หรือ Embryologist
ช่ือ – สกุล..........................................................................................................................ตั้งแตวันท่ี................................. 
ช่ือ – สกุล..........................................................................................................................ตั้งแตวันท่ี................................. 
ช่ือ – สกุล..........................................................................................................................ตั้งแตวันท่ี................................. 

 พยาบาลดานเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุ
ช่ือ – สกุล..........................................................................................................................ตั้งแตวันท่ี................................. 
ช่ือ – สกุล..........................................................................................................................ตั้งแตวันท่ี................................. 
ช่ือ – สกุล..........................................................................................................................ตั้งแตวันท่ี................................. 

 บุคลากรอ่ืนๆ เชน วิสัญญีแพทย ศัลยแพทยระบบปสสาวะ นักจิตวิทยา นักพันธุศาสตร นักสังคมสงเคราะห เปนตน
ช่ือ – สกุล..........................................................................................................................ตั้งแตวันท่ี................................. 
ช่ือ – สกุล..........................................................................................................................ตั้งแตวันท่ี................................. 
ช่ือ – สกุล..........................................................................................................................ตั้งแตวันท่ี................................. 

(กรณีท่ีแจงออกมากกวาแบบท่ีกำหนดใหระบุขอมลูตามความเปนจริงใหครบถวน) 

หนา ๑/๒ 
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แบบ คทพ.1๒ 

คำขอน้ีขาพเจาไดแนบเอกสารหลกัฐานตางๆ มาดวย คือ 
(สำหรับกรณีบุคลากรที่เพิ่ม) 

 สำเนาบัตรประจำตัวประชาชน
- สำเนาบัตรประชาชน ของผูประกอบกิจการ (แนบหนังสือมอบอำนาจ)
- สำเนาบัตรประชาชน ของผูดำเนินการ (แนบหนังสือมอบอำนาจ)
- สำเนาบัตรประชาชน ของบุคคลากรเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธุทางการแพทย

 สำเนาวุฒิการศึกษา
 เอกสารท่ีเปนหลักฐานท่ีเก่ียวของกับการขอเปลี่ยนแปลง

ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรับใบอนุญาต/หนังสือรับรอง/ใบรับรอง หรือ หนังสือสำคัญตาง ๆ 
 รูปแบบอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
 รูปแบบฉบับพิมพ (Hard Copy)

ผูขออนุญาต (ผูยื่นคำขอ) กรอกขอมูลการติดตอ เพ่ือประสานงานในระหวางการพิจารณาคำขอ 
โทรศัพทท่ีสามารถตดิตอได............................................................. ID Line 

...................................................................................... 
E-mail

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

(ลายมือช่ือ) ........................................................ ผูยื่นคำขอ 
    (               )    

ผูดำเนินการสถานพยาบาล/ผูอำนวยการโรงพยาบาล 

หนา 2/2 
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5.1 การขอโฆษณาสถานพยาบาล (อยูในกลุมงานโรงพยาบาล และกลุมงานเฝาระวังบริการสุขภาพ)

5.1.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอโฆษณาสถานพยาบาล (อยูในกลุมงานโรงพยาบาล และกลุมงานเฝาระวังบริการสุขภาพ)

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา

1 คนหาขอมูลเพื่อเตรียมความพรอมการยื่นคําขอ

ผูขออนุญาตคนหาขอมูลที่เกี่ยวของเพื่อเตรียมความพรอมการขอโฆษณาสถานพยาบาล (อยูในกลุมงานโรงพยาบาล 
และกลุมงานเฝาระวังบริการสุขภาพ)ผานชองทางตางๆดังตอไปนี้
1. Online : สืบคนขอมูลจากเว็บไซตที่กรมสนับสนุนบริการธุรกิจสุขภาพ เตรียมไวให
2. Walk-In : เขาพบเจาหนาที่เพื่อขอคําแนะนํา ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS)
หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
3. Call Center : โทรสอบถามขอมูลจากเจาหนาที่ผานระบบคอลเซ็นเตอรของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ

