
1. การขออนุญาตขายยา 

หนวยงานท่ีรับผิดชอบ กลุมงานคุมครองผูบริโภค สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดนครราชีมา 
ประเภทของงานบริการ กระบวนงานบริการท่ีเบ็ดเสร็จในหนวยเดียว 
หมวดหมูกระบวนงาน อนุญาต/ออกใบอนุญาต/รับรอง 

1.1 รายการเอกสารหลักฐานประกอบการยื่นคําขออนุญาตขายยา 

รายการเอกสารหลักฐานประกอบ 

ท่ี ช่ือเอกสาร 
หนวยงาน

เจาของเอกสาร จํานวน 

1 แบบคําขออนุญาตขายยาแผนปจจุบัน  - 1 ฉบับ 
2 รูปถายสีพื้นหลังเรียบหนาตรงใบหนาชัดเจนไมยิ้มไมสวมหมวก 

หรือแวนดําของผูขออนุญาตขนาด 3x4 เซนติเมตรถายไวไมเกิน 6 เดือน  
(อัดดวยกระดาษโฟโตไมใชปริ้นทสีจากเครื่องพิมพ) 

- 3 ใบ 

3 สําเนาบัตรประชาชนของผูขออนุญาต/ผูดําเนินกิจการ(กรณีนิติบุคคล) 
พรอมรับรองสําเนาถูกตอง 
(อายุของผูขออนุญาต/ผูดําเนินกิจการตองไมตํ่ากวา 20 ปบริบูรณและตอง
มิใชบุคคลตางดาวเวนแตไดรับอนุญาตใหประกอบกิจการไดตามกฎหมาย) 

- 1 ฉบับ 

4 สําเนาทะเบียนบานของผูขออนุญาต/ผูดําเนินกิจการ(กรณีนิติบุคคล) 
พรอมรับรองสําเนาถูกตอง (แสดงการมีถ่ินท่ีอยูในประเทศไทย) 

- 1 ฉบับ 

5 ใบรับรองแพทยของผูขออนุญาต / ผูดําเนินกิจการ(กรณีนิติบุคคล) 
(ระบุการตรวจโรคตองหามตามประกาศฯไดแกโรคเรื้อนวัณโรคในระยะ
อันตรายโรคเทาชางในระยะปรากฏอาการเปนท่ีรังเกียจแกสังคมโรคติดยา
เสพติดใหโทษอยางรายแรงและโรคพิษสุราเรื้อรัง) และอายุของใบรับรอง
แพทยไมเกิน 3 เดือนณวันท่ีมายื่นคําขอ) 

- 1 ฉบับ 

6 เอกสารแสดงหลักทรัพย(กรณีบุคคลธรรมดาเปนผูขออนุญาตฯ) 
(ตัวอยางเชน"สําเนาสมุดบัญชีเงินฝาก"ท่ีเปนปจจุบันพรอมนําสมุดเงินฝาก
ตัวจริงมาแสดงโดยมีเงินในบัญชีต้ังแต 10,000 บาท (หนึ่งหมื่นบาทถวน)
ข้ึนไปพรอมรับรองสําเนาถูกตองหรือ"สําเนาโฉนดท่ีดิน"ท่ีไมติดภาระผูกพัน
และระบุช่ือในโฉนดเปนช่ือผูขออนุญาตพรอมรับรองสําเนาถูกตอง) 

- 1 ฉบับ 

7 เอกสารแสดงกรรมสิทธิ์ในสถานท่ีขายยา 
1. สําเนาทะเบียนบานของสถานท่ีขายยาท่ีระบุช่ือเจาบานหรือผูยื่นขอ
ทะเบียนบานเปนช่ือผูขออนุญาตหรือ 
2. หนังสือยินยอมใหใชสถานท่ีโดยมี 
     2.1 หลักฐานแสดงความสัมพันธระหวางผูใหความยินยอมและผูขอ
อนุญาต(ตองเปนเครือญาติกันหรือมีนามสกุลเดียวกัน (ระบุความสัมพันธ) 
     2.2 เอกสารแสดงกรรมสิทธิ์ในสถานท่ีขายยาของผูยินยอมใหใชสถานท่ี 
     2.3 สําเนาทะเบียนบานของผูยินยอมใหใชสถานท่ี 
     2.4 สําเนาบัตรประชาชนของผูยินยอมใหใชสถานท่ีหรือ 

- 1 ฉบับ 



รายการเอกสารหลักฐานประกอบ 

ท่ี ช่ือเอกสาร 
หนวยงาน

เจาของเอกสาร จํานวน 

3. สัญญาเชาประกอบดวย 
     3.1 สําเนาสัญญาเชา (ระบุท่ีอยูของสถานท่ีท่ีใหเชาครบถวนชัดเจน) 
     3.2 เอกสารแสดงกรรมสิทธิ์ในสถานท่ีขายยาของผูใหเชา 
     3.3 สําเนาทะเบียนบานของผูใหเชา 
     3.4 สําเนาบัตรประชาชนของผูใหเชา) 

8 สําเนาทะเบียนบานของสถานท่ีขายยา 
(สถานท่ีขายยาหากไมมีทะเบียนบานจะไมสามารถขออนุญาตได) 

- 1 ฉบับ 

9 สัญญาระหวางผูรับอนุญาตและผูมีหนาท่ีปฏิบัติการ 
(ผูมีหนาท่ีปฏิบัติการตองมาแสดงตนและลงนามตอหนาพนักงานเจาหนาท่ี
ท้ัง 3 ชุดโดยเมื่อลงนามแลวเจาหนาท่ีจะคืนให 2 ชุด (สําหรับผูรับอนุญาต
เก็บไว 1ชุดและผูมีหนาท่ีปฏิบัติการเก็บไว 1 ชุด )) 

- 3 ฉบับ 

10 คํารับรองของผูมีหนาท่ีปฏิบัติการ(แบบข.ย.14 หนา 1-2) 
(ผูมีหนาท่ีปฏิบัติการตองมาแสดงตนและลงนามตอหนาพนักงานเจาหนาท่ี) 

- 1 ฉบับ 

11 คํารับรองการปฏิบัติงานจากหนวยงาน(แบบข.ย.14 หนา 3)   
(กรณีไมมีงานประจําใหลงนามรับรองในทาแบบระบุวาไมมีงานประจํา) 

- 1 ฉบับ 

12 สําเนาใบประกอบวิชาชีพเภสัชกรรมพรอมการรับรองสําเนาถูกตอง 
(กรณีมีการเปล่ียนช่ือนามสกุลคํานําหนาช่ือจะตองมีการแกไขในใบ
ประกอบวิชาชีพฯหรือแนบหลักฐานขอแกไขจากสภาเภสัชกรรม  (เชน
หลักฐานการชําระคาธรรมเนียมเพื่อขอแกไข)) 

- 1 ฉบับ 

13 สําเนาบัตรประชาชนของผูมีหนาท่ีปฏิบัติการพรอมรับรองสําเนาถูกตอง - 1 ฉบับ 
14 สําเนาทะเบียนบานของผูมีหนาท่ีปฏิบัติการพรอมรับรองสําเนาถูกตอง - 1 ฉบับ 
15 ใบรับรองแพทยของผูมีหนาท่ีปฏิบัติการ 

(ระบุการตรวจโรคตองหามตามประกาศฯไดแกโรคเรื้อนวัณโรคในระยะ
อันตรายโรคเทาชางในระยะปรากฏอาการเปนท่ีรังเกียจแกสังคมโรคติดยา
เสพติดใหโทษอยางรายแรงและโรคพิษสุราเรื้อรัง) ซึ่งไมเกิน 3 เดือนนับถึง
วันท่ีมายื่นคําขอ) 

- 1 ฉบับ 

16 หนังสือรับรองนิติบุคคล(เฉพาะกรณีผูขออนุญาตฯเปนนิติบุคคล) 
(ตองระบุเลขท่ีต้ังของสถานท่ีท่ีจะขออนุญาตเปนสํานักงานสาขาหรือ
สํานักงานใหญในหนังสือรับรองนิติบุคคล / หนังสือรับรองนิติบุคคลท่ีออก
ใหจะตองมีอายุไมเกิน 6 เดือนนับถึงวันท่ีมายื่นคําขอฯ) 
 
 
 
 

กรมพัฒนา
ธุรกิจการคา 

 



รายการเอกสารหลักฐานประกอบ 

ท่ี ช่ือเอกสาร 
หนวยงาน

เจาของเอกสาร จํานวน 

17 ใบอนุญาตสําหรับธุรกิจบัญชีสามหรือหนังสือรับรองตามมาตรา 11 หรือ
มาตรา 12 แหง พ.ร.บ.การประกอบธุรกิจของคนตางดาวพ.ศ.2542 
(เ ฉ พ า ะ ก ร ณี ท่ี เ ป น บุ ค ค ล ต า ง ด า ว ห รื อ นิ ติ บุ ค ค ล ต า ง ด า ว )   
(คนตางดาว/นิติบุคคลตางดาวท่ีไดรับยกเวนใหสามารถประกอบกิจการคา
ปลีก/คาสงไดตามบัญชีสาม (14) และ (15) ทายพ.ร.บ.การประกอบธุรกิจ
ของคนตางดาวพ.ศ.2542 จะตองมีหนังสือรับรองหรือใบอนุญาตสําหรับ
ธุรกิจบัญชีสามจากกระทรวงพาณิชยมาแสดงประกอบ) 

กรมพัฒนา
ธุรกิจการคา 

 

18 หนังสือแตงต้ังผูดําเนินกิจการ (ใชเฉพาะกรณีนิติบุคคล)(ปดอากรแสตมป 
30 บาท) 
(การลงนามตองสอดคลองตามช่ือผูมีอํานาจท่ีจะลงนามตามท่ีปรากฎใน
หนังสือรับรองนิติบุคคลพรอมแนบสําเนาทะเบียนบานและสําเนาบัตร
ประชาชนของผูมอบอํานาจและผูรับมอบอํานาจดวยกรณีท่ีเปนบุคคลตาง
ดาวใหใชสําเนาหนังสือเดินทาง(Passport) และหนังสือการอนุญาตให
ทํางานท่ีออกโดยกระทรวงแรงงานฯ) 

-  

19 หนังสือมอบอํานาจใหทําการแทน (ปดอากรแสตมป 10 บาท) 
(เฉพาะกรณีท่ีผูขออนุญาต/ผูดําเนินการไมสามารถเดินทางมายื่นคําขอ
อนุญาตดวยตนเองและมอบใหผูอื่นทําการแทน ) 

- 1 ฉบับ 

20 แผนท่ีต้ังสถานท่ีท่ีขออนุญาต - 1 ฉบับ 
21 แผนผังของสถานท่ีท่ีขออนุญาตซึ่งแสดงการสัดสวนของพื้นท่ี  - 1 ฉบับ 
22 รูปถายของสถานท่ีท่ีขออนุญาต(ตามแบบภาพถายท่ีกําหนด) - 1 ฉบับ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



1.2 ข้ันตอนการขออนุญาตขายยา 

1.2.1 ข้ันตอนการขออนุญาตขายยา  

ข้ันตอน ระยะเวลา และสวนงานท่ีรับผิดชอบ 

ท่ี ข้ันตอน ระยะเวลา หนวยงานผูรับผิดชอบ 

1 ผูรับอนุญาต/ผูรับมอบอํานาจยื่นเอกสารท่ีศูนยบริการ
ผลิตภัณฑสุขภาพเบ็ดเสร็จและตรวจเอกสารตาม 
Checklist และ Self Assessment Report 
(ศูนยบริการผลิตภัณฑสุขภาพเบ็ดเสร็จ  ) 

60 นาที สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

2 เจาหนาท่ี (งานยา) ตรวจสอบขอมูลประวัติเงื่อนไข
และคุณสมบัติท่ีกฎหมายกําหนด 

2 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

3 ตรวจสถานท่ีขายยาแผนปจจุบัน 
 

10 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

4 จัดทําใบอนุญาตฉบับจริงเพื่อเสนอลงนาม 2 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

5 เสนอนายแพทยสาธารณสุขจังหวัดลงนาม 
 

5 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

6 สงมอบใบอนุญาต และชําระคาธรรมเนียม 
 

1 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

ระยะเวลาดําเนินการรวม  21 วันทําการ  
 

1.2.2 ข้ันตอนการยายสถานท่ีขายยา  

ข้ันตอน ระยะเวลา และสวนงานท่ีรับผิดชอบ 

ท่ี ข้ันตอน ระยะเวลา หนวยงานผูรับผิดชอบ 

1 ผูรับอนุญาต/ผูรับมอบอํานาจยื่นเอกสารท่ีศูนยบริการ
ผลิตภัณฑสุขภาพเบ็ดเสร็จและตรวจเอกสารตาม 
Checklist และ Self Assessment Report 
(ศูนยบริการผลิตภัณฑสุขภาพเบ็ดเสร็จ  ) 

60 นาที สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

2 เจาหนาท่ี (งานยา) ตรวจสอบขอมูลประวัติเงื่อนไข
และคุณสมบัติท่ีกฎหมายกําหนด 

2 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

3 ตรวจสถานท่ีขายยาแผนปจจุบัน 
 

10วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

4 จัดทําใบอนุญาตฉบับจริงเพื่อเสนอลงนาม 2 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 



ข้ันตอน ระยะเวลา และสวนงานท่ีรับผิดชอบ 

ท่ี ข้ันตอน ระยะเวลา หนวยงานผูรับผิดชอบ 

5 เสนอนายแพทยสาธารณสุขจังหวัดลงนาม 
 

5 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

6 สงมอบใบอนุญาต  
 

1 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

ระยะเวลาดําเนินการรวม  21 วันทําการ  
 

1.2.3 ข้ันตอนการแกไขเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาต 

ข้ันตอน ระยะเวลา และสวนงานท่ีรับผิดชอบ 

# ข้ันตอน ระยะเวลา หนวยงานผูรับผิดชอบ 

1 ผูรับอนุญาต/ผูรับมอบอํานาจยื่นเอกสารท่ีศูนยบริการ
ผลิตภัณฑสุขภาพเบ็ดเสร็จและตรวจเอกสารตาม 
Checklist และ Self Assessment Report 
(ศูนยบริการผลิตภัณฑสุขภาพเบ็ดเสร็จ  ) 

60 นาที สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

2 เจาหนาท่ี (งานยา) ตรวจสอบขอมูลประวัติเงื่อนไข
และคุณสมบัติท่ีกฎหมายกําหนด 

2 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

4 จัดทําใบอนุญาตฉบับจริงเพื่อเสนอลงนาม 2 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

