
หน้าท่ีของผู้ประกอบการตามข้อบัญญตัฯิ 

ความเป็นมา 

 ด้วยพระราชบัญญัติสาธารณสุข พ.ศ. 2535 มาตรา 7 , 

25 ,32 ,54 ,56, และ 63 ได้กําหนดให้ท้องถิ่นมีอํานาจกําหนด

หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขของกิจการที่ต้องมีการควบคุม

และอาศัยอํานาจตามความในมาตรา 71 แห่งพระราชบัญญัติสภา

ตําบลและองคก์ารบริหารส่วนตําบล 2537 และกฎกระทรวงฉบับ

ที่ 2 (พ.ศ.2536) ลงวันที่ 27 ธันวาคม 2536 ประกาศกระทรวง

สาธารณสุข ที่ 5/2538 ออกตามความในพระราชบัญญัติการ

สาธารณสุข พ.ศ.2535  จึงได้ออก ข้อบัญญัติตําบล เรื่อง การ

ควบคุมเหตุรําคาญและกิจการที่เป็นอันตรายต่อสุขภาพ พ.ศ. 

2547 โดยความเห็นชอบของสภาองคก์ารบริหารส่วนตําบลห้วยไร่ 

และนายอําเภอคอนสวรรค์  
. 

กจิการท่ีเป็นอันตรายต่อสุขภาพ 
   

1)   ผู้ประกอบการ รับแบบคําขอใบอนุญาต (แบบ อภ.1) หรือ

แบบคําขอต่อใบอนุญาต (แบบอภ.2) ได้ ณ สํานักงานองคก์าร

บริหารส่วนตําบลห้วยไร่ 

  ผู้ประกอบการรายใหม่ รับแบบใบอนุญาตประกอบ

กิจการ ฯ (ก่อน หรือ ขณะดําเนินการก่อสร้าง อาคาร โรงเรือน 

หรือ ก่อนประกอบกิจการงวดแรก  

   ผู้ประกอบการรายเก่า รับแบบขอต่ออายุประกอบ

กิจการ ฯ (แบบ อภ.3)ภายใน 30 วัน นับแต่วันหมดอายุ 

  2)   เจ้าพนักงานสาธารณสุข  ดําเนินการตรวจสอบสถาน

ประกอบการที่ขอรับใบอนุญาตฯ หรือ ขอต่ออายุใบอนุญาตฯ      

  3)  เจ้าพนักงานท้องถิ่น  ออกใบอนุญาตฯ หรือหนังสือแจ้งไม่

อนุญาต พร้อมด้วยเหตุผลให้ผู้ขออนุญาตให้ได้ทราบ ภายใน 30 

วัน นับแต่วันที่ได้รับคําขอ 

  4)  ผู้ได้รับอนุญาตให้ประกอบกิจการ ต้องแสดงใบอนุญาต ณ 

สถานที่ประกอบการ โดยเปิดเผยและเห็นได้ง่ายและดําเนินการ

ต่ออายุในอนุญาต หรือ ดําเนินการใด ๆ ตามระยะเวลาที่กําหนด  

 

 

 