After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A
ผูขออนุญาต

-

N/A

2

ผูขออนุญาตตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) นอกเหนือจากรายการเอกสารแนบทั้งหมด เพื่อ
เตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอใหสมบูรณดังนี้
- ตัวอยางขอความแนวทางการพิจารณาอนุมัต/ิไมอนุมัติขอความการโฆษณาหรือประกาศเกี่ยวกับสถานพยาบาลตองเขา
ขายสามารถโฆษณา ตามกฎหมายโฆษณาสถานพยาบาล
- ชิ้นงานประกอบการโฆษณาที่แนบตองครบถวนตามที่กําหนดในคูมือประชาชน
* หมายเหตุ กรณีผูขอรับอนุญาตเตรียมความพรอมโดยใชชองทางออนไลน เมื่อจัดเตรียมเอกสารเสร็จสิ้นสามารถนัด
หมายยื่นคําขอ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)
โดยใชชองทางเรงดวน (Fast Track)

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process) ระยะเวลารวม N/A

ระยะเวลา

คนหาขอมูลเพ่ือเตรียมความ

พรอมการย่ืนคําขอ

ตรวจสอบ
Critical
Point

แกไข
ไมผาน

ผาน

ตรวจสอบ
Critical
Point

เลือก
ชองทาง

การติดตอ

Walk-In หรือ Call Center

Online

ผาน

ไมผาน
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5.1.1 การเตรียมความพรอมเพื่อขอโฆษณาสถานพยาบาล (อยูในกลุมงานโรงพยาบาล และกลุมงานเฝาระวังบริการสุขภาพ)

คําอธิบาย Workflow Diagram

เจาหนาที/่หัวหนา
After (To Be Process)

ผูขออนุญาต

Workflow Diagram

สวนงาน ลําดับที่
After (To Be Process)

ระยะเวลา

- 3

N/A ผูขออนุญาตจัดเตรียมเอกสารตามรายการที่กําหนด โดยหัวขอสําหรับสืบคนเพื่อเตรียมความพรอมกอนยื่นคําขอ 
ประกอบดวย
1. แบบฟอรมที่ใชประกอบการยื่นคําขอ
2. รายการเอกสารและขอมูลประกอบการยื่นคําขอ
3. ขั้นตอนในการยื่นคําขอ
* หมายเหต ุผูขออนุญาตสามารถสืบคนจากชองทางตางๆไดแก คูมือประชาชน ระบบเตรียมความพรอมในการยื่นคํา
ขอของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ หรือ ระบบ Biz Portal
(รายละเอียดเอกสารแนบ ในทายกระบวนการ)

จัดเตรียมเอกสาร
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5.1.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

1
ผูขออนุญาตกดบัตรคิวเพื่อขอรับบริการ ณ ศูนยบริการธุรกิจสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงาน
สาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

2 ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบหนังสืออนุมัติ แบบฟอรม และเอกสารแนบ

ผูขออนุญาตยื่นแบบฟอรมคําขอโฆษณาหรือประกาศเกี่ยวกับสถานพยาบาล และเอกสารที่เกี่ยวของตางๆ ใหกับเจาหนาที่
เคานเตอร ตามรายการเอกสารแนบในหัวขอ 5.1.5 
จากนั้นใหผูขออนุญาตเลือกชองทางการติดตอที่สะดวกเพื่อใชในการติดตอระหวางดําเนินการ เชน Email เบอรโทรศัพท 
เปนตน รวมถึงเลือกรูปแบบหนังสืออนุมัติที่ตองการกับเจาหนาที่เคานเตอร โดยมีรายละเอียด ดังนี้
1. รับหนังสืออนุมัติฉบับอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
2. รับหนังสืออนุมัติฉบับพิมพ (Hard Copy) โดยเลือกรับเอกสารทางไปรษณีย หรือมารับดวยตนเองที่ ศูนยบริการธุรกิจ
สุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (OSS) หรือ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบเอกสารการยืนยันตัวตนผูขออนุญาต โดยมีรายละเอียดดังนี้
กรณีผูขออนุญาตมาดวยตนเอง
1. บัตรประชาชนของผูขออนุญาต
กรณีผูขออนุญาตมอบอํานาจใหบุคคลอื่นมาแทน
1. หนังสือมอบอํานาจ (ติดอากรแสตมป 10 บาท)
2. สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียนการจัดตั้งบริษัท/บริคนธสนธิ พรอมสําเนาบัญชีผูถือหุน โดยที่วัตถุประสงค
จะตองตรงกับกิจการที่จะขอยื่น
3. สําเนาบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจ โดยที่ผูมีอํานาจตองลงนามทุกคน (กรณีผูมอบอํานาจเปนชาวตางชาติ ใหใช
สําเนาหนังสือเดินทางและสําเนาใบอนุญาตการทํางาน)
4. บัตรประชาชนของผูรับมอบอํานาจ

จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลการยืนยันตัวตนของผูขออนุญาต
กรณีผลการยืนยันตัวตนผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการยืนยันตัวตนไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรปฏิเสธการรับคําขอและบันทึกผลการยืนยันตัวตนในระบบ
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1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-7)

3

การขอโฆษณาสถานพยาบาล (กลุมงานโรงพยาบาล และกลุมงานเฝาระวังบริการสุขภาพ ) : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 39 วัน
ระยะ
เวลา

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 39 วัน

ผานยืนยันตวัตนผูขอ

อนุญาต

ไมผาน

ปฏิเสธการรับคําขอ

แบบฟอรม และ

เอกสารแนบ

ยื่นเอกสารและเลือกรูปแบบ

หนังสืออนุมัติ

กดบัตรควิ
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5.1.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอโฆษณาสถานพยาบาล (กลุมงานโรงพยาบาล และกลุมงานเฝาระวังบริการสุขภาพ ) : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย (Critical Point) โดยอางอิงรายละเอียดจาก 5.1.1 การ
เตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 5.1.4 รายการ Critical Point

กรณีผลการตรวจสอบผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรบันทึกขอมูลผลการตรวจสอบในระบบ และดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีผลการตรวจสอบไมผาน
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขอ
อนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวนถูกตอง

เจาหนาที่เคานเตอร ตรวจสอบตามรายการเงื่อนไขการรับคําขอ โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. ความครบถวนของรายการเอกสารแนบ (อางอิงจาก 5.1.5 ตารางเอกสารแนบ)
2. ความครบถวนของการกรอกขอมูลในแบบฟอรม
3. ความครบถวนของลายเซ็นในเอกสารแนบและแบบฟอรม
จากนั้น เจาหนาที่เคานเตอรจะพิจารณาผลตรวจสอบความครบถวนถูกตองของเอกสาร

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรทวนสอบขอมูลตามที่แสดงผลผานระบบกับผูขออนุญาตอีกครั้งกอนกดปุมยืนยันเพื่อออกเลขที่รับ
2. ผูขออนุญาตจะไดรับรายละเอียดหลักฐานแสดงการรับเรื่องผานระบบและขั้นตอนการเช็คสถานะคําขอผานทาง Email
หรือ SMS (ระบบจะดําเนินการสงอัตโนมัติ)

3. เจาหนาที่เคานเตอรพิมพหลักฐานการรับเรื่องจากระบบ (กรณีผูขออนุญาตตองการ)
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่เคานเตอรกรอกรายละเอียดในแตละรายการที่ไมครบถวนใหชัดเจน กดยืนยันผลการตรวจสอบลงในระบบ
2. เจาหนาที่เคานเตอรชี้แจงใหผูขออนุญาตรับทราบและเขาใจ รวมถึงพิมพผลการตรวจสอบจากระบบเพื่อมอบใหผูขอ
อนุญาตกลับไปดําเนินการแกไขเอกสารใหครบถวน
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1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-7)

ตรวจสอบ

รายการ Critical 

Point

ผาน

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ไมผาน

ตรวจสอบตาม

รายการ

เงื่อนไขการ

รับคําขอ

ออกเลขที่รับ

รับเอกสาร

จบกระบวนการยื่น

ครบถวน

ถูกตอง

ไมครบถวน

ถูกตอง
กลับไป

ดําเนนิการแกไข
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5.1.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอโฆษณาสถานพยาบาล (กลุมงานโรงพยาบาล และกลุมงานเฝาระวังบริการสุขภาพ ) : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

6

เจาหนาที่เคานเตอรนําคําขอเขาระบบ โดยการสแกนเอกสารและแนบไฟลเอกสารเขาระบบ
จากนั้นทําการกดสงงานผานระบบใหหัวหนางานเคานเตอร