5 เสนอนายแพทยสาธารณสุขจังหวัดลงนาม 
 

5 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

6 สงมอบใบอนุญาต  
 

1 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

ระยะเวลาดําเนินการรวม  11 วันทําการ  
 

1.3 อัตราคาธรรมเนียม 

คาธรรมเนียม 

ท่ี รายละเอียดคาธรรมเนียม คาธรรมเนียม 

1 คาธรรมเนียมใบอนุญาตฯ ตอป (ส้ินอายุ 31ธันวาคมของปท่ีออกใบอนุญาต) 2,000 บาท 
 



2. การขออนุญาตขายสงยาแผนปจจุบัน 

หนวยงานท่ีรับผิดชอบ กลุมงานคุมครองผูบริโภค สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดนครราชีมา 
ประเภทของงานบริการ กระบวนงานบริการท่ีเบ็ดเสร็จในหนวยเดียว 
หมวดหมูกระบวนงาน อนุญาต/ออกใบอนุญาต/รับรอง 
 
2.1 รายการเอกสารหลักฐานประกอบการยื่นคําขออนุญาตสงยาแผนปจจุบัน 

รายการเอกสารหลักฐานประกอบ 

ท่ี ช่ือเอกสาร 
หนวยงาน 

เจาของเอกสาร จํานวน 

1 แบบคําขออนุญาตขายสงยาแผนปจจุบัน  - 1 ฉบับ 
2 รูปถายสีพื้นหลังเรียบหนาตรงใบหนาชัดเจนไมยิ้มไมสวมหมวก 

หรือแวนดําของผูขออนุญาตขนาด 3x4 เซนติเมตร ถายไวไมเกิน 6 เดือน  
(อัดดวยกระดาษโฟโตไมใชปริ้นทสีจากเครื่องพิมพ) 

- 3 ใบ 

3 สําเนาบัตรประชาชนของผูขออนุญาต/ผูดําเนินกิจการ (กรณีนิติบุคคล) 
พรอมรับรองสําเนาถูกตอง 
( อายุของผูขออนุญาต/ผูดําเนินกิจการตองไมตํ่ากวา 20 ปบริบูรณและตอง
มิใชบุคคลตางดาวเวนแตไดรับอนุญาตใหประกอบกิจการไดตามกฎหมาย) 

- 1 ฉบับ 

4 สําเนาทะเบียนบานของผูขออนุญาต/ผูดําเนินกิจการ(กรณีนิติบุคคล)  
พรอมรับรองสําเนาถูกตอง(แสดงการมีถ่ินท่ีอยูในประเทศไทย) 

- 1 ฉบับ 

5 ใบรับรองแพทยของผูขออนุญาต / ผูดําเนินกิจการ(กรณีนิติบุคคล) 
(ระบุการตรวจโรคตองหามตามประกาศฯไดแกโรคเรื้อนวัณโรคในระยะ
อันตรายโรคเทาชางในระยะปรากฏอาการเปนท่ีรังเกียจแกสังคมโรคติดยา
เสพติดใหโทษอยางรายแรงและโรคพิษสุราเรื้อรัง) และอายุของใบรับรอง
แพทยไมเกิน 3 เดือนณวันท่ีมายื่นคําขอ) 

- 1 ฉบับ 

6 เอกสารแสดงหลักทรัพย (กรณีบุคคลธรรมดาเปนผูขออนุญาตฯ) 
(ตัวอยางเชน"สําเนาสมุดบัญชีเงินฝาก"ท่ีเปนปจจุบันพรอมนําสมุดเงินฝาก
ตัวจริงมาแสดงโดยมีเงินในบัญชีต้ังแต 10,000 บาท (หนึ่งหมื่นบาทถวน)
ข้ึนไปพรอมรับรองสําเนาถูกตองหรือ"สําเนาโฉนดท่ีดิน"ท่ีไมติดภาระผูกพัน
และระบุช่ือในโฉนดเปนช่ือผูขออนุญาตพรอมรับรองสําเนาถูกตอง) 

- 1 ฉบับ 

7 เอกสารแสดงกรรมสิทธิ์ในสถานท่ีขายยา 
1. สําเนาทะเบียนบานของสถานท่ีขายยาท่ีระบุช่ือเจาบานหรือผูยื่นขอ
ทะเบียนบานเปนช่ือผูขออนุญาต หรือ 
2. หนังสือยินยอมใหใชสถานท่ีโดยมี 
     2.1 หลักฐานแสดงความสัมพันธระหวางผูใหความยินยอมและผูขอ
อนุญาต (ตองเปนเครือญาติกันหรือมีนามสกุลเดียวกัน (ระบุความสัมพันธ)) 
     2.2 เอกสารแสดงกรรมสิทธิ์ในสถานท่ีขายยาของผูยินยอมใหใชสถานท่ี 

- 1 ฉบับ 



รายการเอกสารหลักฐานประกอบ 

ท่ี ช่ือเอกสาร 
หนวยงาน 

เจาของเอกสาร จํานวน 

     2.3 สําเนาทะเบียนบานของผูยินยอมใหใชสถานท่ี 
     2.4 สําเนาบัตรประชาชนของผูยินยอมใหใชสถานท่ี หรือ 
3. สัญญาเชา ประกอบดวย 
     3.1 สําเนาสัญญาเชา (ระบุท่ีอยูของสถานท่ีท่ีใหเชาครบถวนชัดเจน) 
     3.2 เอกสารแสดงกรรมสิทธิ์ในสถานท่ีขายยาของผูใหเชา 
     3.3 สําเนาทะเบียนบานของผูใหเชา 
     3.4 สําเนาบัตรประชาชนของผูใหเชา) 

8 สําเนาทะเบียนบานของสถานท่ีขายยา 
(สถานท่ีขายยาหากไมมีทะเบียนบานจะไมสามารถขออนุญาตได) 

- 1 ฉบับ 

9 สัญญาระหวางผูรับอนญุาตและผูมีหนาท่ีปฏิบัติการ  
(ผูมีหนาท่ีปฏิบัติการตองมาแสดงตนและลงนามตอหนาพนักงานเจาหนาท่ี
ท้ัง 3 ชุดโดยเมื่อลงนามแลวเจาหนาท่ีจะคืนให 2 ชุด (สําหรับผูรับอนุญาต
เก็บไว 1 ชุดและผูมีหนาท่ีปฏิบัติการเก็บไว 1 ชุด )) 

- 3 ฉบับ 

10 คํารับรองของผูมีหนาท่ีปฏิบัติการ (แบบข.ย.14 หนา 1-2) 
(ผูมีหนาท่ีปฏิบัติการตองมาแสดงตนและลงนามตอหนาพนักงานเจาหนาท่ี) 

- 1 ฉบับ 

11 คํารับรองการปฏิบัติงานจากหนวยงาน (แบบข.ย.14 หนา 3)   
(กรณีไมมีงานประจําใหลงนามรับรองในทาแบบระบุวาไมมีงานประจํา) 

- 1 ฉบับ 

12 สําเนาใบประกอบวิชาชีพเภสัชกรรมพรอมการรับรองสําเนาถูกตอง 
(กรณีมีการเปล่ียนช่ือนามสกุลคํานําหนาช่ือจะตองมีการแกไขในใบ
ประกอบวิชาชีพฯหรือแนบหลักฐานขอแกไขจากสภาเภสัชกรรม  (เชน
หลักฐานการชําระคาธรรมเนียมเพื่อขอแกไข)) 

- 1 ฉบับ 

13 สําเนาบัตรประชาชนของผูมีหนาท่ีปฏิบัติการพรอมรับรองสําเนาถูกตอง - 1 ฉบับ 
14 สําเนาทะเบียนบานของผูมีหนาท่ีปฏิบัติการพรอมรับรองสําเนาถูกตอง - 1 ฉบับ 
15 ใบรับรองแพทยของผูมีหนาท่ีปฏิบัติการ  

(ระบุการตรวจโรคตองหามตามประกาศฯไดแกโรคเรื้อนวัณโรคในระยะ
อันตรายโรคเทาชางในระยะปรากฏอาการเปนท่ีรังเกียจแกสังคมโรคติดยา
เสพติดใหโทษอยางรายแรงและโรคพิษสุราเรื้อรัง) ซึ่งไมเกิน 3 เดือนนับถึง
วันท่ีมายื่นคําขอ) 

- 1 ฉบับ 

16 หนังสือรับรองนิติบุคคล (เฉพาะกรณีผูขออนุญาตฯเปนนิติบุคคล) 
(ตองระบุเลขท่ีต้ังของสถานท่ีท่ีจะขออนุญาตเปนสํานักงานสาขาหรือ
สํานักงานใหญในหนังสือรับรองนิติบุคคล /หนังสือรับรองนิติบุคคลท่ีออก
ใหจะตองมีอายุไมเกิน 6 เดือนนับถึงวันท่ีมายื่นคําขอฯ) 
 
 
 

กรมพัฒนา
ธุรกิจการคา 

 



รายการเอกสารหลักฐานประกอบ 

ท่ี ช่ือเอกสาร 
หนวยงาน 

เจาของเอกสาร จํานวน 

17 ใบอนุญาตสําหรับธุรกิจบัญชีสามหรือหนังสือรับรองตามมาตรา 11 หรือ
มาตรา 12 แหงพ.ร.บ.การประกอบธุรกิจของคนตางดาวพ.ศ.2542 (เฉพาะ
กรณีท่ีเปนบุคคลตางดาวหรือนิติบุคคลตางดาว)   
(คนตางดาว/นิติบุคคลตางดาวท่ีไดรับยกเวนใหสามารถประกอบกิจการคา
ปลีก/คาสงไดตามบัญชีสาม (14) และ (15) ทายพ.ร.บ.การประกอบธุรกิจ
ของคนตางดาวพ.ศ.2542 จะตองมีหนังสือรับรองหรือใบอนุญาตสําหรับ
ธุรกิจบัญชีสามจากกระทรวงพาณิชยมาแสดงประกอบ) 

กรมพัฒนา
ธุรกิจการคา 

 

18 หนังสือแตงต้ังผูดําเนินกิจการ (ใชเฉพาะกรณีนิติบุคคล)(ปดอากรแสตมป 
30 บาท) 
(การลงนามตองสอดคลองตามช่ือผูมีอํานาจท่ีจะลงนามตามท่ีปรากฎใน
หนังสือรับรองนิติบุคคลพรอมแนบสําเนาทะเบียนบานและสําเนาบัตร
ประชาชนของผูมอบอํานาจและผูรับมอบอํานาจดวยกรณีท่ีเปนบุคคลตาง
ดาวใหใชสําเนาหนังสือเดินทาง(Passport) และหนังสือการอนุญาตให
ทํางานท่ีออกโดยกระทรวงแรงงานฯ) 

-  

19 หนังสือมอบอํานาจใหทําการแทน (ปดอากรแสตมป 10 บาท) 
(เฉพาะกรณีท่ีผูขออนุญาต/ผูดําเนินการไมสามารถเดินทางมายื่นคําขอ
อนุญาตดวยตนเองและมอบใหผูอื่นทําการแทน ) 

- 1 ฉบับ 

20 แผนท่ีต้ังสถานท่ีท่ีขออนุญาต - 1 ฉบับ 
21 แผนผังของสถานท่ีท่ีขออนุญาตซึ่งแสดงการสัดสวนของพื้นท่ี  - 1 ฉบับ 
22 รูปถายของสถานท่ีท่ีขออนุญาต (ตามแบบภาพถายท่ีกําหนด) - 1ฉบับ 
 

2.2 ข้ันตอนการขออนุญาตขายยาสงยาแผนปจจุบัน 

2.2.1 ข้ันตอนการขออนุญาตขายสงยาแผนปจจุบัน 

ข้ันตอน ระยะเวลา และสวนงานท่ีรับผิดชอบ 

ท่ี ข้ันตอน ระยะเวลา หนวยงานผูรับผิดชอบ 

1 ผูรับอนุญาต/ผูรับมอบอํานาจยื่นเอกสารท่ีศูนยบริการ
ผลิตภัณฑสุขภาพเบ็ดเสร็จและตรวจเอกสารตาม 
Checklist และ Self Assessment Report 
(ศูนยบริการผลิตภัณฑสุขภาพเบ็ดเสร็จ  ) 

60 นาที สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

2 เจาหนาท่ี (งานยา) ตรวจสอบขอมูลประวัติเงื่อนไข
และคุณสมบัติท่ีกฎหมายกําหนด 
 

2 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 



ข้ันตอน ระยะเวลา และสวนงานท่ีรับผิดชอบ 

ท่ี ข้ันตอน ระยะเวลา หนวยงานผูรับผิดชอบ 

3 ตรวจสถานท่ีขายยาแผนปจจุบัน 
 

10วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

4 จัดทําใบอนุญาตฉบับจริงเพื่อเสนอลงนาม 2 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

5 เสนอนายแพทยสาธารณสุขจังหวัดลงนาม 
 

5 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

6 สงมอบใบอนุญาต และชําระคาธรรมเนียม 
 

1 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

ระยะเวลาดําเนินการรวม  21 วันทําการ  
 

2.2.2 ข้ันตอนการยายสถานท่ีขายสงยาแผนปจจุบัน 

ข้ันตอน ระยะเวลา และสวนงานท่ีรับผิดชอบ 

ท่ี ข้ันตอน ระยะเวลา หนวยงานผูรับผิดชอบ 

1 ผูรับอนุญาต/ผูรับมอบอํานาจยื่นเอกสารท่ีศูนยบริการ
ผลิตภัณฑสุขภาพเบ็ดเสร็จและตรวจเอกสารตาม 
Checklist และ Self Assessment Report 
(ศูนยบริการผลิตภัณฑสุขภาพเบ็ดเสร็จ  ) 

60 นาที สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

2 เจาหนาท่ี (งานยา) ตรวจสอบขอมูลประวัติเงื่อนไข
และคุณสมบัติท่ีกฎหมายกําหนด 

2 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

3 ตรวจสถานท่ีขายยาแผนปจจุบัน 
 

10วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

4 จัดทําใบอนุญาตฉบับจริงเพื่อเสนอลงนาม 2 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

5 เสนอนายแพทยสาธารณสุขจังหวัดลงนาม 
 

5 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

6 สงมอบใบอนุญาต  
 

1 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

ระยะเวลาดําเนินการรวม  21 วันทําการ  
 

 



2.2.3 ข้ันตอนการแกไขเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาตขายสงยาแผนปจจุบนั 

ข้ันตอน ระยะเวลา และสวนงานท่ีรับผิดชอบ 

ท่ี ข้ันตอน ระยะเวลา หนวยงานผูรับผิดชอบ 

1 ผูรับอนุญาต/ผูรับมอบอํานาจยื่นเอกสารท่ีศูนยบริการ
ผลิตภัณฑสุขภาพเบ็ดเสร็จและตรวจเอกสารตาม 
Checklist และ Self Assessment Report 
(ศูนยบริการผลิตภัณฑสุขภาพเบ็ดเสร็จ  ) 

