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คูมือสําหรับประชาชน: การเปลี่ยนแปลงรายการใบอนุญาตใหประกอบกิจการคลินกิ 
หนวยงานที่รบัผิดชอบ: สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดเชียงใหม 
กระทรวง: กระทรวงสาธารณสุข 
 
1. ชื่อกระบวนงาน: การเปลี่ยนแปลงรายการใบอนุญาตใหประกอบกิจการคลินิก 
2. หนวยงานเจาของกระบวนงาน: สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดเชียงใหม 
3. ประเภทของงานบริการ: กระบวนงานบริการที่เบ็ดเสร็จในหนวยเดียว  
4. หมวดหมูของงานบริการ: อนุญาต/ออกใบอนุญาต/รบัรอง  
5. กฎหมายที่ใหอํานาจการอนุญาต หรือท่ีเกี่ยวของ: 

 พ.ร.บ. สถานพยาบาล พ.ศ. 2541 และที่แกไขเพิ่มเติม (ฉบับที่ 3) พ.ศ.2555 และกฎกระทรวง ประกาศระเบียบท่ี
ออกตาม พ.ร.บ สถานพยาบาล พ.ศ. 2541 และแกไขเพิ่มเติม (ฉบับท่ี 4) พ.ศ. 2558 

6. ระดับผลกระทบ: บริการทั่วไป  
7. พื้นที่ใหบริการ: สวนกลาง, สวนภูมิภาค  
8. กฎหมายขอบังคับ/ขอตกลงที่กําหนดระยะเวลา ไมมีการกําหนดระยะเวลาในกฎหมาย  

ระยะเวลาที่กําหนดตามกฎหมาย / ขอกําหนด ฯลฯ  0 นาที  
9. ชื่ออางอิงของคูมือประชาชน การเปลี่ยนแปลงรายการใบอนุญาตใหประกอบกิจการคลินิก สํานักงานสาธารณสุข

จังหวัดเชียงใหม  
10. ชองทางการใหบริการ  

 สถานที่ใหบริการ ศูนยบริการผลิตภัณฑสุขภาพเบ็ดเสร็จ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดเชียงใหม 
โทรศพัท 0-5389-4742  ตอ 11 ถึง 13  โทรสาร 0-5389-4379/ติดตอดวยตนเอง ณ หนวยงาน 
ระยะเวลาเปดใหบริการ เปดใหบริการวัน จันทร ถึง วันศุกร (ยกเวนวันหยุดที่ทางราชการกําหนด) ตั้งแตเวลา 
08:30 - 16:30 น. (มีพักเที่ยง) 

 
11. หลักเกณฑ วิธีการ เงื่อนไข(ถามี) ในการยื่นคําขอ และในการพิจารณาอนุญาต 
1.หลักเกณฑ 
 1) เปลียนชื่อสถานพยาบาล 
 2) เปลียนชื่อตัว ชื่อสกุล ของผูรับอนุญาต 
 3) เปลี่ยนเลขท่ีตั้ง ชื่อถนน ตําบล หรือแขวง อําเภอหรือเขต จังหวัด 
 4) เปลี่ยนผูประกอบวิชาชีพ ผูประกอบโรคศิลปะ หรือผูไดรับวุฒิบัตร หรือหนังสืออนุมัติ 
 5) เปลี่ยนแปลงเวลาทําการ 
 6) อื่นๆ 
2.เงื่อนไข 
 1) การนับระยะเวลา 21 วันทําการ ในกรณทีี่คาํขอหรือเอกสารหลกัฐานไมครบถวน และหรือมีความบกพรองไมสมบูรณ
เปนตนเหตุใหไมสามารถพิจารณาได เจาหนาที่จะจัดทําบันทึกความบกพรองของรายการเอกสารหรือหลักฐานท่ีตองย่ืน
เพิ่มเตมิ โดยผูรบับริการจะตองดําเนินการแกไข หรือยื่นเอกสารเพิ่มเติมภายในระยะเวลาที่กําหนดในบันทึก มิฉะนั้นจะถือวา
ผูรับบริการละทิ้งคําขอ 
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 2) กรณีมอบอํานาจใหบุคคลอ่ืนมาดําเนินการหรือรับเอกสารแทน ตองทําเปนหนังสือมอบอํานาจ พรอมแนบสําเนาบตัร
ประจําตวัประชาชนของผูมอบอํานาจและผูรับมอบอํานาจและตองมีขอความวาในใบมอบอํานาจวาผูรบัมอบอํานาจสามารถ
ลงนามแทน ผูมอบอํานาจในบันทึกใหแกไขของหนวยงานได (บันทึกสองฝาย) 
 