7

หัวหนางานเคานเตอรทวนสอบคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานเคานเตอรกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังเจาหนาที่เคานเตอร
เพื่อติดตอกับผูขออนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหครบถวน
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15 วัน 
(ลําดับที่ 
8-13)

หนวยงานสนับสนุน หรือ Back Office (ไดแก เจาหนาที่กลุมงาน ซึ่งประกอบไปดวย หัวหนากลุมงาน และเจาหนาที่
ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน) รับงานผานระบบ
*หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานและเจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน
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1 วัน 
(ลําดับที่ 

1-7)

นําคําขอเขาระบบ

หัวหนา

ตรวจสอบ

รายการคํา

ขอผานระบบไมถูกตอง

ถูกตอง

กดสงงานผานระบบ

หัวหนากดสงคําขอผาน

ระบบใหหนวยงานสนับสนนุ

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไขเอกสาร

รับงานผานระบบ
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5.1.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอโฆษณาสถานพยาบาล (กลุมงานโรงพยาบาล และกลุมงานเฝาระวังบริการสุขภาพ ) : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

9

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน ดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารผานระบบ
กรณีเอกสารถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขอ
อนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง

10

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน จัดทําวาระการประชุมพรอมกับเอกสารการประชุมเพื่อสรุปประเด็นสําคัญที่
ตรวจสอบพบเบื้องตน กอนนําเสนอคณะอนุกรรมการการกลั่นกรองโฆษณาหรือประกาศเกี่ยวกับสถานพยาบาล

11

หัวหนากลุมงาน ดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารการประชุมอีกครั้ง กอนนําเสนอคณะอนุกรรมการ
กรณีเอกสารถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผูขอ
อนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง

12

คณะอนุกรรมการ ประชุมเพื่อพิจารณาชิ้นงานโฆษณาหรือประกาศเกี่ยวกับสถานพยาบาล พรอมทั้งบันทึกประเด็น
ปญหาและรายละเอียดตางๆ ที่พบเจอเพิ่มเติมในที่ประชุม
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15 วัน 
(ลําดับที่ 
8-13)

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

คณะอนุกรรมการพจิารณา

คําขออนุญาต

จัดทําเอกสารการประชุมเพื่อ

เสนอคณะอนุกรรมการ

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ
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5.1.2

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่/หัวหนา ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอโฆษณาสถานพยาบาล (กลุมงานโรงพยาบาล และกลุมงานเฝาระวังบริการสุขภาพ ) : ชองทาง Walk-in ณ OSS / สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process)
ระยะ
เวลา

After (To Be Process)

13
15 วัน 
(ลําดับที่ 
8-13)

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน สรุปรายงานการประชุมจากที่ประชุมคณะอนุกรรมการ โดยระบุจํานวนชิ้นงาน
โฆษณาและรายคําขอที่ไดรับการอนุมัติ อนุมัติโดยมีเงื่อนไข หรือไมอนุมัติ
กรณีอนุคณะกรรมการลงมติไมมีการแกไข (อนุมัติ หรือ ไมอนุมัต)ิ
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน ดําเนินการไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีอนุคณะกรรมการลงมติใหมีการแกไข (อนุมัติโดยมีเงื่อนไข)
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน จะโทรศัพทแจงผูขออนุญาตใหมารับเอกสารกลับคืนไปเพื่อดําเนินการแกไขตาม
มติของคณะอนุกรรมการ โดยผูขออนุญาตสามารถประสานกับกองกฎหมายหรือฝายเลขานุการไดโดยตรง เพื่อเปนการ
อํานวยความสะดวกแกผูขออนุญาต