60 นาที สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

2 เจาหนาท่ี (งานยา) ตรวจสอบขอมูลประวัติเงื่อนไข
และคุณสมบัติท่ีกฎหมายกําหนด 

2 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

4 จัดทําใบอนุญาตฉบับจริงเพื่อเสนอลงนาม 2 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

5 เสนอนายแพทยสาธารณสุขจังหวัดลงนาม 
 

5 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

6 สงมอบใบอนุญาต  
 

1 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

ระยะเวลาดําเนินการรวม  11 วันทําการ  
 

2.3 อัตราคาธรรมเนียม 

คาธรรมเนียม 

ท่ี รายละเอียดคาธรรมเนียม คาธรรมเนียม 

1 คาธรรมเนียมใบอนุญาตฯ ตอป (ส้ินอายุ 31ธันวาคมของปท่ีออกใบอนุญาต) 1,500 บาท 
 



3. การขออนุญาตขายยาแผนปจจุบนัเฉพาะยาบรรจุเสร็จสําหรับสัตว 

หนวยงานท่ีรับผิดชอบ กลุมงานคุมครองผูบริโภค สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดนครราชีมา 
ประเภทของงานบริการ กระบวนงานบริการท่ีเบ็ดเสร็จในหนวยเดียว 
หมวดหมูกระบวนงาน อนุญาต/ออกใบอนุญาต/รับรอง 

 
3.1 รายการเอกสารหลักฐานประกอบการยื่นคําขออนุญาตขายยาแผนปจจุบันเฉพาะยาบรรจุเสร็จสําหรับสัตว 

รายการเอกสารหลักฐานประกอบ 

ท่ี ช่ือเอกสาร 
หนวยงาน 

เจาของเอกสาร จํานวน 

1 แบบคําขออนุญาตขายยาแผนปจจุบันเฉพาะยาบรรจุเสร็จสําหรับสัตว  - 1 ฉบับ 
2 รูปถายสีพื้นหลังเรียบหนาตรงใบหนาชัดเจนไมยิ้มไมสวมหมวก 

หรือแวนดําของผูขออนุญาตขนาด 3x4 เซนติเมตร ถายไวไมเกิน 6 เดือน  
(อัดดวยกระดาษโฟโตไมใชปริ้นทสีจากเครื่องพิมพ) 

- 3 ใบ 

3 สําเนาบัตรประชาชนของผูขออนุญาต/ผูดําเนินกิจการ (กรณีนิติบุคคล) 
พรอมรับรองสําเนาถูกตอง 
( อายุของผูขออนุญาต/ผูดําเนินกิจการตองไมตํ่ากวา 20 ปบริบูรณและตอง
มิใชบุคคลตางดาวเวนแตไดรับอนุญาตใหประกอบกิจการไดตามกฎหมาย) 

- 1 ฉบับ 

4 สําเนาทะเบียนบานของผูขออนุญาต/ผูดําเนินกิจการ(กรณีนิติบุคคล) พรอม
รับรองสําเนาถูกตอง 
(แสดงการมีถ่ินท่ีอยูในประเทศไทย) 

- 1 ฉบับ 

5 ใบรับรองแพทยของผูขออนุญาต / ผูดําเนินกิจการ(กรณีนิติบุคคล) 
(ระบุการตรวจโรคตองหามตามประกาศฯไดแกโรคเรื้อนวัณโรคในระยะ
อันตรายโรคเทาชางในระยะปรากฏอาการเปนท่ีรังเกียจแกสังคมโรคติดยา
เสพติดใหโทษอยางรายแรงและโรคพิษสุราเรื้อรัง) และอายุของใบรับรอง
แพทยไมเกิน 3 เดือนณวันท่ีมายื่นคําขอ) 

- 1 ฉบับ 

6 เอกสารแสดงหลักทรัพย (กรณีบุคคลธรรมดาเปนผูขออนุญาตฯ) 
(ตัวอยางเชน"สําเนาสมุดบัญชีเงินฝาก"ท่ีเปนปจจุบันพรอมนําสมุดเงินฝาก
ตัวจริงมาแสดงโดยมีเงินในบัญชีต้ังแต 10,000 บาท (หนึ่งหมื่นบาทถวน)
ข้ึนไปพรอมรับรองสําเนาถูกตองหรือ"สําเนาโฉนดท่ีดิน"ท่ีไมติดภาระผูกพัน
และระบุช่ือในโฉนดเปนช่ือผูขออนุญาตพรอมรับรองสําเนาถูกตอง) 

- 1 ฉบับ 

7 เอกสารแสดงกรรมสิทธิ์ในสถานท่ีขายยา 
1. สําเนาทะเบียนบานของสถานท่ีขายยาท่ีระบุช่ือเจาบานหรือผูยื่นขอ
ทะเบียนบานเปนช่ือผูขออนุญาต หรือ 
 
 
 

- 1 ฉบับ 



รายการเอกสารหลักฐานประกอบ 

ท่ี ช่ือเอกสาร 
หนวยงาน 

เจาของเอกสาร จํานวน 

2. หนังสือยินยอมใหใชสถานท่ีโดยมี 
     2.1 หลักฐานแสดงความสัมพันธระหวางผูใหความยินยอมและผูขอ
อนุญาต(ตองเปนเครือญาติกันหรือมีนามสกุลเดียวกัน (ระบุความสัมพันธ)) 
     2.2 เอกสารแสดงกรรมสิทธิ์ในสถานท่ีขายยาของผูยินยอมใหใชสถานท่ี 
     2.3 สําเนาทะเบียนบานของผูยินยอมใหใชสถานท่ี 
     2.4 สําเนาบัตรประชาชนของผูยินยอมใหใชสถานท่ี หรือ 
3. สัญญาเชา ประกอบดวย 
     3.1 สําเนาสัญญาเชา (ระบุท่ีอยูของสถานท่ีท่ีใหเชาครบถวนชัดเจน) 
     3.2 เอกสารแสดงกรรมสิทธิ์ในสถานท่ีขายยาของผูใหเชา 
     3.3 สําเนาทะเบียนบานของผูใหเชา 
     3.4 สําเนาบัตรประชาชนของผูใหเชา) 

8 สําเนาทะเบียนบานของสถานท่ีขายยา 
(สถานท่ีขายยาหากไมมีทะเบียนบานจะไมสามารถขออนุญาตได) 

- 1 ฉบับ 

9 สัญญาระหวางผูรับอนญุาตและผูมีหนาท่ีปฏิบัติการ  
(ผูมีหนาท่ีปฏิบัติการตองมาแสดงตนและลงนามตอหนาพนักงานเจาหนาท่ี
ท้ัง 3 ชุดโดยเมื่อลงนามแลวเจาหนาท่ีจะคืนให 2 ชุด (สําหรับผูรับอนุญาต
เก็บไว 1ชุดและผูมีหนาท่ีปฏิบัติการเก็บไว 1 ชุด ) 

- 3 ฉบับ 

10 คํารับรองของผูมีหนาท่ีปฏิบัติการ (แบบข.ย.14 หนา 1-2) 
(ผูมีหนาท่ีปฏิบัติการตองมาแสดงตนและลงนามตอหนาพนักงานเจาหนาท่ี) 

- 1 ฉบับ 

11 คํารับรองการปฏิบัติงานจากหนวยงาน (แบบข.ย.14 หนา 3)   
(กรณีไมมีงานประจําใหลงนามรับรองในทาแบบระบุวาไมมีงานประจํา) 

- 1 ฉบับ 

12 สําเนาใบประกอบวิชาชีพเภสัชกรรมหรือใบประกอบวิชาชีพการสัตวแพทย
พรอมการรับรองสําเนาถูกตอง/1 ฉบับเอกสารเพิ่มเติม 
(กรณีมีการเปล่ียนช่ือนามสกุลคํานําหนาช่ือจะตองมีการแกไขในใบ
ประกอบวิชาชีพฯหรือแนบหลักฐานขอแกไขจากสภาวิชาชีพฯ  
(เชนหลักฐานการชําระคาธรรมเนียมเพื่อขอแกไข) 

- 1 ฉบับ 

13 สําเนาบัตรประชาชนของผูมีหนาท่ีปฏิบัติการพรอมรับรองสําเนาถูกตอง - 1 ฉบับ 
14 สําเนาทะเบียนบานของผูมีหนาท่ีปฏิบัติการพรอมรับรองสําเนาถูกตอง - 1 ฉบับ 
15 ใบรับรองแพทยของผูมีหนาท่ีปฏิบัติการ  

(ระบุการตรวจโรคตองหามตามประกาศฯไดแกโรคเรื้อนวัณโรคในระยะ
อันตรายโรคเทาชางในระยะปรากฏอาการเปนท่ีรังเกียจแกสังคมโรคติดยา
เสพติดใหโทษอยางรายแรงและโรคพิษสุราเรื้อรัง) ซึ่งไมเกิน 3 เดือนนับถึง
วันท่ีมายื่นคําขอ) 
 
 

- 1 ฉบับ 



รายการเอกสารหลักฐานประกอบ 

ท่ี ช่ือเอกสาร 
หนวยงาน 

เจาของเอกสาร จํานวน 

16 หนังสือรับรองนิติบุคคล (เฉพาะกรณีผูขออนุญาตฯเปนนิติบุคคล) 
(ตองระบุเลขท่ีต้ังของสถานท่ีท่ีจะขออนุญาตเปนสํานักงานสาขาหรือ
สํานักงานใหญในหนังสือรับรองนิติบุคคล / หนังสือรับรองนิติบุคคลท่ีออก
ใหจะตองมีอายุไมเกิน 6 เดือนนับถึงวันท่ีมายื่นคําขอฯ) 

กรมพัฒนา
ธุรกิจการคา 

 

17 ใบอนุญาตสําหรับธุรกิจบัญชีสามหรือหนังสือรับรองตามมาตรา 11 หรือ
มาตรา 12 แหงพ.ร.บ.การประกอบธุรกิจของคนตางดาวพ.ศ.2542 (เฉพาะ
กรณีท่ีเปนบุคคลตางดาวหรือนิติบุคคลตางดาว)   
(คนตางดาว/นิติบุคคลตางดาวท่ีไดรับยกเวนใหสามารถประกอบกิจการคา
ปลีก/คาสงไดตามบัญชีสาม (14) และ (15) ทายพ.ร.บ.การประกอบธุรกิจ
ของคนตางดาวพ.ศ.2542 จะตองมีหนังสือรับรองหรือใบอนุญาตสําหรับ
ธุรกิจบัญชีสามจากกระทรวงพาณิชยมาแสดงประกอบ) 

กรมพัฒนา
ธุรกิจการคา 

 

18 หนังสือแตงต้ังผูดําเนินกิจการ (ใชเฉพาะกรณีนิติบุคคล)(ปดอากรแสตมป 
30 บาท) 
(การลงนามตองสอดคลองตามช่ือผูมีอํานาจท่ีจะลงนามตามท่ีปรากฎใน
หนังสือรับรองนิติบุคคลพรอมแนบสําเนาทะเบียนบานและสําเนาบัตร
ประชาชนของผูมอบอํานาจและผูรับมอบอํานาจดวยกรณีท่ีเปนบุคคลตาง
ดาวใหใชสําเนาหนังสือเดินทาง(Passport) และหนังสือการอนุญาตให
ทํางานท่ีออกโดยกระทรวงแรงงานฯ) 

-  

19 หนังสือมอบอํานาจใหทําการแทน (ปดอากรแสตมป 10 บาท) 
(เฉพาะกรณีท่ีผูขออนุญาต/ผูดําเนินการไมสามารถเดินทางมายื่นคําขอ
อนุญาตดวยตนเองและมอบใหผูอื่นทําการแทน ) 

- 1 ฉบับ 

20 แผนท่ีต้ังสถานท่ีท่ีขออนุญาต - 1 ฉบับ 
21 แผนผังของสถานท่ีท่ีขออนุญาตซึ่งแสดงการสัดสวนของพื้นท่ี  - 1 ฉบับ 
22 รูปถายของสถานท่ีท่ีขออนุญาต (ตามแบบภาพถายท่ีกําหนด) - 1 ฉบับ 
 

 

 

 

 

 

 

 



3.2 ข้ันตอนการขออนุญาตขายยาแผนปจจุบันเฉพาะยาบรรจุเสร็จสําหรับสัตว 

3.2.1 ข้ันตอนการขออนุญาตขายยาแผนปจจุบันเฉพาะยาบรรจุเสร็จสําหรับสัตว  

ข้ันตอน ระยะเวลา และสวนงานท่ีรับผิดชอบ 

ท่ี ข้ันตอน ระยะเวลา หนวยงานผูรับผิดชอบ 

1 ผูรับอนุญาต/ผูรับมอบอํานาจยื่นเอกสารท่ีศูนยบริการ
ผลิตภัณฑสุขภาพเบ็ดเสร็จและตรวจเอกสารตาม 
Checklist และ Self Assessment Report 
(ศูนยบริการผลิตภัณฑสุขภาพเบ็ดเสร็จ  ) 

60 นาที สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

2 เจาหนาท่ี (งานยา) ตรวจสอบขอมูลประวัติเงื่อนไข
และคุณสมบัติท่ีกฎหมายกําหนด 

2 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

3 ตรวจสถานท่ีขายยาแผนปจจุบัน 
 

10วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

4 จัดทําใบอนุญาตฉบับจริงเพื่อเสนอลงนาม 2 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

5 เสนอนายแพทยสาธารณสุขจังหวัดลงนาม 5 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

6 สงมอบใบอนุญาต และชําระคาธรรมเนียม 
 

1 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

ระยะเวลาดําเนินการรวม  21 วันทําการ  
 

3.2.2 ข้ันตอนการยายสถานท่ีขายยา  

ข้ันตอน ระยะเวลา และสวนงานท่ีรับผิดชอบ 

ท่ี ข้ันตอน ระยะเวลา หนวยงานผูรับผิดชอบ 

1 ผูรับอนุญาต/ผูรับมอบอํานาจยื่นเอกสารท่ีศูนยบริการ
ผลิตภัณฑสุขภาพเบ็ดเสร็จและตรวจเอกสารตาม 
Checklist และ Self Assessment Report 
(ศูนยบริการผลิตภัณฑสุขภาพเบ็ดเสร็จ  ) 

60 นาที สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

2 เจาหนาท่ี (งานยา) ตรวจสอบขอมูลประวัติเงื่อนไข
และคุณสมบัติท่ีกฎหมายกําหนด 

2 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

3 ตรวจสถานท่ีขายยาแผนปจจุบัน 
 

10วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

4 จัดทําใบอนุญาตฉบับจริงเพื่อเสนอลงนาม 2 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 