1.  ผู้ได้รับอนุญาตให้ประกอบกิจการฯ ต้องปฏิบัติตาม

เงื่อนไขอันเกี่ยวด้วยสภาพสุขลักษณะของสถานประกอบกิจการ

แต่ละประเภทกิจการต้องถูกต้องตามหลักเกณฑ์  ข้อบัญญัติ 

เรื่อง การควบคุมเหตุรําคาญและกิจการที่เป็นอันตรายต่อสุขภาพ 

พ.ศ. 2547  

2. ต้องยอมให้ เ จ้าพนักงานท้องถิ่น / เ จ้าพนักงาน

สาธารณสุขหรือผู้ที่ได้รับมอบหมายเข้าตรวจสถานที่ เครื่องมือ 

เครื่องใช้ ตลอดจนวิธีประกอบการค้าที่ได้ในเวลาอันสมควร เม่ือ

ได้รับแจ้งความให้ทราบแล้ว 

3. ใบอนุญาตฯ ใช้สําหรับกิจการประเภทเดียวและ

สําหรับสถานที่แห่งเดียวเท่านั้น หากประกอบการหลายประเภท

ในลักษณะและสถานที่ เดียวกันให้ เรียกเก็บค่าธรรมเนียม         

ในประเภทที่มีอัตราสูงเต็มอัตรา กิจการอ่ืนๆให้เก็บเพียงกึ่งอัตรา 

4. ผู้ได้รับอนุญาตให้ประกอบกิจการฯ ซึ่งอยู่ในการ

ควบคุมขององค์การบริหารส่วนตําบลห้วยไร่ หากไม่ปฏิบัติตาม

เงื่อนไขซึ่งกําหนดไว้ มีความผิดตาม ม.73 และอาจถูกสั่งพักใช้

หรือเพิกถอนใบอนุญาตตาม ม.59,60,61,62 แห่ง พรบ.

สาธารณสุข พ.ศ. 2535  

5. หากใบอนุญาตฯ สูญหาย ถูกทําลาย ชํารุดใ น

สาระสําคัญ ผู้ได้รับอนุญาตต้องย่ืนคําร้องขอต่อเจ้าพนักงาน

ท้องถิ่น ภายใน 15 วัน นับแต่วันได้รับทราบ พร้อมหลักฐาน ดังนี้ 

       เอกสารแจ้งความต่อสถานีตํารวจ กรณีสูญหายหรือถูก

ทําลาย 

       ใบอนุญาตเดิม กรณีชํารุดเสียหายในสาระสําคัญและให้

เจ้าพนักงานท้องถิ่นดําเนินการออก “ใบแทนใบอนุญาต” 
 

   
         
 

 ผู้ขอใบอนุญาตประกอบกิจการค้า  จะต้องนําหลักฐานดังต่อไปนี้

มาแสดงต่อเจ้าพนักงานท้องถิ่น 

     1. คําขอรับใบอนุญาตประกอบกิจการฯ (แบบ อภ.1) 

     2.สําเนาบัตรประชาชนของ ผู้ขอ 

     3. สําเนาทะเบียนบ้านของหลังที่ใช้เป็นที่ตั้งสถาน

ประกอบการ 

     4. กรณีเป็นนิติบุคคล : สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียน

เป็นนิติบุคคล พร้อมสําเนาบัตรประจําตัวประชาชนของผู้แทนนิติ

บุคคล 

     5. ใบอนุญาตก่อสร้างอาคารฯ  

     6. หนังสือยินยอมให้ใช้สถานที่หรือสัญญาเช่า จากเจ้าของ

อาคาร (กรณีผู้รับใบอนุญาตไม่มีกรรมสิทธิ์ในอาคารที่ใช้เป็น

สถานประกอบการ)  

     7. หนังสือมอบอํานาจที่ถูกต้องตามกฎหมายพร้อมสําเนา

บัตรประจําตัวประชาชนของผู้มอบอํานาจและรับมอบอํานาจ

(กรณีเจ้าของไม่สามารถมาย่ืนคําร้องด้วยตนเอง) 

    8. ใบอนุญาตให้ประกอบกิจการจากส่วนราชการอ่ืนที่

เกี่ยวข้อง 

การขอใบอนุญาตประกอบกิจการที่เป็นอันตรายต่อสุขภาพ 

 

 

 



หมายเหตุ 

 กรณีขอต่ออายุใบอนุญาต  ต้อง ย่ืนแบบ (อภ.3) 

พร้อมเสียค่าธรรมเนียมภายใน 90 วัน  ก่อนใบอนุญาตสิ้นอายุ 

หากย่ืนคําขอต่อใบอนุญาตเม่ือใบอนุญาตสิ้นอายุแล้ว ต้องเสีย

ค่าปรับเพิ่มร้อยละ 20 ของคา่ธรรมเนียมที่ค้างชําระ 

 กรณีขอเปลี่ยนแปลง ขยาย หรือลดการประกอบ

กิจการสถานที่หรือเครื่องจักร ต้องย่ืนแบบ (อภ.4) 

 กรณีใบอนุญาตสูญหาย ถูกทําลาย หรือชํารุดใน

สาระสําคัญผู้รับใบอนุญาตต้องย่ืนแบบ  (อภ.6) 

 กรณีโอนการดําเนินกิจการ ต้องย่ืนแบบ (อภ.8) 