14 ออกหนังสืออนุมัติผานระบบ

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการออกหนังสืออนุมัติผานระบบ โดยจัดพิมพเอกสารในคราวเดียวกันดังนี้ 
1. หนังสือแจงผลการพิจารณาการขออนุมัติโฆษณาหรือประกาศเกี่ยวกับสถานพยาบาล
2. หนังสืออนุมัติโฆษณาหรือประกาศเกี่ยวกับสถานพยาบาล
3. สําเนาคูฉบับ (เอกสารหนังสืออนุมัติโฆษณาหรือประกาศเกี่ยวกับสถานพยาบาล)
4. เอกสารที่มีการแกไขจากเนื้อหาเดิมที่สงเขามาขออนุมัติ
ในสวนของเอกสารชิ้นงานโฆษณาที่ไดรับอนุมัติและไมอนุมัติ ใหดําเนินการดังนี้
1. ประทับตราเปนเอกสารแนบชิ้นงานโฆษณาและขีดฆาขอความหรือภาพ
2. ติด Post-it ตรวจนับเอกสารวามีกี่หนาโฆษณาที่ตองใหอธิบดีลงนาม
3. ทําหนังสือภายในจากกองกฎหมาย โดยให ผูอําอวยการกองกฎหมาย ลงนาม

15 ลงนามในหนังสืออนุมัติผานระบบ

ผูอนุญาต (ผูรับมอบอํานาจจากผูอนุญาต ในที่นี้คือ รองอธิบด)ี ตรวจสอบและลงนามในหนังสืออนุมัติผานระบบลายเซ็น
ดิจิตอล
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16 สงหนังสืออนุมัติตามชองทางที่ถูกเลือก

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงหนังสืออนุมัติตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนสงมอบ
ใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 17 รับหนังสืออนุมัติในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับหนังสืออนุมัติตามรูปแบบที่ไดเลือกไว
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3 วัน 
(ลําดับที่ 
14-16)

ลงนามในหนังสืออนุมัติ

ผานระบบ

รับหนังสืออนุมัตใิน

รูปแบบที่ตองการ

สงหนังสืออนุมัตติามชองทางที่

ถูกเลือก

ออกหนังสืออนุมัตผิาน

ระบบ

กรณไีมมีการ

แกไข

กรณมีกีาร

แกไข
รับทราบผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการ

ดําเนนิการแกไข

ตามมติ

สรุปรายงานการ

ประชุม
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5.1.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

1 1.ลงทะเบียนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และเลือกรูปแบบหนังสืออนุมัติ N/A

ผูขออนุญาตทําการลงทะเบียน (Sign up) ผานระบบออนไลน จากนั้นทําการลงชื่อเขาใชงาน (Log in) เพื่อ
ดําเนินการสงคําขอผานระบบออนไลน โดยมีรายละเอียดดังนี้
1. กรอกขอมูลในแบบฟอรมออนไลน โดยอางอิงหัวขอตามแบบฟอรมคําขอโฆษณาหรือประกาศเกี่ยวกับ
สถานพยาบาล
2. เลือกรูปแบบหนังสืออนุมัติที่ตองการเปนฉบับอิเล็กทรอนิกส หรือ ฉบับพิมพ
3. แนบไฟลเอกสารตามรายการเอกสารแนบทายกระบวนการในหัวขอ 5.1.5

เจาหนาที่ตรวจสอบคําขอและเอกสารที่ยื่นผานระบบออนไลน โดยอางอิงจากรายการปญหาที่มักเกิดขึ้นบอย 
(Critical Point) ในหัวขอ 5.1.1 การเตรียมความพรอมฯ ขั้นตอนลําดับที่ 2 หรือ 5.1.4 รายการ Critical Point

กรณีเอกสารครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่ดําเนินการออกเลขที่รับผานระบบ เพื่อยืนยันการรับคําขอ
กรณีเอกสารไมครบถวนถูกตอง
1. เจาหนาที่แจงกลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรองของ
เอกสารผานระบบออนไลน 
2. ผูขออนุญาตทําการลงชื่อเขาใชงานในระบบออนไลน เพื่อตรวจสอบรายชื่อเอกสารที่ตองดําเนินการแกไข
3. เมื่อแกไขเอกสารเรียบรอยแลว ผูขออนุญาตจะตองทําการยื่นเอกสารเพิ่มเติมผานระบบออนไลนอีกครั้ง

หัวหนางานทวนสอบรายการคําขอผานระบบ
กรณีคําขอถูกตอง
1. หัวหนางานกดสงคําขอผานระบบไปยังหนวยงานสนับสนุน
กรณีคําขอไมถูกตอง
1. หัวหนางานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังเจาหนาที่เพื่อแจง
กลับไปยังผูขออนุญาต ผานทาง Email หรือ SMS เพื่อใหผูขออนุญาตแกไขขอบกพรองของเอกสารผานระบบ
ออนไลน