ข้ันตอน ระยะเวลา และสวนงานท่ีรับผิดชอบ 

ท่ี ข้ันตอน ระยะเวลา หนวยงานผูรับผิดชอบ 

5 เสนอนายแพทยสาธารณสุขจังหวัดลงนาม 
 

5 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

6 สงมอบใบอนุญาต  
 

1 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

ระยะเวลาดําเนินการรวม  21 วันทําการ  
 

3.2.3 ข้ันตอนการแกไขเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาต 

ข้ันตอน ระยะเวลา และสวนงานท่ีรับผิดชอบ 

ท่ี ข้ันตอน ระยะเวลา หนวยงานผูรับผิดชอบ 

1 ผูรับอนุญาต/ผูรับมอบอํานาจยื่นเอกสารท่ีศูนยบริการ
ผลิตภัณฑสุขภาพเบ็ดเสร็จและตรวจเอกสารตาม 
Checklist และ Self Assessment Report 
(ศูนยบริการผลิตภัณฑสุขภาพเบ็ดเสร็จ  ) 

60 นาที สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

2 เจาหนาท่ี (งานยา) ตรวจสอบขอมูลประวัติเงื่อนไข
และคุณสมบัติท่ีกฎหมายกําหนด 

2 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

4 จัดทําใบอนุญาตฉบับจริงเพื่อเสนอลงนาม 2 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

5 เสนอนายแพทยสาธารณสุขจังหวัดลงนาม 
 

5 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

6 สงมอบใบอนุญาต  
 

1 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

ระยะเวลาดําเนินการรวม  11 วันทําการ  
 

 

3.3 อัตราคาธรรมเนียม 

คาธรรมเนียม 

ท่ี รายละเอียดคาธรรมเนียม คาธรรมเนียม 

1 คาธรรมเนียมใบอนุญาตฯ ตอป (ส้ินอายุ 31ธันวาคมของปท่ีออกใบอนุญาต) 1,000 บาท 
 



4. การขออนุญาตนําหรือสั่งยาแผนปจจุบันเขามาในราชอาณาจักร 

หนวยงานท่ีรับผิดชอบ กลุมงานคุมครองผูบริโภค สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดนครราชีมา 
ประเภทของงานบริการ กระบวนงานบริการท่ีเบ็ดเสร็จในหนวยเดียว 
หมวดหมูกระบวนงาน อนุญาต/ออกใบอนุญาต/รับรอง 
 

4.1 รายการเอกสารหลักฐานประกอบการยื่นคําขออนุญาตนําหรือสั่งยาแผนปจจุบนัเขามาในราชอาณาจักร 

รายการเอกสารหลักฐานประกอบ 

ท่ี ช่ือเอกสาร 
หนวยงาน 

เจาของเอกสาร 
จํานวน 

1 แบบคําขออนุญาตนําหรือส่ังยาแผนปจจุบันเขามาในราชอาณาจักร  
(แบบ น.ย.1) 

- 1 ฉบับ 

2 รูปถายสีพื้นหลังเรียบหนาตรงใบหนาชัดเจนไมยิ้มไมสวมหมวก 
หรือแวนดําของผูขออนุญาตขนาด 3x4 เซนติเมตร ถายไวไมเกิน 6 เดือน  
(อัดดวยกระดาษโฟโตไมใชปริ้นทสีจากเครื่องพิมพ) 

- 3 ใบ 

3 สําเนาบัตรประชาชนของผูขออนุญาต/ผูดําเนินกิจการ (กรณีนิติบุคคล) 
พรอมรับรองสําเนาถูกตอง 
( อายุของผูขออนุญาต/ผูดําเนินกิจการตองไมตํ่ากวา 20 ปบริบูรณและตอง
มิใชบุคคลตางดาวเวนแตไดรับอนุญาตใหประกอบกิจการไดตามกฎหมาย) 

- 1 ฉบับ 

4 สําเนาทะเบียนบานของผูขออนุญาต/ผูดําเนินกิจการ(กรณีนิติบุคคล) พรอม
รับรองสําเนาถูกตอง 
(แสดงการมีถ่ินท่ีอยูในประเทศไทย) 

- 1 ฉบับ 

5 ใบรับรองแพทยของผูขออนุญาต / ผูดําเนินกิจการ(กรณีนิติบุคคล) 
(ระบุการตรวจโรคตองหามตามประกาศฯไดแกโรคเรื้อนวัณโรคในระยะ
อันตรายโรคเทาชางในระยะปรากฏอาการเปนท่ีรังเกียจแกสังคมโรคติดยา
เสพติดใหโทษอยางรายแรงและโรคพิษสุราเรื้อรัง) และอายุของใบรับรอง
แพทยไมเกิน 3 เดือนณวันท่ีมายื่นคําขอ) 

- 1 ฉบับ 

6 เอกสารแสดงหลักทรัพย (กรณีบุคคลธรรมดาเปนผูขออนุญาตฯ) 
(ตัวอยางเชน"สําเนาสมุดบัญชีเงินฝาก"ท่ีเปนปจจุบันพรอมนําสมุดเงินฝาก
ตัวจริงมาแสดงโดยมีเงินในบัญชีต้ังแต 10,000 บาท (หนึ่งหมื่นบาทถวน)
ข้ึนไปพรอมรับรองสําเนาถูกตองหรือ"สําเนาโฉนดท่ีดิน"ท่ีไมติดภาระผูกพัน
และระบุช่ือในโฉนดเปนช่ือผูขออนุญาตพรอมรับรองสําเนาถูกตอง) 

- 1 ฉบับ 

7 เอกสารแสดงกรรมสิทธิ์ในสถานท่ีนําส่ัง 
1. สําเนาทะเบียนบานของสถานท่ีขายยาท่ีระบุช่ือเจาบานหรือผูยื่นขอ
ทะเบียนบานเปนช่ือผูขออนุญาต หรือ 
2. หนังสือยินยอมใหใชสถานท่ีโดยมี 
     2.1 หลักฐานแสดงความสัมพันธระหวางผูใหความยินยอมและผูขอ

- 1 ฉบับ 



รายการเอกสารหลักฐานประกอบ 

ท่ี ช่ือเอกสาร 
หนวยงาน 

เจาของเอกสาร 
จํานวน 

อนุญาต(ตองเปนเครือญาติกันหรือมีนามสกุลเดียวกัน (ระบุความสัมพันธ)) 
     2.2 เอกสารแสดงกรรมสิทธิ์ในสถานท่ีขายยาของผูยินยอมใหใชสถานท่ี 
     2.3 สําเนาทะเบียนบานของผูยินยอมใหใชสถานท่ี 
     2.4 สําเนาบัตรประชาชนของผูยินยอมใหใชสถานท่ี หรือ 
3. สัญญาเชา ประกอบดวย 
     3.1 สําเนาสัญญาเชา (ระบุท่ีอยูของสถานท่ีท่ีใหเชาครบถวนชัดเจน) 
     3.2 เอกสารแสดงกรรมสิทธิ์ในสถานท่ีขายยาของผูใหเชา 
     3.3 สําเนาทะเบียนบานของผูใหเชา 
     3.4 สําเนาบัตรประชาชนของผูใหเชา) 

8 สําเนาทะเบียนบานของสถานท่ีนําส่ัง 
(สถานท่ีนําส่ังหากไมมีทะเบียนบานจะไมสามารถขออนุญาตได) 

- 1 ฉบับ 

9 สัญญาระหวางผูรับอนญุาตและผูมีหนาท่ีปฏิบัติการ  
(ผูมีหนาท่ีปฏิบัติการตองมาแสดงตนและลงนามตอหนาพนักงานเจาหนาท่ี
ท้ัง 3 ชุดโดยเมื่อลงนามแลวเจาหนาท่ีจะคืนให 2 ชุด (สําหรับผูรับอนุญาต
เก็บไว 1ชุดและผูมีหนาท่ีปฏิบัติการเก็บไว 1 ชุด )) 

- 3 ฉบับ 

10 คํารับรองของผูมีหนาท่ีปฏิบัติการ (แบบ น.ย. 17 หนา) 
(ผูมีหนาท่ีปฏิบัติการตองมาแสดงตนและลงนามตอหนาพนักงานเจาหนาท่ี) 

- 1 ฉบับ 

12 สําเนาใบประกอบวิชาชีพเภสัชกรรมพรอมการรับรองสําเนาถูกตอง 
(กรณีมีการเปล่ียนช่ือนามสกุลคํานําหนาช่ือจะตองมีการแกไขในใบ
ประกอบวิชาชีพฯหรือแนบหลักฐานขอแกไขจากสภาเภสัชกรรม  (เชน
หลักฐานการชําระคาธรรมเนียมเพื่อขอแกไข)) 

- 1 ฉบับ 

13 สําเนาบัตรประชาชนของผูมีหนาท่ีปฏิบัติการพรอมรับรองสําเนาถูกตอง - 1 ฉบับ 
14 สําเนาทะเบียนบานของผูมีหนาท่ีปฏิบัติการพรอมรับรองสําเนาถูกตอง - 1 ฉบับ 
15 ใบรับรองแพทยของผูมีหนาท่ีปฏิบัติการ  

(ระบุการตรวจโรคตองหามตามประกาศฯไดแกโรคเรื้อนวัณโรคในระยะ
อันตรายโรคเทาชางในระยะปรากฏอาการเปนท่ีรังเกียจแกสังคมโรคติดยา
เสพติดใหโทษอยางรายแรงและโรคพิษสุราเรื้อรัง) ซึ่งไมเกิน 3 เดือนนับถึง
วันท่ีมายื่นคําขอ) 

- 1 ฉบับ 

16 หนังสือรับรองนิติบุคคล (เฉพาะกรณีผูขออนุญาตฯเปนนิติบุคคล) 
(ตองระบุเลขท่ีต้ังของสถานท่ีท่ีจะขออนุญาตเปนสํานักงานสาขาหรือ
สํานักงานใหญในหนังสือรับรองนิติบุคคล / หนังสือรับรองนิติบุคคลท่ีออก
ใหจะตองมีอายุไมเกิน 6 เดือนนับถึงวันท่ีมายื่นคําขอฯ) 

กรมพัฒนา
ธุรกิจการคา 

 

17 ใบอนุญาตสําหรับธุรกิจบัญชีสามหรือหนังสือรับรองตามมาตรา 11 หรือ
มาตรา 12 แหงพ.ร.บ.การประกอบธุรกิจของคนตางดาว พ.ศ.2542 

กรมพัฒนา
ธุรกิจการคา 

 



รายการเอกสารหลักฐานประกอบ 

ท่ี ช่ือเอกสาร 
หนวยงาน 

เจาของเอกสาร 
จํานวน 

(เฉพาะกรณีท่ีเปนบุคคลตางดาวหรือนิติบุคคลตางดาว)   
(คนตางดาว/นิติบุคคลตางดาวท่ีไดรับยกเวนใหสามารถประกอบกิจการคา
ปลีก/คาสงไดตามบัญชีสาม (14) และ (15) ทายพ.ร.บ.การประกอบธุรกิจ
ของคนตางดาวพ.ศ.2542 จะตองมีหนังสือรับรองหรือใบอนุญาตสําหรับ
ธุรกิจบัญชีสามจากกระทรวงพาณิชยมาแสดงประกอบ) 

19 หนังสือแตงต้ังผูดําเนินกิจการ (ใชเฉพาะกรณีนิติบุคคล)(ปดอากรแสตมป 
30 บาท) 
(การลงนามตองสอดคลองตามช่ือผูมีอํานาจท่ีจะลงนามตามท่ีปรากฎใน
หนังสือรับรองนิติบุคคลพรอมแนบสําเนาทะเบียนบานและสําเนาบัตร
ประชาชนของผูมอบอํานาจและผูรับมอบอํานาจดวยกรณีท่ีเปนบุคคลตาง
ดาวใหใชสําเนาหนังสือเดินทาง (Passport) และหนังสือการอนุญาตให
ทํางานท่ีออกโดยกระทรวงแรงงานฯ) 

-  

20 หนังสือมอบอํานาจใหทําการแทน (ปดอากรแสตมป 10 บาท) 
(เฉพาะกรณีท่ีผูขออนุญาต/ผูดําเนินการไมสามารถเดินทางมายื่นคําขอ
อนุญาตดวยตนเองและมอบใหผูอื่นทําการแทน ) 

- 1 ฉบับ 

21 แผนท่ีต้ังสถานท่ีท่ีขออนุญาต - 1 ฉบับ 
22 แผนผังของสถานท่ีท่ีขออนุญาตซึ่งแสดงการสัดสวนของพื้นท่ี  - 1 ฉบับ 
23 รูปถายของสถานท่ีท่ีขออนุญาต (ตามแบบภาพถายท่ีกําหนด) - 1 ฉบับ 
 

4.2 ข้ันตอนการขออนุญาตนําสั่งยาแผนปจจุบนัเขามาในราชอาณาจักร 

4.2.1 ข้ันตอนการขออนุญาตนําสั่งยาแผนปจจุบนัเขามาในราชอาณาจัก 

ข้ันตอน ระยะเวลา และสวนงานท่ีรับผิดชอบ 

ท่ี ข้ันตอน ระยะเวลา หนวยงานผูรับผิดชอบ 

1 ผูรับอนุญาต/ผูรับมอบอํานาจยื่นเอกสารท่ีศูนยบริการ
ผลิตภัณฑสุขภาพเบ็ดเสร็จและตรวจเอกสารตาม 
Checklist และ Self Assessment Report 
(ศูนยบริการผลิตภัณฑสุขภาพเบ็ดเสร็จ  ) 

60 นาที สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

2 เจาหนาท่ี (งานยา) ตรวจสอบขอมูลประวัติเงื่อนไข
และคุณสมบัติท่ีกฎหมายกําหนด 

2 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

3 ตรวจสถานท่ีขายยาแผนปจจุบัน 
 

10วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

 



ข้ันตอน ระยะเวลา และสวนงานท่ีรับผิดชอบ 

ท่ี ข้ันตอน ระยะเวลา หนวยงานผูรับผิดชอบ 

4 จัดทําใบอนุญาตฉบับจริงเพื่อเสนอลงนาม 2 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

5 เสนอนายแพทยสาธารณสุขจังหวัดลงนาม 
 

5 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

6 สงมอบใบอนุญาต และชําระคาธรรมเนียม 
 

1 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

ระยะเวลาดําเนินการรวม 21 วันทําการ  

 