3.วิธีการ 
 1) ผูประกอบกิจการยื่นคําขอเปลี่ยนแปลงรายการใบอนุญาตใหประกอบกิจการคลินิก ณ ศูนยบริการผลิตภัณฑสุขภาพ
เบ็ดเสร็จกลุมงานคุมครองผูบริโภคและเภสัชสาธารณสุข สํานักงานสาธารณสขุจังหวัดเชียงใหม 
 2) พนักงานเจาหนาที่กลุมงานคุมครองผูบริโภคและเภสัชสาธารณสุข สาํนักงานสาธารณสุขจังหวัดเชียงใหม ตรวจสอบ
การเปลี่ยนแปลงรายการในการประกอบกิจการคลินิก 
 3) ผูอนุญาตพิจารณาการอนุญาต การเเปลี่ยนแปลงรายการการประกอบกิจการคลินิก/ลงบันทึกในสมุดทะเบียน
สถานพยาบาล 
 4) สงใบอนุญาตใหผูประกอบกิจการคลินิกในเขตจังหวัดเชียงใหม ใหรับใบอนุญาตพรอมชําระคาธรรมเนียมที่สํานักงาน
สาธารณสุขจังหวัดเชียงใหม 
   
4.ใหยื่นแบบคําขอเปลี่ยนแปลงรายการประกอบกิจการสถานพยาบาล (แบบ สพ.10)  และใหย่ืนการขอใบแทนใบอนุญาตใบ
ประกอบกิจการสถานพยาบาลดวย(แบบส.พ.15) 
      1.กรณีบุคคลธรรมดา รายการเอกสาร/หลักฐานประกอบดังน้ี 
  1) สําเนาบัตรประจาํตัวผูประกอบกิจการ 
   2) สําเนาทะเบียนบานผูประกอบกิจการ 
   3) สมุดทะเบียนสถานพยาบาล 
  4) ใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล 
  5) เอกสารที่เปนหลักฐานเก่ียวของกับการขอเปลี่ยนแปลง 
  6) เอกสารอื่นๆ (ถามี) 
       2. กรณีเปนนิติบุคคล มีรายการเอกสาร/หลักฐานประกอบเพิ่มเติมจากขอ 1 ดังนี้ 
   1) สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียน (มีอายุไมเกิน 6 เดือน) และผูมีอํานาจลงชื่อแทนนิติบุคคล 
   2) มีวัตถุประสงคเกี่ยวกับการประกอบกิจการสถานพยาบาล 
  3) สําเนาทะเบียนบานผูขออนุญาตประกอบกิจการที่ เปนผูมีอํานาจลงนาม 
   4) สําเนาบัตรประจาํตัวผูขออนุญาตประกอบกิจการที่เปนผูมีอํานาจลงนาม 
   5) ใบรับรองแพทยผูแทนนิติบุคคลที่มีอํานาจผูกพันบรษิัท 
 หมายเหตุ: ขั้นตอนการดําเนนิงานตามคูมือจะเริ่มนับระยะเวลาตั้งแตเจาหนาท่ีไดรับเอกสารครบถวนตามที่ระบไุวใน
คูมือประชาชนเรียบรอยแลว และแจงผลการพิจารณาภายใน 7 วันนับแตวันพิจารณาแลวเสร็จ 
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12.ข้ันตอน ระยะเวลา และสวนงานที่รับผิดชอบ 