1 วัน 
(ลําดับที่ 

2-3)
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การขอโฆษณาสถานพยาบาล (กลุมงานโรงพยาบาล และกลุมงานเฝาระวังบริการสุขภาพ ) : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To Be Process) ระยะเวลารวม 39 วัน
ระยะเวลา After (To Be Process) ระยะเวลารวม 39 วัน

1.ลงทะเบยีนผานระบบออนไลน

2.สงคําขอ อัพโหลดเอกสาร และ

เลือกรูปแบบหนังสืออนุมัติ

ตรวจสอบตาม

รายการเง่ือนไข

การรับคาํขอ

แจงขอบกพรอง

แกผูขออนุญาต

ไมครบถวน

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ครบถวน

ถูกตอง

แบบฟอรมออนไลน

และเอกสารแนบ

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ

ออกเลขที่รับ

หัวหนาตรวจสอบ

รายการคําขอผาน

ระบบ

ไมถูกตอง

ถูกตอง

หัวหนากดสงคําขอผาน

ระบบใหหนวยงาน

สนับสนุน

เจาหนาที่ตดิตอ

ผูขออนุญาตใหแกไข

เอกสาร

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

953



5.1.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต
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Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To be Process)
ระยะเวลา  (To be Process)

4

หนวยงานสนับสนุน หรือ Back Office (ไดแก เจาหนาที่กลุมงาน ซึ่งประกอบไปดวย หัวหนากลุมงาน และ
เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน) รับงานผานระบบ
*หมายเหต ุคําขอที่รับเขามา จะถูกแสดงใหเห็นทั้งหัวหนากลุมงานและเจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน

5

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารผานระบบ
กรณีเอกสารถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผู
ขออนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง

6

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน จัดทําวาระการประชุมพรอมกับเอกสารการประชุมเพื่อสรุปประเด็นสําคัญที่
ตรวจสอบพบเบื้องตน กอนนําเสนอคณะอนุกรรมการการกลั่นกรองโฆษณาหรือประกาศเกี่ยวกับสถานพยาบาล

7

หัวหนากลุมงาน ดําเนินการตรวจสอบความถูกตองของเอกสารการประชุมอีกครั้ง กอนนําเสนอคณะอนุกรรมการ
กรณีเอกสารถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการตอไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีเอกสารไมถูกตอง
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานกดปฏิเสธคําขอ และบันทึกเหตุผลการปฏิเสธคําขอ กอนสงคําขอกลับไปยังผู
ขออนุญาตใหกลับไปแกไขเอกสารใหถูกตอง
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15 วัน 
(ลําดับที่ 

4-9)

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

รับงานผานระบบ

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

จัดทําเอกสารการประชุมเพื่อ

เสนอคณะอนุกรรมการ

ตรวจสอบ

ความถูกตอง

ของเอกสาร

ไมถูกตอง

ถูกตอง

กลับไป

ดําเนนิการแกไข

ยื่นเอกสารเพิ่มเตมิ

ผานระบบ
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5.1.3

คําอธิบาย Workflow Diagram

ผูขออนุญาต เจาหนาที่ ผูพิจารณา ผูอนุญาต

การขอโฆษณาสถานพยาบาล (กลุมงานโรงพยาบาล และกลุมงานเฝาระวังบริการสุขภาพ ) : ชองทาง Online

Workflow Diagram

สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To be Process)
ระยะเวลา  (To be Process)

8

คณะอนุกรรมการ ประชุมเพื่อพิจารณาชิ้นงานโฆษณาหรือประกาศเกี่ยวกับสถานพยาบาล พรอมทั้งบันทึก
ประเด็นปญหาและรายละเอียดตางๆ ที่พบเจอเพิ่มเติมในที่ประชุม