4.2.2 ข้ันตอนการยายสถานท่ีขายยา  

ข้ันตอน ระยะเวลา และสวนงานท่ีรับผิดชอบ 

ท่ี ข้ันตอน ระยะเวลา หนวยงานผูรับผิดชอบ 

1 ผูรับอนุญาต/ผูรับมอบอํานาจยื่นเอกสารท่ีศูนยบริการ
ผลิตภัณฑสุขภาพเบ็ดเสร็จและตรวจเอกสารตาม 
Checklist และ Self Assessment Report 
(ศูนยบริการผลิตภัณฑสุขภาพเบ็ดเสร็จ  ) 

60 นาที สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

2 เจาหนาท่ี (งานยา) ตรวจสอบขอมูลประวัติเงื่อนไข
และคุณสมบัติท่ีกฎหมายกําหนด 

2 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

3 ตรวจสถานท่ีขายยาแผนปจจุบัน 
 

10วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

4 จัดทําใบอนุญาตฉบับจริงเพื่อเสนอลงนาม 2 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

5 เสนอนายแพทยสาธารณสุขจังหวัดลงนาม 
 

5 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

6 สงมอบใบอนุญาต  
 

1 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

ระยะเวลาดําเนินการรวม 21 วันทําการ  

 

 

 

 



4.2.3 ข้ันตอนการแกไขเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาต 

ข้ันตอน ระยะเวลา และสวนงานท่ีรับผิดชอบ 

ท่ี ข้ันตอน ระยะเวลา หนวยงานผูรับผิดชอบ 

1 ผูรับอนุญาต/ผูรับมอบอํานาจยื่นเอกสารท่ีศูนยบริการ
ผลิตภัณฑสุขภาพเบ็ดเสร็จและตรวจเอกสารตาม 
Checklist และ Self Assessment Report 
(ศูนยบริการผลิตภัณฑสุขภาพเบ็ดเสร็จ  ) 

60 นาที สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

2 เจาหนาท่ี (งานยา) ตรวจสอบขอมูลประวัติเงื่อนไข
และคุณสมบัติท่ีกฎหมายกําหนด 

2 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

4 จัดทําใบอนุญาตฉบับจริงเพื่อเสนอลงนาม 2 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

5 เสนอนายแพทยสาธารณสุขจังหวัดลงนาม 
 

5 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

6 สงมอบใบอนุญาต  
 

1 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

ระยะเวลาดําเนินการรวม 11 วันทําการ  

 

4.3 อัตราคาธรรมเนียม 

คาธรรมเนียม 

ท่ี รายละเอียดคาธรรมเนียม คาธรรมเนียม 

1 คาธรรมเนียมใบอนุญาตฯ ตอป (ส้ินอายุ 31ธันวาคมของปท่ีออกใบอนุญาต) 10,000 บาท 
 



5. การขออนุญาตผลิตขายนําหรือสั่งยาแผนโบราณ 

ประเภทใบอนุญาต : ใบอนุญาตผลิตยาแผนโบราณ 

ใบอนุญาตขายยาแผนโบราณ 

ใบอนุญาตนําสั่งยาแผนโบราณ 

 

5.1 รายการเอกสารหลักฐานประกอบการยื่นคําขออนุญาตผลิตขายนําหรือสั่งยาแผนโบราณ 

รายการเอกสารหลักฐานประกอบ 

ท่ี ช่ือเอกสาร 
หนวยงาน

เจาของเอกสาร 
จํานวน 

1 คําขออนุญาตผลิตขายนําหรือส่ังเขามาในราชอาณาจักรซึ่งยาแผนโบราณ 
(แบบ ย.บ.1) 

- 1 ฉบับ 

 แบบแปลนสถานท่ีผลิตยาแผนโบราณท่ีไดรับอนุมัติ (กรณีขอใบอนุญาตผลิตฯ) 
(แบบแปลนฯตองไดรับอนุมัติจาก"คณะทํางานพิจารณาเกี่ยวกับสถานท่ี
ผลิตขายและนําเขายา"สํานักยาสํานักงานคณะกรรมการอาหารและยาแลว) 

  

2 รูปถายสีพื้นหลังเรียบหนาตรงใบหนาชัดเจนไมยิ้มไมสวมหมวก 
หรือแวนดําของผูขออนุญาตขนาด 3x4 เซนติเมตร ถายไวไมเกิน 6 เดือน  
(อัดดวยกระดาษโฟโตไมใชปริ้นทสีจากเครื่องพิมพ) 

- 3 ใบ 

3 สําเนาบัตรประชาชนของผูขออนุญาต/ผูดําเนินกิจการ (กรณีนิติบุคคล) 
พรอมรับรองสําเนาถูกตอง 
( อายุของผูขออนุญาต/ผูดําเนินกิจการตองไมตํ่ากวา 20 ปบริบูรณและตอง
มิใชบุคคลตางดาวเวนแตไดรับอนุญาตใหประกอบกิจการไดตามกฎหมาย) 

- 1 ฉบับ 

4 สําเนาทะเบียนบานของผูขออนุญาต/ผูดําเนินกิจการ(กรณีนิติบุคคล) พรอม
รับรองสําเนาถูกตอง 
(แสดงการมีถ่ินท่ีอยูในประเทศไทย) 

- 1 ฉบับ 

5 ใบรับรองแพทยของผูขออนุญาต / ผูดําเนินกิจการ(กรณีนิติบุคคล) 
(ระบุการตรวจโรคตองหามตามประกาศฯไดแกโรคเรื้อนวัณโรคในระยะ
อันตรายโรคเทาชางในระยะปรากฏอาการเปนท่ีรังเกียจแกสังคมโรคติดยา
เสพติดใหโทษอยางรายแรงและโรคพิษสุราเรื้อรัง) และอายุของใบรับรอง
แพทยไมเกิน 3 เดือนณวันท่ีมายื่นคําขอ) 

- 1 ฉบับ 

6 เอกสารแสดงหลักทรัพย (กรณีบุคคลธรรมดาเปนผูขออนุญาตฯ) 
(ตัวอยางเชน"สําเนาสมุดบัญชีเงินฝาก"ท่ีเปนปจจุบันพรอมนําสมุดเงินฝาก
ตัวจริงมาแสดงโดยมีเงินในบัญชีต้ังแต 10,000 บาท (หนึ่งหมื่นบาทถวน)
ข้ึนไปพรอมรับรองสําเนาถูกตองหรือ"สําเนาโฉนดท่ีดิน"ท่ีไมติดภาระผูกพัน
และระบุช่ือในโฉนดเปนช่ือผูขออนุญาตพรอมรับรองสําเนาถูกตอง) 

- 1 ฉบับ 

7 เอกสารแสดงกรรมสิทธิ์ในสถานท่ีนําส่ัง - 1 ฉบับ 



รายการเอกสารหลักฐานประกอบ 

ท่ี ช่ือเอกสาร 
หนวยงาน

เจาของเอกสาร 
จํานวน 

1. สําเนาทะเบียนบานของสถานท่ีขายยาท่ีระบุช่ือเจาบานหรือผูยื่นขอ
ทะเบียนบานเปนช่ือผูขออนุญาต หรือ 
2. หนังสือยินยอมใหใชสถานท่ีโดยมี 
     2.1 หลักฐานแสดงความสัมพันธระหวางผูใหความยินยอมและผูขอ
อนุญาต(ตองเปนเครือญาติกันหรือมีนามสกุลเดียวกัน (ระบุความสัมพันธ)) 
     2.2 เอกสารแสดงกรรมสิทธิ์ในสถานท่ีขายยาของผูยินยอมใหใชสถานท่ี 
     2.3 สําเนาทะเบียนบานของผูยินยอมใหใชสถานท่ี 
     2.4 สําเนาบัตรประชาชนของผูยินยอมใหใชสถานท่ี หรือ 
3. สัญญาเชา ประกอบดวย 
     3.1 สําเนาสัญญาเชา (ระบุท่ีอยูของสถานท่ีท่ีใหเชาครบถวนชัดเจน) 
     3.2 เอกสารแสดงกรรมสิทธิ์ในสถานท่ีขายยาของผูใหเชา 
     3.3 สําเนาทะเบียนบานของผูใหเชา 
     3.4 สําเนาบัตรประชาชนของผูใหเชา) 

8 สําเนาทะเบียนบานของสถานท่ีท่ีขออนุญาต 
(สถานท่ีนําส่ังหากไมมีทะเบียนบานจะไมสามารถขออนุญาตได) 

- 1 ฉบับ 

9 สัญญาระหวางผูรับอนญุาตและผูมีหนาท่ีปฏิบัติการ  
(ผูมีหนาท่ีปฏิบัติการตองมาแสดงตนและลงนามตอหนาพนักงานเจาหนาท่ี
ท้ัง 3 ชุดโดยเมื่อลงนามแลวเจาหนาท่ีจะคืนให 2 ชุด (สําหรับผูรับอนุญาต
เก็บไว 1ชุดและผูมีหนาท่ีปฏิบัติการเก็บไว 1 ชุด )) 

- 3 ฉบับ 

10 คํารับรองของผูมีหนาท่ีปฏิบัติการ (แบบ น.ย. 17 หนา) 
(ผูมีหนาท่ีปฏิบัติการตองมาแสดงตนและลงนามตอหนาพนักงานเจาหนาท่ี) 

- 1 ฉบับ 

12 สําเนาใบประกอบโรคศิลปะแผนโบราณในสาขาเวชกรรมหรือเภสัชกรรม/ 
สําเนาใบประกอบวิชาชีพการแพทยแผนไทยสาขาเวชกรรมไทยหรือเภสัช
กรรมไทย (ไมใชผูประกอบวิชาชีพการแพทยแผนไทยประยุกต ) พรอมการ
รับรองสําเนาถูกตองพรอมการรับรองสําเนาถูกตอง 
(กรณีมีการเปล่ียนช่ือนามสกุลคํานําหนาช่ือจะตองมีการแกไขในใบ
ประกอบวิชาชีพฯหรือแนบหลักฐานขอแกไขจากสภาเภสัชกรรม  (เชน
หลักฐานการชําระคาธรรมเนียมเพื่อขอแกไข)) 

- 1 ฉบับ 

13 สําเนาบัตรประชาชนของผูมีหนาท่ีปฏิบัติการพรอมรับรองสําเนาถูกตอง - 1 ฉบับ 
14 สําเนาทะเบียนบานของผูมีหนาท่ีปฏิบัติการพรอมรับรองสําเนาถูกตอง - 1 ฉบับ 
15 ใบรับรองแพทยของผูมีหนาท่ีปฏิบัติการ  

(ระบุการตรวจโรคตองหามตามประกาศฯไดแกโรคเรื้อนวัณโรคในระยะ
อันตรายโรคเทาชางในระยะปรากฏอาการเปนท่ีรังเกียจแกสังคมโรคติดยา
เสพติดใหโทษอยางรายแรงและโรคพิษสุราเรื้อรัง) ซึ่งไมเกิน 3 เดือนนับถึง

- 1 ฉบับ 



รายการเอกสารหลักฐานประกอบ 

ท่ี ช่ือเอกสาร 
หนวยงาน

เจาของเอกสาร 
จํานวน 

วันท่ีมายื่นคําขอ) 
16 หนังสือรับรองนิติบุคคล (เฉพาะกรณีผูขออนุญาตฯเปนนิติบุคคล) 

(ตองระบุเลขท่ีต้ังของสถานท่ีท่ีจะขออนุญาตเปนสํานักงานสาขาหรือ
สํานักงานใหญในหนังสือรับรองนิติบุคคล / หนังสือรับรองนิติบุคคลท่ีออก
ใหจะตองมีอายุไมเกิน 6 เดือนนับถึงวันท่ีมายื่นคําขอฯ) 

กรมพัฒนา
ธุรกิจการคา 

1 ฉบับ 

17 ใบอนุญาตสําหรับธุรกิจบัญชีสามหรือหนังสือรับรองตามมาตรา 11 หรือ
มาตรา 12 แหงพ.ร.บ.การประกอบธุรกิจของคนตางดาว พ.ศ.2542 
(เฉพาะกรณีท่ีเปนบุคคลตางดาวหรือนิติบุคคลตางดาว)   
(คนตางดาว/นิติบุคคลตางดาวท่ีไดรับยกเวนใหสามารถประกอบกิจการคา
ปลีก/คาสงไดตามบัญชีสาม (14) และ (15) ทายพ.ร.บ.การประกอบธุรกิจ
ของคนตางดาวพ.ศ.2542 จะตองมีหนังสือรับรองหรือใบอนุญาตสําหรับ
ธุรกิจบัญชีสามจากกระทรวงพาณิชยมาแสดงประกอบ) 

กรมพัฒนา
ธุรกิจการคา 

1 ฉบับ 

18 หนังสือแตงต้ังผูดําเนินกิจการ (ใชเฉพาะกรณีนิติบุคคล)(ปดอากรแสตมป 
30 บาท) 
(การลงนามตองสอดคลองตามช่ือผูมีอํานาจท่ีจะลงนามตามท่ีปรากฎใน
หนังสือรับรองนิติบุคคลพรอมแนบสําเนาทะเบียนบานและสําเนาบัตร
ประชาชนของผูมอบอํานาจและผูรับมอบอํานาจดวยกรณีท่ีเปนบุคคลตาง
ดาวใหใชสําเนาหนังสือเดินทาง (Passport) และหนังสือการอนุญาตให
ทํางานท่ีออกโดยกระทรวงแรงงานฯ) 

- 1 ฉบับ 

19 หนังสือมอบอํานาจใหทําการแทน (ปดอากรแสตมป 10 บาท) 
(เฉพาะกรณีท่ีผูขออนุญาต/ผูดําเนินการไมสามารถเดินทางมายื่นคําขอ
อนุญาตดวยตนเองและมอบใหผูอื่นทําการแทน ) 

- 1 ฉบับ 

20 แผนท่ีต้ังสถานท่ีท่ีขออนุญาต - 1 ฉบับ 
21 แผนผังของสถานท่ีท่ีขออนุญาตซึ่งแสดงการสัดสวนของพื้นท่ี  - 1 ฉบับ 
22 รูปถายของสถานท่ีท่ีขออนุญาต (ตามแบบภาพถายท่ีกําหนด) - 1 ฉบับ 

 

 

 

 

 

 

 



 

5.2 ข้ันตอนการขออนุญาตผลิตขายนําหรือสั่งยาแผนโบราณ 

5.2.1 ข้ันตอนการขออนุญาตผลิตขายนําหรือสั่งยาแผนโบราณ (กรณีไมแกไขปรับปรุงสถานท่ี 
หลังตรวจประเมิน) 

ข้ันตอน ระยะเวลา และสวนงานท่ีรับผิดชอบ 

ท่ี ข้ันตอน ระยะเวลา หนวยงานผูรับผิดชอบ 

1 ผูรับอนุญาต/ผูรับมอบอํานาจยื่นเอกสารท่ี
ศูนยบริการผลิตภัณฑสุขภาพเบ็ดเสร็จและตรวจ
เอกสารตาม Checklist และ Self Assessment 
Report 
(ศูนยบริการผลิตภัณฑสุขภาพเบ็ดเสร็จ) 