ที ่ ประเภทขั้นตอน 
รายละเอียดของขั้นตอน

การบริการ 
ระยะเวลา
ใหบริการ 

สวนงาน / 
หนวยงานที่
รับผิดชอบ  

หมายเหต ุ

1) การตรวจสอบเอกสาร 
 

ยื่นคาํขอเปลี่ยนแปลง
รายการประกอบกิจการ
คลินิก 
 

1 วันทําการ สํานักงาน
สาธารณสุข
จังหวัดเชียงใหม 

- 

2) การพิจารณา 
 

ตรวจสอบเอกสาร 
 

14 วันทําการ สํานักงาน
สาธารณสุข
จังหวัดเชียงใหม 

- 

3) การลงนาม/
คณะกรรมการมีมติ 
 

เสนอผูอนุญาตลงนามใน
ใบอนุญาต 
 

5 วันทําการ สํานักงาน
สาธารณสุข
จังหวัดเชียงใหม 

- 

4) - 
 

แจงผลการพิจารณาใหผู
ประกอบกิจการคลินิก 
 

1 วันทําการ สํานักงาน
สาธารณสุข
จังหวัดเชียงใหม 

- 

ระยะเวลาดําเนนิการรวม   21 วันทําการ 
13.งานบริการนี้ ผานการดําเนินการลดข้ันตอน และระยะเวลาปฏิบัติราชการมาแลว  
ยังไมผานการดาํเนินการลดข้ันตอน 
 
14.รายการเอกสารหลักฐานประกอบการยื่นคําขอ 

14.1) เอกสารยืนยันตัวตนที่ออกโดยหนวยงานภาครัฐ 

ที ่
รายการเอกสาร

ยืนยันตัวตน 
หนวยงานภาครัฐผู

ออกเอกสาร 
จํานวนเอกสาร 

ฉบับจรงิ 
จํานวนเอกสาร 

สําเนา 
หนวยนบั
เอกสาร  

หมายเหต ุ

1) บัตรประจําตัวผู
ประกอบกิจการที่
เปนผูมีอํานาจลง
นาม 

กรมการปกครอง 0 1 ฉบับ (ลงนามรับรอง
สําเนาถูกตอง) 
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14.2) เอกสารอื่น ๆ สําหรับยื่นเพิ่มเติม 

ที ่
รายการเอกสาร

ย่ืนเพิ่มเติม 
หนวยงานภาครัฐผู

ออกเอกสาร 
จํานวนเอกสาร 

ฉบับจรงิ 
จํานวนเอกสาร 

สําเนา 
หนวยนบั
เอกสาร  

หมายเหต ุ

1) คําขอแกไข
เปลี่ยนแปลง
รายการใบ   
อนุญาตให
ประกอบกิจการ
สถานพยาบาล 
(ส.พ.10) 

สํานัก
สถานพยาบาลและ
การประกอบโรค
ศิลปะ 

1 0 ฉบับ - 

2) สําเนาทะเบียน
บานผูประกอบ
กิจการ 

กรมการปกครอง 0 1 ฉบับ (ลงนามรับรอง
สําเนาถูกตอง) 

3) สมุดทะเบียน
สถานพยาบาล
(ส.พ.8) 

สํานักงาน
สาธารณสุขจังหวัด
เชียงใหม 

1 0 ฉบับ - 

4) ใบอนญุาตให
ประกอบกิจการ
สถานพยาบาล 

สํานักงาน
สาธารณสุขจังหวัด
เชียงใหม 

1 0 ฉบับ - 

5) กรณีการเปลียน
ชื่อตัว  ชื่อสกุล 
ของผูรับอนุญาต
(ใหแนบเอกสาร) 