 กรณีแจ้งเลิกกิจการ ต้องย่ืนแบบ (อภ.9) ก่อนถึง

กําหนดเสียค่าธรรมเนียมครั้งต่อไป  
 

ค่าธรรมเนียมใบอนุญาตประกอบกิจการที่เป็นอันตรายต่อสุขภาพ 
 

อัตราค่าธรรมเนียมขึ้นอยู่กับประเภท และขนาดของ

กิจการนั้น ๆตามข้อบัญญัติตําบล เรื่อง การควบคุมเหตุรําคาญ

และกิจการที่เป็นอันตรายต่อสุขภาพ พ.ศ. 2547 ขององค์การ

บริหารส่วนตําบลห้วยไร่ โดยชําระค่าธรรมเนียมใบอนุญาตเป็น

รายปี   สามารถสอบถามหรือดูรายละเอียดเพิ่ม เติมได้ที่         

งานพัฒนาและจัดเก็บรายได้ กองคลังองค์การบริหารส่วนตําบล

ห้วยไร่ หรือ เว็บไซต์ http://www.huayraisao.go.th/ และทาง 

Facebook Page งานพัฒนาและจัดเก็บรายได้ อบต.ห้วยไร่ 

อ าเภอคอนสวรรค์ จังหวัดชัยภูมิ   

 

 

 

วิธีการช าระค่าธรรมเนียม 

1. ชําระด้วยตนเอง ได้ที่ กองคลัง งานพัฒนาและจัดเก็บ

ร า ย ไ ด้  อ ง ค์ ก า ร บ ริ ห า ร ส่ ว น ตํ า บ ล ห้ ว ย ไ ร่ 

            2. ชําระด้วยเช็ค / ธนาณัติ / ตั๋วแลกเงิน โดยสั่งจ่ายใน

นาม องคก์ารบริหารส่วนตําบลห้วยไร่เท่านั้น 

3. โอนผ่านบัญชีธนาคารออมสินสาขาคอนสวรรค์ ชื่อ

บัญชี อบต.ห้วยไร่ บัญชีเลขที่ 02-003545443-6 พร้อมแจ้งการ

โอนเงินภายในวันเดียวกัน ทางหมายเลขโทรศัพท์ 0-4405-6135  
  

                   บทก าหนดโทษ 

  

             1. ผู้ประกอบการรายใดไม่ชําระค่าธรรมเนียมตามเวลา    

ที่กําหนด  จะต้องชําระค่าปรับเพิ่มขึ้นอีกร้อยละ 20 ของจํานวน

ค่าธรรมเนียมที่ค้างชําระ    เว้นแต่จะได้บอกเลิกการดําเนิน

กิจการก่อนกําหนดการเสียค่าธรรมเนียมตามข้อบัญญัตินี้ 

 2. ผู้ประกอบการรายใด ไม่ปฏิบัติตาม หรือฝ่าฝืน

ข้อบัญญัติ นี้ จะต้ อง ร ะวาง โทษตามบทกํ าหนด โทษ แห่ ง

พระราชบัญญัติการสาธารณสุข พ.ศ. 2535 และเจ้าพนักงาน

ท้องถิ่นมีอํานาจสั่งเพิกถอนใบอนุญาตประกอบกิจการ 

  
 
 
 
 
 

ติดต่อสอบถามเพิ่มเติมได้ที่งานพัฒนาและจัดเก็บรายได้ 

 กองคลัง องคก์ารบริหารส่วนตําบลห้วยไร่  

หมายเลขโทรศัพท์ 0-4405-6135  
 

 

องค์การบริหารส่วนต าบลห้วยไร่องค์การบริหารส่วนต าบลห้วยไร่  
 

 

 

 

                    
 

 

 

 

 

    
 
 

 

 

 

 
 

งานพัฒนาและจัดเก็บรายได ้
กองคลัง องค์การบริหารสว่นตําบลห้วยไร ่

 ตําบลห้วยไร่ อําเภอคอนสวรรค์ จังหวัดชัยภูมิ 

เอกสารแนะน า 

การขออนุญาตประกอบกิจการ 

ที่เป็นอันตรายต่อสุขภาพ 

http://www.huayraisao.go.th/%20และ