1 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

2 เจาหนาท่ี (งานยา) ตรวจสอบขอมูลประวัติเงื่อนไข
และคุณสมบัติท่ีกฎหมายกําหนด 

2 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

3 ตรวจสถานท่ี 
 

5 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

4 จัดทําใบอนุญาตฉบับจริงเพื่อเสนอลงนาม 2 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

5 เสนอหัวหนากลุมงานคุมครองผูบริโภค 
 

2 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

6 เสนอนายแพทยสาธารณสุขจังหวัดลงนาม 
 

2 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

7 สงมอบใบอนุญาต และชําระคาธรรมเนียม 
 

1 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

ระยะเวลาดําเนินการรวม  15 วันทําการ  
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



5.2.2 ข้ันตอนการขออนุญาตผลิตขายนําหรือสั่งยาแผนโบราณ (กรณีแกไขปรับปรุงสถานท่ีหลังตรวจ

ประเมิน) 

ข้ันตอน ระยะเวลา และสวนงานท่ีรับผิดชอบ 

ท่ี ข้ันตอน ระยะเวลา หนวยงานผูรับผิดชอบ 

1 ผูรับอนุญาต/ผูรับมอบอํานาจยื่นเอกสารท่ีศูนยบริการ
ผลิตภัณฑสุขภาพเบ็ดเสร็จและตรวจเอกสารตาม 
Checklist และ Self Assessment Report 
(ศูนยบริการผลิตภัณฑสุขภาพเบ็ดเสร็จ  ) 

1 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

2 เจาหนาท่ี (งานยา) ตรวจสอบขอมูลประวัติเงื่อนไขและ
คุณสมบัติท่ีกฎหมายกําหนด 

2 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

3 ตรวจสถานท่ี 
 

5 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

4 จัดทําหนังสือแกไขปรับปรุงสถานท่ี  1 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

5 เสนอหนังสือแกไขปรับปรุงสถานท่ี (หนก.คบส.) 2 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

6 เสนอหนังสือแกไขปรับปรุงสถานท่ี (นพ.สสจ.) 2 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

7 สงหนังสือแกไขปรับปรุงสถานท่ี ใหผูยื่นคําขอ 3 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

8 ระยะเวลาปรับปรุงสถานท่ีภายใน 15 วัน หลังไดรับ
หนังสือปรับปรุงแกไข และแจงให จนท. ทราบ 

15 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

9 ตรวจสอบการปรับปรุงสถานท่ี  3 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

กรณีการแกไขปรับปรุงสถานท่ีครั้งท่ี 1 ผานตามแบบประเมินใหดําเนินการตอในขอ 10 กรณีท่ีปรับปรุงแลวเสร็จแตยังไมผานให
ดําเนินการปรับปรุงสถานท่ีครั้งท่ี 2 ซ้ําในหัวขอท่ี 4-9 และใหพิจารณาคืนเรื่องหากการปรับปรงุสถานท่ีไมแลวเสร็จหรือไมผาน
ตามขอกําหนดในการปรับปรุงสถานท่ีครั้งท่ี 2 
10 จัดทําใบอนุญาตฉบับจริงเพื่อเสนอลงนาม 2 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 

จังหวัดนครราชสีมา 
11 เสนอหัวหนากลุมงานคุมครองผูบริโภค 

 
2 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 

จังหวัดนครราชสีมา 
12 เสนอนายแพทยสาธารณสุขจังหวัดลงนาม 

 
2 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 

จังหวัดนครราชสีมา 
13 สงมอบใบอนุญาต และชําระคาธรรมเนียม 

 
1 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 

จังหวัดนครราชสีมา 
ระยะเวลาดําเนินการรวม  42 วันทําการ กรณีปรับปรุงสถานท่ี ครั้งท่ี 1 

68 วันทําการ กรณีปรับปรุงสถานท่ี ครั้งท่ี 2 



5.3 คาธรรมเนียม 

คาธรรมเนียม 

ท่ี รายละเอียดคาธรรมเนียม คาธรรมเนียม 

1 คาธรรมเนียมใบอนุญาตฯ ตอป (ส้ินอายุ 31ธันวาคมของปท่ีออกใบอนุญาต) 1,000 บาท 
 



6. การขออนุญาตจําหนายหรือมีไวครอบครอง เพ่ือจําหนายซึ่งยาเสพติดใหโทษในประเภทท่ี 3  

 

ประเภทใบอนุญาต  :  ใบอนุญาตจําหนายหรือมีไวครอบครองเพื่อจําหนายซ่ึงยาเสพติดใหโทษในประเภทท่ี 3 

 

6.1 รายการเอกสารหลักฐานประกอบการยื่นคําขอใบอนุญาตจําหนายหรือมีไวครอบครองเพือ่จําหนายซ่ึงยา

เสพติดใหโทษในประเภทท่ี 3 

รายการเอกสารหลักฐานประกอบ 

ท่ี ช่ือเอกสาร 
หนวยงาน 

เจาของเอกสาร จํานวน 

1 คําขอรับใบอนุญาตผลิตนําเขาสงออกจําหนายหรือมีไวครอบครองเพื่อ
จําหนายซึ่งยาเสพติดใหโทษในประเภท 3 (แบบย.ส. 3-1) 

- 1 ฉบับ 

2 สําเนาใบอนุญาตขายยาแผนปจจุบัน หรือใบอนุญาตนําหรือส่ังยาแผน
ปจจุบันเขามาในราชอาณาจักรตามกฎหมายวาดวยยา 

 1 ฉบับ 

3 รูปถายสีพื้นหลังเรียบหนาตรงใบหนาชัดเจนไมยิ้มไมสวมหมวก 
หรือแวนดําของผูขออนุญาตขนาด 3x4 เซนติเมตร ถายไวไมเกิน 6 เดือน  
(อัดดวยกระดาษโฟโตไมใชปริ้นทสีจากเครื่องพิมพ) 

- 3 ใบ 

4 สําเนาบัตรประชาชนของผูขออนุญาต/ผูดําเนินกิจการ (กรณีนิติบุคคล) 
พรอมรับรองสําเนาถูกตอง 
( อายุของผูขออนุญาต/ผูดําเนินกิจการตองไมตํ่ากวา 20 ปบริบูรณและตอง
มิใชบุคคลตางดาวเวนแตไดรับอนุญาตใหประกอบกิจการไดตามกฎหมาย) 

- 1 ฉบับ 

5 สําเนาทะเบียนบานของผูขออนุญาต/ผูดําเนินกิจการ(กรณีนิติบุคคล) พรอม
รับรองสําเนาถูกตอง 
(แสดงการมีถ่ินท่ีอยูในประเทศไทย) 

- 1 ฉบับ 

6 ใบรับรองแพทยของผูขออนุญาต / ผูดําเนินกิจการ(กรณีนิติบุคคล) 
(ระบุการตรวจโรคตองหามตามประกาศฯไดแกโรคเรื้อนวัณโรคในระยะ
อันตรายโรคเทาชางในระยะปรากฏอาการเปนท่ีรังเกียจแกสังคมโรคติดยา
เสพติดใหโทษอยางรายแรงและโรคพิษสุราเรื้อรัง) และอายุของใบรับรอง
แพทยไมเกิน 3 เดือนณวันท่ีมายื่นคําขอ) 

- 1 ฉบับ 

7 สําเนาใบประกอบวิชาชีพเภสัชกรรมพรอมการรับรองสําเนาถูกตอง 
(กรณีมีการเปล่ียนช่ือนามสกุลคํานําหนาช่ือจะตองมีการแกไขในใบ
ประกอบวิชาชีพฯหรือแนบหลักฐานขอแกไขจากสภาเภสัชกรรม  (เชน
หลักฐานการชําระคาธรรมเนียมเพื่อขอแกไข)) 

- 1 ฉบับ 

8 คํารับรองของผูรับอนุญาตจําหนายซึ่งยาเสพติดใหโทษในประเภท 3 และ
เภสัชกร 

- 1 ฉบับ 

9 สําเนาบัตรประชาชนของผูมีหนาท่ีปฏิบัติการพรอมรับรองสําเนาถูกตอง - 1 ฉบับ 
10 สําเนาทะเบียนบานของผูมีหนาท่ีปฏิบัติการพรอมรับรองสําเนาถูกตอง - 1 ฉบับ 



รายการเอกสารหลักฐานประกอบ 

ท่ี ช่ือเอกสาร 
หนวยงาน 

เจาของเอกสาร จํานวน 

11 ใบรับรองแพทยของผูมีหนาท่ีปฏิบัติการ (ระบุการตรวจโรคตองหามตาม
ประกาศฯไดแกโรคเรื้อนวัณโรคในระยะอันตรายโรคเทาชางในระยะปรากฏ
อาการเปนท่ีรังเกียจแกสังคมโรคติดยาเสพติดใหโทษอยางรายแรงและโรค
พิษสุราเรื้อรัง) ซึ่งไมเกิน 3 เดือนนับถึงวันท่ีมายื่นคําขอ) 

- 1 ฉบับ 

12 หนัง สือรับรองนิ ติบุคคล (เฉพาะกรณีผูขออนุญาตฯเปนนิ ติบุคคล ) 
(ตองระบุเลขท่ีต้ังของสถานท่ีท่ีจะขออนุญาตเปนสํานักงานสาขาหรือ
สํานักงานใหญในหนังสือรับรองนิติบุคคล/หนังสือรับรองนิติบุคคลท่ีออกให
จะตองมีอายุไมเกิน 6 เดือนนับถึงวันท่ีมายื่นคําขอฯ) 

กรมพัฒนา
ธุรกิจการคา 

1 ฉบับ 

13 หนังสือแตงต้ังผูดําเนินกิจการ (ใชเฉพาะกรณีนิติบุคคล) (ปดอากรแสตมป 
30 บาท) (การลงนามตองสอดคลองตามช่ือผูมีอํานาจท่ีจะลงนามตามท่ี
ปรากฎในหนังสือรับรองนิติบุคคลพรอมแนบสําเนาทะเบียนบานและสําเนา
บัตรประชาชนของผูมอบอํานาจและผูรับมอบอํานาจดวยกรณีท่ีเปนบุคคล
ตางดาวใหใชสําเนาหนังสือเดินทาง (Passport) และหนังสือการอนุญาตให
ทํางานท่ีออกโดยกระทรวงแรงงานฯ) 

- 1 ฉบับ 

14 หนังสือมอบอํานาจใหทําการแทน (ปดอากรแสตมป 10 บาท) 
(เฉพาะกรณีท่ีผูขออนุญาต/ผูดําเนินการไมสามารถเดินทางมายื่นคําขอ
อนุญาตดวยตนเองและมอบใหผูอื่นทําการแทน ) 

- 1 ฉบับ 

15 แผนท่ีต้ังสถานท่ีท่ีขออนุญาต - 1 ฉบับ 
16 แผนผังของสถานท่ีท่ีขออนุญาตซึ่งแสดงการสัดสวนของพื้นท่ีจัดเก็บยาเสพ

ติดใหโทษประเภท 3  
- 1 ฉบับ 

17 รูปถายของสถานท่ีท่ีขออนุญาต (ตามแบบภาพถายท่ีกําหนด) - 1 ฉบับ 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



6.2 ข้ันตอนการขออนุญาตจําหนายหรือมีไวครอบครองเพื่อจําหนายซ่ึงยาเสพติดใหโทษในประเภทท่ี 3 

6.2.1 ข้ันตอนการขอใบอนุญาตจําหนายหรือมีไวครอบครองเพื่อจําหนายซ่ึงยาเสพติดใหโทษ 

ในประเภทท่ี 3 (กรณีไมแกไขปรับปรุงสถานท่ีหลังตรวจประเมิน) 

ข้ันตอน ระยะเวลา และสวนงานท่ีรับผิดชอบ 

ท่ี ข้ันตอน ระยะเวลา หนวยงานผูรับผิดชอบ 

1 ผูรับอนุญาต/ผูรับมอบอํานาจยื่นเอกสารท่ีศูนยบริการ
ผลิตภัณฑสุขภาพเบ็ดเสร็จและตรวจเอกสารตาม 
Checklist และ Self Assessment Report 
(ศูนยบริการผลิตภัณฑสุขภาพเบ็ดเสร็จ  ) 

1 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

2 เจาหนาท่ี (งานยา) ตรวจสอบขอมูลประวัติเงื่อนไข
และคุณสมบัติท่ีกฎหมายกําหนด 

2 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

4 จัดทําใบอนุญาตฉบับจริงเพื่อเสนอลงนาม 2 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

5 เสนอหัวหนากลุมงานคุมครองผูบริโภค 
 

2 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

6 เสนอนายแพทยสาธารณสุขจังหวัดลงนาม 
 

2 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

7 สงมอบใบอนุญาต และชําระคาธรรมเนียม 
 

1 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

ระยะเวลาดําเนินการรวม  10 วันทําการ  
 

6.3 อัตราคาธรรมเนียม 

คาธรรมเนียม 

ท่ี รายละเอียดคาธรรมเนียม คาธรรมเนียม 

1 คาธรรมเนียมใบอนุญาตฯ ตอป  (ส้ินอายุ 31ธันวาคมของปท่ีออกใบอนุญาต) 1,000 บาท 
 



7. การขออนุญาตจําหนายหรือมีไวครอบครองเพ่ือจําหนายซึ่งวัตถุออกฤทธ์ิ 

ในประเภทท่ี 3 หรือประเภทท่ี 4 (รานยา) 

ประเภทใบอนุญาต : ใบขออนุญาตจําหนายหรือมีไวครอบครองเพื่อจําหนายซ่ึงวัตถุออกฤทธิ์ในประเภทท่ี 3 4  

 

7.1 รายการเอกสารหลักฐานประกอบการยื่นคําขออนุญาตจําหนายหรือมีไวครอบครองเพื่อจําหนายซ่ึงวัตถุ

ออกฤทธิ์ในประเภทท่ี 3 4 

รายการเอกสารหลักฐานประกอบ 

ท่ี ช่ือเอกสาร 
หนวยงาน

เจาของเอกสาร 
จํานวน 

1 คําขอรับใบอนุญาตขายวัตถุออกฤทธิ์ในประเภท 3 หรือประเภท 4  
( แบบ ข.จ.1 ) 

- 1 ฉบับ 

2 สําเนาใบอนุญาตขายยาแผนปจจุบัน หรือใบอนุญาตนําหรือส่ังยาแผน
ปจจุบันเขามาในราชอาณาจักรตามกฎหมายวาดวยยา 