9

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน สรุปรายงานการประชุมจากที่ประชุมคณะอนุกรรมการ โดยระบุจํานวนชิ้นงาน
โฆษณาและรายคําขอที่ไดรับการอนุมัติ อนุมัติโดยมีเงื่อนไข หรือไมอนุมัติ
กรณีอนุคณะกรรมการลงมติไมมีการแกไข (อนุมัติ หรือ ไมอนุมัต)ิ
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน ดําเนินการไปยังกระบวนการถัดไป
กรณีอนุคณะกรรมการลงมติใหมีการแกไข (อนุมัติโดยมีเงื่อนไข)
1. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงาน จะโทรศัพทแจงผูขออนุญาตใหมารับเอกสารกลับคืนไปเพื่อดําเนินการแกไข
ตามมติของคณะอนุกรรมการ โดยผูขออนุญาตสามารถประสานกับกองกฎหมายหรือฝายเลขานุการไดโดยตรง เพื่อ
เปนการอํานวยความสะดวกแกผูขออนุญาต

10 ออกหนังสืออนุมัติผานระบบ

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานของกลุมงานดําเนินการออกหนังสืออนุมัติผานระบบ โดยจัดพิมพเอกสารในคราวเดียวกัน
ดังนี้ 
1. หนังสือแจงผลการพิจารณาการขออนุมัติโฆษณาหรือประกาศเกี่ยวกับสถานพยาบาล
2. หนังสืออนุมัติโฆษณาหรือประกาศเกี่ยวกับสถานพยาบาล
3. สําเนาคูฉบับ (เอกสารหนังสืออนุมัติโฆษณาหรือประกาศเกี่ยวกับสถานพยาบาล)
4. เอกสารที่มีการแกไขจากเนื้อหาเดิมที่สงเขามาขออนุมัติ
ในสวนของเอกสารชิ้นงานโฆษณาที่ไดรับอนุมัติและไมอนุมัติ ใหดําเนินการดังนี้
1. ประทับตราเปนเอกสารแนบชิ้นงานโฆษณาและขีดฆาขอความหรือภาพ
2. ติด Post-it ตรวจนับเอกสารวามีกี่หนาโฆษณาที่ตองใหอธิบดีลงนาม
3. ทําหนังสือภายในจากกองกฎหมาย โดยให ผูอําอวยการกองกฎหมาย ลงนาม

11 ลงนามในหนังสืออนุมัติผานระบบ

ผูอนุญาต (ผูรับมอบอํานาจจากผูอนุญาต ในที่นี้คือ รองอธิบด)ี ตรวจสอบและลงนามในหนังสืออนุมัติผานระบบ
ลายเซ็นดิจิตอล

3 วัน 
(ลําดับที่ 
10-12)

15 วัน 
(ลําดับที่ 

4-9)
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ลงนามในหนังสืออนุมัติ

ผานระบบ

ออกหนังสืออนุมัตผิาน

ระบบ

คณะอนุกรรมการ

พจิารณาคําขออนุญาต

กรณไีมมีการ

แกไข

กรณมีกีาร

แกไขรับทราบผลการพจิารณาของ

คณะอนุกรรมการ

ดําเนนิการแกไข

ตามมติ

สรุปรายงานการ

ประชุม
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สวนงาน
ลําดับ

ที่

After (To be Process)
ระยะเวลา  (To be Process)
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12 สงหนังสืออนุมัติตามชองทางที่ถูกเลือก

3 วัน 
(ลําดับที่ 
10-12)

เจาหนาที่จัดเตรียม และสงหนังสืออนุมัติตามชองทางที่ผูขออนุญาตระบุไวในแบบฟอรม (อางอิง 0.1 กระบวนสง
มอบใบอนุญาต/ใบสําคัญ ตามชองทางตางๆ)

- 13 รับหนังสืออนุมัติในรูปแบบที่ตองการ N/A

ผูขออนุญาตรับหนังสืออนุมัติตามรูปแบบและชองทางการรับเอกสารที่ไดเลือกไว

รับหนังสืออนุมัตใินรูปแบบ

ที่ตองการ

สงหนังสืออนุมัตติามชองทางที่

ถูกเลือก
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5.1.4 รายการปญหาที่เกิดขึ้นบอย (Critical Point) : การขอโฆษณาสถานพยาบาล (อยูในกลุมงาน

โรงพยาบาล และกลุมงานเฝาระวังบริการสุขภาพ)

