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คํานํา 
 

 พระราชบัญญัติการอำนวยความสะดวกในการพิจารณาอนุญาตของทางราชการ พ.ศ. ๒๕๕๘ 
ตาม มาตรา ๗ ไดกำหนดให “ในกรณีที่มีกฎหมายกำหนดใหการกระทำใดจะตองไดรับอนุญาต ผูอนุญาตจะตอง 
จัดทำคูมือสำหรับประชาชน ซึ่งอยางนอยจะตองประกอบดวย หลักเกณฑ วิธีการ และเงื่อนไข (ถามี) ในการยื่น 
คําขอ ขั้นตอน และระยะเวลาในการพิจารณาอนุญาต และรายการเอกสารหรือหลักฐานที่ผูขออนุญาตจะตองยื่น 
มาพรอมกับ คําขอ.........” โดยมีเปาหมาย เพ่ืออำนวยความสะดวกแกประชาชน ลดตนทุนของประชาชน และเพ่ิม 
ประสิทธิภาพในการใหบริการของภาครัฐ สรางใหเกิดความโปรงใสในการปฏิบัติราชการ ลดการใชดุลยพินิจ     
ของเจาหนาท่ี เปดเผยข้ันตอนระยะเวลาใหประชาชนทราบ 

 สำนักงานสาธารณสุขอำเภอสวางอารมณ จึงไดจัดทำ “คูมือสำหรับประชาชน เรื่อง กระบวนการ
ออกหนังสือรับรองสิทธิ์การรักษาพยาบาลอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.)” ขึ้น เพื่อใหเจาหนาท่ีท่ี
เก่ียวของและประชาชนท่ัวไปใชเปนแนวทางในการดำเนินการตอไป 
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การจัดทำคูมือสำหรับประชาชน สำนักงานสาธารณสุขอำเภอสวางอารมณ 
อำเภอสวางอารมณ จังหวัดอุทัยธานี 

ท่ีมา 

 เนื่องดวยปจจุบัน มีกฎหมายวาดวยการอนุญาตจำนวนมาก กำหนดใหการประกอบกิจการของ
ประชาชน ตองผานการอนุมัติ การอนุญาต การออกใบอนุญาต การขึ้นทะเบียนและการแจงในการขออนุญาต
ดำเนินการตาง ๆ จะตองติดตอกับสวนราชการหลายแหง อีกท้ังกฎหมายบางฉบับไมไดกำหนดระยะเวลา เอกสาร 
และหลักฐานท่ีจำเปน รวมถึงข้ันตอนในการพิจารณาไวอยางชัดเจน ทำใหเกิดความคลุมเครือไมชัดเจนอันเปนการ
สรางภาระแกประชาชนอยางมาก และเปนอุปสรรคตอการเพ่ิมขีดความสามารถในการประกอบธุรกิจของประเทศ
ในเวทีการคาโลก คณะรักษาความสงบแหงชาติ ไดปรึกษาลงมติใหเสนอราง พระราชบัญญัติการอำนวยความ
สะดวกในการพิจารณาอนุญาตของทางราชการ พ.ศ. ตอสภานิติบัญญัติแหงชาติ หัวหนาคณะรักษาความสงบ
แหงชาติ จึงไดใชอำนาจหนาที่ของนายกรัฐมนตรี และคณะรัฐมนตรี ตามาตรา ๔๓ วรรคสอง ของรัฐธรรมนูญ   
แหงราชอาณาจักรไทย (ฉบับชั่วคราว) พุทธศักราช ๒๕๕๗ เสนอรางพระราชบัญญัติดังกลาวตอสภานิติบัญญัติ
แหงชาติพิจารณาเปนเรื่องเรงดวน สภานิติบัญญัติแหงชาติในการประชุมครั้งที่ ๒๕/๒๕๕๗ เมื่อวันพฤหัสบดีท่ี    
๒๐ พฤศจิกายน ๒๕๕๗ ไดพิจารณารางพระราชบัญญัติดังกลาวแลว ลงมติเห็นสมควรประกาศใชเปนกฎหมาย 
นายกรัฐมนตรี ไดนํารางพระราชบัญญัติการอำนวยความสะดวกในการพิจารณาอนุญาตของทางราชการ พ.ศ.    
ข้ึนทูลเกลาทูลกระหมอมถวายแดพระบาทสมเด็จพระเจาอยูหัว เพ่ือทรงลงประปรมาภิไธย 
 ในการนี้ พระบาทสมเด็จพระเจาอยูหัว ทรงลงพระปรมาภิไธย เมื่อวันที่ ๑๖ มกราคม ๒๕๕๕ 
และมีการประกาศในราชกิจจานุเบกษา เม่ือวันท่ี ๒๒ มกราคม ๒๕๕๘  
 มาตรา ๗ วรรคหนึ่ง กำหนดใหในกรณีที่มีกฎหมายกำหนดใหการกระทำใดจะตองไดรับอนุญาต 
ผูอนุญาตจะตองจัดทำคูมือสำหรับประชาชน ซ่ึงอยางนอยตองประกอบดวย หลักเกณฑ วิธีการ และเง่ือนไข (ถามี) 
ใน การยื่นคําขอ ขั้นตอนและระยะเวลาในการพิจารณาอนุญาต และรายการเอกสารหรือหลักฐานที่ผูขออนุญาต
จะตองยื่นมา พรอมกับคําขอ และจะกำหนดใหยื่นคําขอผานทางอิเล็กทรอนิกสแทนการมายื่นคําขอดวยตนเองก็ได 
 มาตรา ๗ วรรคสอง คู มือสำหรับประชาชนตามวรรคหนึ่ง ใหปดประกาศไว ณ สถานที ่ ท่ี
กำหนดใหยื ่นคําขอ และเผยแพรทางสื่ออิเล็กทรอนิกส และเมื่อประชาชนใตสำเนาคูมือดังกลาวใหพนักงาน
เจาหนาท่ีคัดสำเนาให โดยจะ เสียคาใชจายตามควรแกกรณีก็ได ในกรณีเชนนั้นใหระบุคาใชจายดังกลาวไวในคูมือ
สำหรับประชาชนดวย 
 มาตรา ๗ วรรคสาม กำหนดใหเปนหนาท่ีของคณะกรรมการพัฒนาระบบราชการตรวจสอบ
ข้ันตอนและ ระยะเวลาในการพิจารณาอนุญาตท่ีกำหนดตามวรรคหนึ่งวาเปนระยะเวลาท่ีเหมาะสมตามหลักเกณฑ 
และวิธีการบริหาร กิจการบานเมืองเมืองท่ีดีหรือไม ในกรณีท่ีเห็นวาข้ันตอน และระยะเวลาท่ีกำหนดดังกลาวลาชา
เกินสมควรใหเสนอ คณะรัฐมนตรีเพ่ือพิจารณา และสั่งการใหผูอนุญาตดำเนินการแกไขใหเหมาะสมโดยเร็ว 
 มาตรา ๒๗ ใหผูอนุญาตจัดทำคูมือสำหรับประชาชนตา มาตรา ๗ ใหเสร็จสิ้น ภายในหนึ่งรอย
แปดสิบวัน นับแตวันท่ีพระราชบัญญัตินี้ประกาศในราชกิจจานุเบกษา 
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วัตถุประสงคของการจัดทำคูมือสำหรับประชาชน 
 1. เพ่ือใหเจาหนาท่ี ท่ีเก่ียวของและประชาชนใชเปนแนวทางในการดำเนินการ 
 2. เพื่อใหเกิดผลสัมฤทธิ์ตามเจตนารมณ ของพระราชบัญญัติการอำนวยความสะดวกในการ
พิจารณา อนุญาตของทางราชการ พ.ศ. ๒๕๕๘ 