 1 ฉบับ 

3 รูปถายสีพื้นหลังเรียบหนาตรงใบหนาชัดเจนไมยิ้มไมสวมหมวก 
หรือแวนดําของผูขออนุญาตขนาด 3x4 เซนติเมตร ถายไวไมเกิน 6 เดือน  
(อัดดวยกระดาษโฟโตไมใชปริ้นทสีจากเครื่องพิมพ) 

- 3 ใบ 

4 สําเนาบัตรประชาชนของผูขออนุญาต/ผูดําเนินกิจการ (กรณีนิติบุคคล) 
พรอมรับรองสําเนาถูกตอง 
( อายุของผูขออนุญาต/ผูดําเนินกิจการตองไมตํ่ากวา 20 ปบริบูรณและตอง
มิใชบุคคลตางดาวเวนแตไดรับอนุญาตใหประกอบกิจการไดตามกฎหมาย) 

- 1 ฉบับ 

5 สําเนาทะเบียนบานของผูขออนุญาต/ผูดําเนินกิจการ(กรณีนิติบุคคล) พรอม
รับรองสําเนาถูกตอง 
(แสดงการมีถ่ินท่ีอยูในประเทศไทย) 

- 1 ฉบับ 

6 ใบรับรองแพทยของผูขออนุญาต / ผูดําเนินกิจการ(กรณีนิติบุคคล) 
(ระบุการตรวจโรคตองหามตามประกาศฯไดแกโรคเรื้อนวัณโรคในระยะ
อันตรายโรคเทาชางในระยะปรากฏอาการเปนท่ีรังเกียจแกสังคมโรคติดยา
เสพติดใหโทษอยางรายแรงและโรคพิษสุราเรื้อรัง) และอายุของใบรับรอง
แพทยไมเกิน 3 เดือนณวันท่ีมายื่นคําขอ) 

- 1 ฉบับ 

7 สําเนาใบประกอบวิชาชีพเภสัชกรรมพรอมการรับรองสําเนาถูกตอง 
(กรณีมีการเปล่ียนช่ือนามสกุลคํานําหนาช่ือจะตองมีการแกไขในใบ
ประกอบวิชาชีพฯหรือแนบหลักฐานขอแกไขจากสภาเภสัชกรรม  (เชน
หลักฐานการชําระคาธรรมเนียมเพื่อขอแกไข)) 

- 1 ฉบับ 

8 คํารับรองของผูรับอนุญาตขายซึ่งวัตถุออกฤทธิ์ในประเภท 3 หรือประเภท 
4 และเภสัชกร 

- 1 ฉบับ 

9 สําเนาบัตรประชาชนของผูมีหนาท่ีปฏิบัติการพรอมรับรองสําเนาถูกตอง - 1 ฉบับ 



รายการเอกสารหลักฐานประกอบ 

ท่ี ช่ือเอกสาร 
หนวยงาน

เจาของเอกสาร 
จํานวน 

10 สําเนาทะเบียนบานของผูมีหนาท่ีปฏิบัติการพรอมรับรองสําเนาถูกตอง - 1 ฉบับ 
11 ใบรับรองแพทยของผูมีหนาท่ีปฏิบัติการ  

(ระบุการตรวจโรคตองหามตามประกาศฯไดแกโรคเรื้อนวัณโรคในระยะ
อันตรายโรคเทาชางในระยะปรากฏอาการเปนท่ีรังเกียจแกสังคมโรคติดยา
เสพติดใหโทษอยางรายแรงและโรคพิษสุราเรื้อรัง) ซึ่งไมเกิน 3 เดือนนับถึง
วันท่ีมายื่นคําขอ) 

- 1 ฉบับ 

12 หนังสือรับรองนิติบุคคล (เฉพาะกรณีผูขออนุญาตฯเปนนิติบุคคล) 
(ตองระบุเลขท่ีต้ังของสถานท่ีท่ีจะขออนุญาตเปนสํานักงานสาขาหรือ
สํานักงานใหญในหนังสือรับรองนิติบุคคล / หนังสือรับรองนิติบุคคลท่ีออก
ใหจะตองมีอายุไมเกิน 6 เดือนนับถึงวันท่ีมายื่นคําขอฯ) 

กรมพัฒนา
ธุรกิจการคา 

1 ฉบับ 

13 หนังสือแตงต้ังผูดําเนินกิจการ (ใชเฉพาะกรณีนิติบุคคล)(ปดอากรแสตมป 
30 บาท) 
(การลงนามตองสอดคลองตามช่ือผูมีอํานาจท่ีจะลงนามตามท่ีปรากฎใน
หนังสือรับรองนิติบุคคลพรอมแนบสําเนาทะเบียนบานและสําเนาบัตร
ประชาชนของผูมอบอํานาจและผูรับมอบอํานาจดวยกรณีท่ีเปนบุคคลตาง
ดาวใหใชสําเนาหนังสือเดินทาง (Passport) และหนังสือการอนุญาตให
ทํางานท่ีออกโดยกระทรวงแรงงานฯ) 

- 1 ฉบับ 

14 หนังสือมอบอํานาจใหทําการแทน (ปดอากรแสตมป 10 บาท) 
(เฉพาะกรณีท่ีผูขออนุญาต/ผูดําเนินการไมสามารถเดินทางมายื่นคําขอ
อนุญาตดวยตนเองและมอบใหผูอื่นทําการแทน ) 

- 1 ฉบับ 

15 แผนท่ีต้ังสถานท่ีท่ีขออนุญาต - 1 ฉบับ 
16 แผนผังของสถานท่ีท่ีขออนุญาตซึ่งแสดงการสัดสวนของพื้นท่ีจัดเก็บวัตถุ

ออกฤทธิ์ในประเภทท่ี 3 4  
- 1 ฉบับ 

17 รูปถายของสถานท่ีท่ีขออนุญาต (ตามแบบภาพถายท่ีกําหนด) - 1ฉบับ 
 

 

 

 

 

 

 



7.2 ข้ันตอนการขออนุญาตจําหนายหรือมีไวครอบครองเพ่ือจําหนายซึ่ง วัตถุออกฤทธ์ิใน 

ประเภทท่ี 3 หรือประเภทท่ี 4 

7.2.1  ข้ันตอนขอใบอนุญาตจําหนายหรือมีไวครอบครองเพื่อจําหนายซ่ึงวัตถุออกฤทธิ์ในประเภทท่ี 3 

หรือประเภทท่ี 4 

ข้ันตอน ระยะเวลา และสวนงานท่ีรับผิดชอบ 

ท่ี ข้ันตอน ระยะเวลา หนวยงานผูรับผิดชอบ 

1 ผูรับอนุญาต/ผูรับมอบอํานาจยื่นเอกสารท่ีศูนยบริการ
ผลิตภัณฑสุขภาพเบ็ดเสร็จและตรวจเอกสารตาม 
Checklist และ Self Assessment Report 
(ศูนยบริการผลิตภัณฑสุขภาพเบ็ดเสร็จ) 

1 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

2 เจาหนาท่ี (งานยา) ตรวจสอบขอมูลประวัติเงื่อนไข
และคุณสมบัติท่ีกฎหมายกําหนด 

2 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

4 จัดทําใบอนุญาตฉบับจริงเพื่อเสนอลงนาม 2 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

5 เสนอหัวหนากลุมงานคุมครองผูบริโภค 
 

2 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

6 เสนอนายแพทยสาธารณสุขจังหวัดลงนาม 
 

2 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

7 สงมอบใบอนุญาต และชําระคาธรรมเนียม 
 

1 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

ระยะเวลาดําเนินการรวม  10 วันทําการ  
 

7.3 อัตราคาธรรมเนียม 

คาธรรมเนียม 

ท่ี รายละเอียดคาธรรมเนียม คาธรรมเนียม 

1 ใบอนุญาตขายซึ่งวัตถุออกฤทธิ์ในประเภท 3 หรือประเภท 4 
ชําระคาธรรมเนียมตอป (ส้ินอายุ 31ธันวาคมของปท่ีออกใบอนุญาต) 

1,000 บาท 

2 ใบอนุญาตขายวัตถุออกฤทธิ์ในประเภท 3 หรือประเภท 4 นอกสถานท่ี 
ท่ีระบุไวใบใบอนุญาต 
ชําระคาธรรมเนียมตอป (ส้ินอายุ 31ธันวาคมของปท่ีออกใบอนุญาต และไมมี
การตออายุใบอนุญาตตองขอใหม) 

100 บาท 

 



 
 

8. การขออนุญาตโฆษณาขายยาทางสื่อท่ัวไปภายในจังหวัดนครราชสีมา 

หนวยงานท่ีรับผิดชอบ กลุมงานคุมครองผูบริโภค สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดนครราชีมา 
ประเภทของงานบริการ กระบวนงานบริการท่ีเบ็ดเสร็จในหนวยเดียว 
หมวดหมูกระบวนงาน อนุญาต/ออกใบอนุญาต/รับรอง 

 
 

8.1 รายการเอกสารหลักฐานประกอบการยื่นคําขออนุญาตโฆษณาขายยาทางสื่อท่ัวไป ภายในจังหวัด

นครราชสีมา 

ราการเอกสารหลักฐานประกอบ 

ท่ี ช่ือเอกสาร 
หนวยงาน 

เจาของเอกสาร 
1 แบบคําขออนุญาตโฆษณายา/2 ชุด เอกสารเพิ่มเติม 

(1. มีลายเซ็นจริงของผูยื่นคําขอ (ผูขออนุญาตโฆษณา หรือ ผูรับมอบอํานาจตาม
แบบ 1) 
2. กรอกขอมูลครบถวนทุกหัวขอ กรณีมีการขีด ลบ ขอมูล ใหผูยื่นคําขอ หรือ
ผูรับมอบอํานาจ หรือเจาหนาท่ี เซ็นช่ือกํากับพรอมวันท่ี 
3. กรณีนิติบุคคลช่ือและท่ีอยูสํานักงานตองตรงตามหนังสือมอบอํานาจแบบ 1 
กรณีบุคคลธรรมดาช่ือและท่ีอยูตองตรงตามทะเบียนบาน 
4. กรณีเปนการขออนุญาตโฆษณายาหลายตํารับในคําขอโฆษณาเดียว ตองระบุ
ช่ือยาและเลขทะเบียนตํารับยา หากพื้นท่ีไมพอใหระบุรายละเอียดดังกลาวเปน
เอกสารแนบในหนาถัดไป 
5. กรณีเปนการโฆษณาทางอินเตอรเน็ต ใหระบุช่ือเว็บไซต) 

สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

2 ขอความโฆษณา/หนาโฆษณา พรอมลงนามโดยผูขออนุญาตโฆษณา หรือ ผูรับ
มอบอํานาจ โดยระบุช่ือ นามสกุล และวันเดือนป/2 ชุด เอกสารเพิ่มเติม 

- 

3 สําเนาใบสําคัญการข้ึนทะเบียนตํารับยา/2 ชุด เอกสารเพิ่มเติม 
(การรับรองสําเนาเอกสารโดยผูขออนุญาตโฆษณา หรือ ผูรับมอบอํานาจใช
ขอความ "รับรองวาตรงตามท่ีไดรับอนญุาตข้ึนทะเบียนไว" ลงนาม ระบุช่ือ 
นามสกุล และวันเดือนป) 

สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

4 สําเนาฉลาก ขวด/กลองยา ฉบับท่ีไดรับอนุญาตจากสํานักงานคณะกรรมการ
อาหารและยาแลว/2 ชุด เอกสารเพิ่มเติม 
(การรับรองสําเนาเอกสารโดยผูขออนุญาตโฆษณา หรือ ผูรับมอบอํานาจใช
ขอความ "รับรองวาตรงตามท่ีไดรับอนญุาตข้ึนทะเบียนไว" ลงนาม ระบุช่ือ 
นามสกุล และวันเดือนป) 
 
 
 
 

สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 



 
 

ราการเอกสารหลักฐานประกอบ 

ท่ี ช่ือเอกสาร 
หนวยงาน 

เจาของเอกสาร 
5 สําเนาเอกสารกํากับยาภาษาไทยและภาษาอังกฤษ ฉบับท่ีไดรับอนุญาตจาก

สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยาแลว/2 ชุด เอกสารเพิ่มเติม 
(การรับรองสําเนาเอกสารโดยผูขออนุญาตโฆษณาหรือผูรับมอบอํานาจใช
ขอความ "รับรองวาตรงตามท่ีไดรับอนญุาตข้ึนทะเบียนไว" ลงนาม ระบุช่ือ 
นามสกุล และวันเดือนป) 

สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

6 สําเนาคําขอข้ึนทะเบียนตํารับยาฉบับท่ีมีเลขรับและแกไขตรงตามท่ีไดรับอนุญาต
จากสํานักงานคณะกรรมการอาหารและยาแลว/2 ชุด เอกสารเพิ่มเติม 
(1. กรณีหนาโฆษณามีการแสดงขอความเกี่ยวกับสูตร/รส/กล่ิน/ขนาดบรรจุ ซึ่ง
มิไดระบุไวในฉลาก/เอกสารกํากับยา 
2. การรับรองสําเนาเอกสารโดยผูขออนุญาตโฆษณา หรือ ผูรับมอบอํานาจใช
ขอความ "รับรองวาตรงตามท่ีไดรับอนญุาตข้ึนทะเบียนไว" ลงนาม ระบุช่ือ 
นามสกุล และวันเดือนป) 

สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

7 สําเนาเอกสารแสดงการแกไขเปล่ียนแปลงทะเบียนตํารับยา ฉบับท่ีไดรับอนุญาต
จากสํานักงานคณะกรรมการอาหารและยาแลว/2 ชุด เอกสารเพิ่มเติม 
(1. กรณีมีการแกไขเปล่ียนแปลงทะเบียนตํารับยาท่ีมีการแสดงขอความการ
เปล่ียนแปลงดังกลาวในหนาโฆษณา ใหแนบเอกสารการอนุญาตใหแกไข
เปล่ียนแปลงทะเบียนตํารับยาในสวนท่ีเกี่ยวของท่ีรายละเอียดการอนุญาตและ
เรื่องเดิมท่ีอางถึง 
2. การรับรองสําเนาเอกสารโดยผูขออนุญาตโฆษณา หรือ ผูรับมอบอํานาจใช
ขอความ "รับรองวาตรงตามท่ีไดรับอนญุาตข้ึนทะเบียนไว" ลงนาม ระบุช่ือ 
นามสกุล และวันเดือนป) 

สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

8 ใบสรุปรายการเอกสารอางอิง (กรณีมีการกลาวอางในหนาโฆษณา) พรอมลงนาม
โดยผูขออนุญาตโฆษณา หรือ ผูรับมอบอํานาจ โดยระบุช่ือ นามสกุล และวัน
เดือนป/2 ชุด เอกสารเพิ่มเติม 