- ตัวอยางขอความแนวทางการพิจารณาอนุมัต/ิไมอนุมัติขอความการโฆษณาหรือประกาศ

เกี่ยวกับสถานพยาบาลตองเขาขายสามารถโฆษณา ตามกฎหมายโฆษณาสถานพยาบาล

- ชิ้นงานประกอบการโฆษณาที่แนบตองครบถวนตามที่กําหนดในคูมือประชาชน
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5.1.5 ตารางเอกสารแนบของกระบวนการหลังปรับปรุงกระบวนการ : การขอโฆษณาสถานพยาบาล 

ลำดับ รายการเอกสาร 

1 ใบคำขออนุมัติโฆษณาหรือประกาศเก่ียวกับสถานพยาบาล 

2 ขอความ/เสียงโฆษณา/ภาพโฆษณา (พรอมสำเนาคูฉบับ) 

3 หนังสือมอบอำนาจ (ถามี) 

4 สำเนาบัตรปรจำตัวประชาชนผูมอบอำนาจ (กรณีการมอบอำนาจ) 

5 เอกสารอางอิง (ถามี) 
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5.1.6 แบบฟอรมหลังปรับปรุงของกระบวนการ : การขอโฆษณาสถานพยาบาล 

ใบคําขออนุมัติโฆษณาหรือประกาศเกี่ยวกับสถานพยาบาล 

๑. ขาพเจา 
 ๑.๑ ชื่อ ……………………………………………………………………………………………………………………… 
 ๑.๒ นิติบุคคล………..……………….…………………………….…………………………………………………….. 

โดย (๑) ……………………………………………………………………………………..………………..………………….………………….. 
(๒) …………………………………………………………………………………………………….……………………………………….……… 
เลขทะเบียน …….……………………………………….……………….………………………………………………………………………… 
โทรศัพท……………………………………………………………ไปรษณียอิเล็กทรอนิกส…………………………………………. 

                 2. ขอยื่นคําขออนุมัติโฆษณาหรือประกาศเก่ียวกับสถานพยาบาล 
  2.1 ชื่อสถานพยาบาล……………………………….………………………………………………………………… 

     2.2 ขอโฆษณาหรือประกาศทาง…………………………………………………………………………………. 
 หนังสือพิมพ      แผนพับ  วารสาร/หนังสือ      วิทยุโทรทัศน     สื่ออินเตอรเน็ต
 รูปลอก  โปสเตอร  เครื่องขยายเสียง     วีดีทัศน  นิตยสาร
 แผนปาย  วิทยุกรจายเสียง  ภาพยนตร  สื่ออ่ืนๆ………………………….. 

                 3. เอกสารประกอบการขอโฆษณาหรือประกาศเก่ียวกับสถานพยาบาลมีดังนี้ 
  ขอความ /เสียงโฆษณา/ภาพโฆษณา (พรอมสําเนาคูฉบับ)
 หนังสือมอบอํานาจ (ถามี)
 สําเนาบัตรประจําตัวประชาชนผูมอบอํานาจ (กรณีมีการมอบอํานาจ)
 เอกสารอางอิง (ถามี)

4. ขาพเจาขอรับรองวา
4.1 ขอความขางตนเปนจริงทุกประการ
4.2 ขอความ /เสียงโฆษณา/ภาพโฆษณาตองไมเปนเท็จหรือเกินความจริง  ไมทําใหผูบริโภค

เขาใจผิดในสาระสําคัญของการประกอบกิจการสถานพยาบาลและเกิดความหลงเชื่อโดย
ไมสมควร 

4.3 เม่ือไดรับอนุมัติแลวขาพเจาจะดําเนินการโฆษณาใหตรงตามขอความและเง่ือนไขท่ีผู
อนุญาตกําหนด 

     ลงชื่อ………….………..……………………………….ผูยื่นคําขอ 

           (……………….…………….………………………) 
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- - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

ผูขออนุญาตเลือกชองทางการรับใบอนุญาต/หนังสือรับรอง/ใบรับรอง หรือ หนังสือสําคัญตาง ๆ 
 รูปแบบอิเล็กทรอนิกสผานทาง E-mail
 รูปแบบฉบบัพิมพ (Hard Copy)

ผูขออนุญาต (ผูยื่นคําขอ) กรอกขอมูลการติดตอ เพ่ือประสานงานในระหวางการพิจารณาคําขอ 
โทรศัพทท่ีสามารถติดตอได.............................................. ID Line ............................................................. 
E-mail .......................................................................................................................................................... 
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