กรมการปกครอง 0 1 ฉบับ (ลงนามรับรอง
สําเนาถูกตอง) 

6) กรณีการเปลียน
เลขที่ตั้ง  ชื่อถนน  
ตําบล  หรือแขวง  
อําเภอหรือเขต   
จังหวัด (ใหแนบ
เอกสาร) 

กรมการปกครอง 0 1 ฉบับ (รับรองสําเนา
ถูกตอง) 

7) กรณีเปลียนชื่อ
สถานพยาบาล 
(ใหแนบเอกสาร) 

สํานัก
สถานพยาบาลและ
การประกอบโรค
ศิลปะ 

0 1 ฉบับ (ลงนามรับรอง
สําเนาถูกตอง) 

8) ขอใบแทน
ใบอนญุาตใบ
ประกอบกิจการ
สถานพยาบาล
ดวย(แบบส.พ.15) 

กรมสนับสนุน
บริการสุขภาพ 

1 0 ฉบับ - 
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15.คาธรรมเนียม 
1) คาธรรมเนียม 

 คาธรรมเนียม 100 บาท 
หมายเหตุ (กรณกีารเปลียนเลขที่ต้ัง  ชื่อถนน  ตําบล  หรือแขวง  อําเภอหรือเขต   ผูรับอนุญาตไมตองเสียธรรม
เนียมในการแกไขเปลี่ยนแปลง)   

2) คาใบแทนใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล 
 คาธรรมเนียม 200 บาท 
 

16. ชองทางการรองเรียน 
1) ชองทางการรองเรียน กลุมงานคุมครองผูบริโภคและเภสัชสาธารณสุข สาํนักงานสาธารณสขุจังหวัดเชียงใหม ถ.สุ

เทพ อ.เมือง    จ.เชียงใหม โทรศัพท 0-5389-4742  ตอ 11 ถึง 13  โทรสาร 0-5389-4379 www.fdacmi.net 
2) ชองทางการรองเรียน สํานักสถานพยาบาลและการประกอบโรคศิลปะ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ กระทรวง

สาธารณสุข      ถนนติวานนท อําเภอเมือง จังหวัดนนทบุรี 11000 
3) ชองทางการรองเรียน กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข ถนนติวานนท อําเภอเมือง จังหวัด

นนทบุรี      11000 
4) ชองทางการรองเรียน ไปรษณีย - สํานักสถานพยาบาลและการประกอบโรคศิลปะ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 

กระทรวงสาธารณสุข   ถนนตวิานนท อําเภอเมือง จังหวัดนนทบุรี 11000 
5) ชองทางการรองเรียน ไปรษณีย - กองกฎหมาย กรมสนับสนุนบรกิารสุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข ถนนติวานนท 

อําเภอเมือง จังหวัด  นนทบุรี 11000 
6) ชองทางการรองเรียน อีเมล    :   mrdonline2014@gmail.com 
7) ชองทางการรองเรียน โทรศัพท    0 2193 7999 
8) ชองทางการรองเรียน facebook : สารวัตรสถานพยาบาล Online 
9) ชองทางการรองเรียน ศูนยบริการประชาชน สาํนักปลัดสํานักนายกรัฐมนตรี 

หมายเหตุ (เลขที่ 1 ถ.พิษณุโลก เขตดุสติ กทม. 10300 / สายดวน 1111 / www.1111.go.th / ตู ปณ.1111 
เลขที่ 1 ถ.พิษณุโลก เขตดุสิต กทม. 10300) 
 

17. ตัวอยางแบบฟอรม ตัวอยาง และคูมือการกรอก  
1) คําขอแกไขเปลี่ยนแปลงรายการใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล (ส.พ.10) 
2) การขอรับใบแทนใบอนุญาตใหประกอบกิจการสถานพยาบาล (ส.พ.15) 

 
18. หมายเหตุ 
 
 

 
 