- 

9 เอกสารอางอิง (กรณีมีการกลาวอางในหนาโฆษณา ใหระบุจุดท่ีมีความเช่ือมโยง
ระหวางขอความโฆษณากับขอความในเอกสารอางอิง) พรอมลงนามโดยผูขอ
อนุญาตโฆษณา หรือ ผูรับมอบอํานาจ โดยระบุช่ือ นามสกุล และวันเดือนป/2 
ชุด เอกสารเพิ่มเติม 

- 

10 สําเนาหนังสือมอบอํานาจ ท่ีเจาหนาท่ีงานโฆษณายาออกเลขรับแลว/2 ชุด 
เอกสารเพิ่มเติม 
(1.ยื่นขอเลขรับหนังสือมอบอํานาจเกี่ยวกับการขออนุญาตโฆษณาไดท่ีกลุมกํากับ
ดูแลกอนออกสูตลาด (งานโฆษณายา) 
2.การรับรองสําเนาเอกสารโดยผูขออนุญาตโฆษณา หรือ ผูรับมอบอํานาจใช
ขอความ "รับรองสําเนาถูกตอง" ลงนาม ระบุช่ือ นามสกุล และวันเดือนป) 
 

สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 



 
 

ราการเอกสารหลักฐานประกอบ 

ท่ี ช่ือเอกสาร 
หนวยงาน 

เจาของเอกสาร 
11 หนังสือรับรองนิติบุคคล/2 ชุด เอกสารยืนยันตัวตน 

(1. กรณีนิติบุคคล 2. การรับรองสําเนาเอกสารโดยผูขออนุญาตโฆษณา หรือ 
ผูรับมอบอํานาจใชขอความ "รับรองสําเนาถูกตอง" ลงนาม ระบุช่ือ นามสกุล 
และวันเดือนป) 

กรมพัฒนา 
ธุรกิจการคา 

12 สําเนาทะเบียนบาน/2 ชุด เอกสารยืนยันตัวตน 
(1.กรณีบุคคลธรรมดา 2.การรับรองสําเนาเอกสารโดยผูขออนุญาตโฆษณา หรือ 
ผูรับมอบอํานาจใชขอความ "รับรองสําเนาถูกตอง" ลงนาม ระบุช่ือ นามสกุล 
และวันเดือนป ท้ังนี้ท่ีอยูตองตรงกับท่ีระบุในแบบคําขออนุญาตโฆษณายา) 

กรมการปกครอง 

13 บัตรประจําตัวประชาชน/สําเนาใบอนุญาตทํางาน/สําเนาหนังสือเดินทางของผู
มอบอํานาจและผูรับมอบอํานาจ/2 ชุด เอกสารยืนยันตัวตน 
(การรับรองสําเนาเอกสารโดยเจาของบัตร หรือ ผูรับมอบอํานาจท่ีไดรับมอบให
ลงนามรับรองสําเนาบัตรประชาชนแทนผูมอบ โดยใชขอความ "รับรองสําเนา
ถูกตอง" ลงนาม ระบุช่ือนามสกุล และวันเดือนป) 

กรมการปกครอง 

14 ขอความโฆษณา/หนาโฆษณา พรอมลงนามโดยผูขออนุญาตโฆษณา หรือ ผูรับ
มอบอํานาจ โดยระบุช่ือ นามสกุล และวันเดือนป/12 ชุด เอกสารเพิ่มเติม 

- 

8.2 ข้ันตอนการขออนุญาตโฆษณาขายยาทางสื่อท่ัวไป ภายในจังหวัดนครราชสีมา 

ข้ันตอน ระยะเวลา และสวนงานท่ีรับผิดชอบ 

ท่ี ข้ันตอน ระยะเวลา หนวยงานผูรับผิดชอบ 

1 ผูรับอนุญาต/ผูรับมอบอํานาจยื่นเอกสารท่ีศูนยบริการ
ผลิตภัณฑสุขภาพเบ็ดเสร็จและตรวจเอกสารตาม 
Checklist และ Self Assessment Report 
(ศูนยบริการผลิตภัณฑสุขภาพเบ็ดเสร็จ  ) 

60 นาที สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

2 เจาหนาท่ี (งานยา) ตรวจสอบขอมูลประวัติเงื่อนไข
และคุณสมบัติท่ีกฎหมายกําหนด 

2 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

4 จัดทําใบอนุญาตฉบับจริงเพื่อเสนอลงนาม 2 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

5 เสนอนายแพทยสาธารณสุขจังหวัดลงนาม 
 

5 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

6 สงมอบใบอนุญาต  
 

1 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

ระยะเวลาดําเนินการรวม  11 วันทําการ  



 
 

8.3 อัตราคาธรรมเนียม 

คาธรรมเนียม 

ท่ี รายละเอียดคาธรรมเนียม คาธรรมเนียม 

1 ไมมีคาธรรมเนียม - 

 



9. การข้ึนทะเบียนตํารับยาแผนโบราณท่ีเปนยาสมุนไพรเด่ียวหรือตํารับยาหมอง 
กรณีสูตรตํารับท่ีมีการรับข้ึนทะเบียนแลว 

 
หนวยงานท่ีรับผิดชอบ กลุมงานคุมครองผูบริโภค สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดนครราชีมา 
ประเภทของงานบริการ กระบวนงานบริการท่ีเบ็ดเสร็จในหนวยเดียว 
หมวดหมูกระบวนงาน อนุญาต/ออกใบอนุญาต/รับรอง 
 

9.1 รายการเอกสารหลักฐานประกอบการข้ึนทะเบียนตํารับยาแผนโบราณท่ีเปนยาสมุนไพรเด่ียวหรือ

ตํารับยาหมอง กรณีสูตรตํารับท่ีมีการรับข้ึนทะเบียนแลว 

รายการเอกสารหลักฐานประกอบ 

ท่ี ช่ือเอกสาร หนวยงานเจาของเอกสาร 

1 คํารับรองเงื่อนไขการแจงรายการเรียกเก็บยาคืนของผูรับอนุญาตผลิต 
และนําหรือส่ัง ยาแผนปจจุบันและแผนโบราณเขามาใน
ราชอาณาจักร/1 ฉบับ เอกสารเพิ่มเติม 
 

สํานักงานสาธารณสุข 

จังหวัดนครราชสีมา 

2 คําขออนุญาต ผลิตยาตัวอยาง/นําหรือส่ังยาตัวอยางในราชอาณาจักร 
เพื่อขอข้ึนทะเบียนตํารับยา (แบบ ย.8) ท่ีไดรับการอนุญาตแลว/1 ฉบับ 
เอกสารเพิ่มเติม 
 

สํานักงานสาธารณสุข 

จังหวัดนครราชสีมา 

3 ผลตรวจวิเคราะหเช้ือจุลินทรีย/1 ฉบับ เอกสารเพิ่มเติม 
 

สํานักงานสาธารณสุข 

จังหวัดนครราชสีมา 
4 หนังสือมอบอํานาจและแตงต้ังใหกระทําการแทน/1 ฉบับ เอกสาร

เพิ่มเติม 
 

สํานักงานสาธารณสุข 

จังหวัดนครราชสีมา 

5 สําเนาใบอนุญาตผลิต/นําหรือส่ังยาแผนโบราณฯ ฉบับปจจุบัน 1 ชุด/1 
ฉบับ เอกสารเพิ่มเติม 
 

สํานักงานสาธารณสุข 

จังหวัดนครราชสีมา 

6 ฉลากทุกขนาดบรรจุและเอกสารกํากับยา 4 ชุด/4 ฉบับ เอกสาร
เพิ่มเติม 
(คืนใหผูประกอบการ 1 ฉบับ หลังลงเลขรับ ) 

สํานักงานสาธารณสุข 

จังหวัดนครราชสีมา 

7 แบบตรวจสอบการยื่นเอกสารดวยตนเองสําหรับคําขอการข้ึนทะเบียน
ตํารับยาแผนโบราณท่ีเปนยาสมุนไพรเด่ียวหรือตํารับยาหมอง กรณีสูตร
ตํารับท่ีมีการรับข้ึนทะเบียนแลว/1 ฉบับ เอกสารเพิ่มเติม 
 

สํานักงานสาธารณสุข 

จังหวัดนครราชสีมา 



รายการเอกสารหลักฐานประกอบ 

ท่ี ช่ือเอกสาร หนวยงานเจาของเอกสาร 

8 คําขอข้ึนทะเบียนตํารับยา (แบบ ย.1)/4 ฉบับ เอกสารเพิ่มเติม 
(คืนใหผูประกอบการ 1 ฉบับ หลังลงเลขรับ) 

สํานักงานสาธารณสุข 

จังหวัดนครราชสีมา 
9 ตนฉบับ Certificate of Free Sale ของ Finished Product หรือ 

หนังสือรับรองผลิตภัณฑยา (Certificate of Pharmaceutical 
Product) (กรณียานําส่ังฯ)/1 ฉบับ เอกสารเพิ่มเติม 
 

สํานักงานสาธารณสุข 

จังหวัดนครราชสีมา 

10 เอกสารขอมูลเกี่ยวกับ สูตร และกรรมวิธีการผลิต/4 ฉบับ เอกสาร
เพิ่มเติม 
 

สํานักงานสาธารณสุข 

จังหวัดนครราชสีมา 

11 ยาตัวอยางตามสูตรตํารับยาท่ียื่นขอผลิตยาตัวอยาง/1 ฉบับ เอกสาร
เพิ่มเติม 
 

สํานักงานสาธารณสุข 

จังหวัดนครราชสีมา 

12 หนังสือรับรองโรงงานผูผลิตยาจากหนวยงานรัฐบาลของประเทศผูผลิต
ยานั้นวาเปนโรงงานท่ีไดรับอนุญาตหรือรับรองแลว อาจรวมอยูใน
หนังสือรับรองผลิตภัณฑยาหรือหนังสือรับรองการจําหนาย(กรณียานํา
ส่ังฯ)/1 ฉบับ เอกสารเพิ่มเติม 
 

สํานักงานสาธารณสุข 

จังหวัดนครราชสีมา 

13 คํารับรองเงื่อนไขการข้ึนทะเบียนตํารับยาแผนไทยหรือยาแผนโบราณ
และยาพัฒนาจากสมุนไพรตามบัญชียาจากสมุนไพรท่ีแนบทายบัญชียา
หลักแหงชาติ กลุมเภสัชตํารับโรงพยาบาล (กรณียา (รพ.) ตามบัญชียา
หลักแหงชาติ) /1 ฉบับ เอกสารเพิ่มเติม 
 

สํานักงานสาธารณสุข 

จังหวัดนครราชสีมา 

14 เอกสารอื่นๆ เชน เอกสารอางอิงช่ือวิทยาศาสตรของสมุนไพร (กรณีแจง
ช่ือวิทยาศาสตรในสูตรหรือเปนสมุนไพรตางประเทศ) ขอกําหนด
มาตรฐานของสารชวยตามตํารายา (กรณีมีสารชวยในสูตร) ขอกําหนด
มาตรฐานของวัตถุดิบ (กรณีซื้อสารสกัดหรือไมไดเตรียมวัตถุดิบเอง) 
เอกสารวิชาการแสดงการใชสมุนไพรหรือสูตรท่ีแจงตามองคความรู
แพทยแผนโบราณตามสรรพคุณท่ีขอ (กรณีมีขอสงสัยในสูตรและ
สรรพคุณ))เปนตน/1 ฉบับ เอกสารเพิ่มเติม 
 

สํานักงานสาธารณสุข 

จังหวัดนครราชสีมา 

15 สําเนาหนังสือรับรองมาตรฐานการผลิตยาท่ีดี (GMP) (ถามี)/1 ฉบับ 
เอกสารเพิ่มเติม 
 

สํานักงานสาธารณสุข 

จังหวัดนครราชสีมา 

 



9.2 ข้ันตอนการข้ึนทะเบียนตํารับยาแผนโบราณท่ีเปนยาสมุนไพรเด่ียวหรือตํารับยาหมอง กรณีสูตรตํารับ

ท่ีมีการรับข้ึนทะเบียนแลว 

ข้ันตอน ระยะเวลา และสวนงานท่ีรับผิดชอบ 

ท่ี ข้ันตอน ระยะเวลา หนวยงานผูรับผิดชอบ 

1 ผูรับอนุญาต/ผูรับมอบอํานาจ ยื่นเอกสารท่ีศูนยบริการ
ผลิตภัณฑสุขภาพเบ็ดเสร็จ และตรวจเอกสารตาม 
Checklist และ Self Assessment Report 

60 นาที สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

2 เจาหนาท่ีตรวจเอกสารตาม Checklist และ Self 
Assessment Report และออกเลขรับ 
( กรณีเจาหนาท่ีตรวจสอบแลวมีการแกไขหรือตองแนบ
เอกสารเพิ่มเติม เจาหนาท่ีจะแจงใหผูยื่นคําขอรับทราบ 
และผูรับอนุญาตตองดําเนินการแกไขใหถูกตองครบถวน
ภายในระยะเวลา 15 วัน หากเกินระยะเวลาดังกลาว
เจาหนาท่ีจะคืนคําขอดังกลาว กรณีคําขอฯ ท่ีมีตัวยา
สําคัญต้ังแต 3 ตัว ข้ึนไป ใชระยะเวลาในการดําเนินการ 2 
วันทําการ) 

1 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

3 เจาหนาท่ีพิจารณาคําขอฯเบ้ืองตนและผู เ ช่ียวชาญ
พิจารณาดานคุณภาพ ประสิทธิภาพและความปลอดภัย 
(ท้ังนี้ระยะเวลาดําเนินการ ไมนับระยะเวลาการแกไข
เอกสารหรือช้ีแจงขอมูลของผูรับอนุญาต) 

73 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

4 เจาหนาท่ีพิจารณาและเสนอผูมีอํานาจลงนาม 
 

5 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 
จังหวัดนครราชสีมา 

5 ผูมีอํานาจพิจารณาและลงนามอนุญาต 
 

1 วันทําการ สํานักงานสาธารณสุข 

จังหวัดนครราชสีมา 
6 เจาหนาท่ีบันทึกขอมูลและแจงใหผูรับอนุญาต/ผูรับมอบ

อํานาจชําระคาธรรมเนียมละรับใบสําคัญ 
30 นาที สํานักงานสาธารณสุข 

จังหวัดนครราชสีมา 
 ระยะเวลาดําเนินการรวม 80 วันทําการ  

 

9.3 อัตราคาธรรมเนียม 

คาธรรมเนียม 

ท่ี รายละเอียดคาธรรมเนียม คาธรรมเนียม 

1 คาธรรมเนียมใบสําคัญการข้ึนทะเบียนตํารับยาแผนโบราณ 500 บาท 

 