คําจำกัดความ 

 “การบริการประชาชน” หมายถึง การดำเนินการใหบริการประชาชนของหนวยงานของรัฐจน
แลวเสร็จตาม คําขอ การยื่นคําขอนี้เปนการยื่นคําขอตามที่มีกฎหมาย กฎ ระเบียบ ขอบังคับ ใหหนวยงานของรัฐ
กำหนดใหผูรับบริการ ตองยื่นคําขอกอนดำเนินการใด ไดแกการอนุญาต การออกใบอนุญาต การอนุมัติ การจด
ทะเบียน การข้ึนทะเบียน การรับ แจง การใหประทานบัตร และการใหอาชญาบัตร 

 “ผูรับบริการ” หมายถึง ประชาชนผูมารับบริการโดยตรง หรือหนวยงานภาคเอกชนที่มารับ
บริการจาก หนวยงานภาครัฐ 

 “หนวยงานของรัฐ” ประกอบดวย สวนราชการ จังหวัด องคกรปกครองสวนทองถิ่น รัฐวิสาหกิจ 
องคการ มหาชน และหนวยงานภาครัฐรูปแบบใหม 

แนวคิดและหลักการ 

 แนวคิดและหลักการของการจัดทำคูมือสำหรับประชาชนตามพระราชบัญญัติอำนวยความสะดวก
ในการพิจารณาอนุญาตของทางราชการ พ.ศ. ๒๕๕๔ ไดนําหลักการของการบริหารกิจการบานเมืองที่ดี มาเปน
หลักการสำคัญ ไมวาจะเปนการลดตนทุนของประชาชน และเพิ่มประสิทธิภาพในการใหบริการของภาครัฐ การ
สรางใหเกิดความโปรงใส ในการปฏิบัติราชการ โดยการลดการใชดุลยพินิจของเจาหนาที ่ เปดเผยขั ้นตอน 
ระยะเวลาใหประชาชนทราบ เพ่ือ เปาหมายอันเปนหัวใจสำคัญคือ การคํานวณความสะดวกใหแกประชาชน 
 1. ความหมายของคูมือสำหรับประชาชน เปนคูมือท่ีแสดงใหประชาชนรับทราบขอมูลท่ีชัดเจนใน
การ ติดตอรับบริการจากหนวยงานของรัฐ วามีหลักเกณฑ วิธีการ ขั้นตอน ระยะเวลา เอกสารและหลักฐานท่ี
จำเปนอยางไรเพ่ือเปนการอำนวยความสะดวกใหแกประชาชน 
 2.  ขอบเขตการดำเนินการ หนวยงานของรัฐที่มีกฎหมาย กฎ ระเบียบ ขอบังคับ กำหนดให
ประชาชน ตองขออนุญาต จดทะเบียนขึ ้นทะเบียนหรือแจงกอนจะดำเนินการใด ๆ ตองจัดทำคู มือสำหรับ
ประชาชน 
 3.  วัตถุประสงคในการจัดทำคูม ือสำหรับประชาชน การจัดทำคู ม ือสำหรับประชาชนมี
วัตถุประสงค ดังนี้ 
  1. เพ่ือเปนการอำนวยความสะดวกในการติดตอ ขอรับบริการของประชาชน โดยใหขอมูล
ที่ชัดเจน เกี่ยวกับหลักเกณฑ วิธีการ ขั้นตอน ระยะเวลา คาใชจาย เอกสารหรือหลักฐานที่ใชประกอบคําขอ 
สถานท่ีใหบริการ 
  2. เพ่ือลดตนทุนในการมาติดตอขอรับบริการของประชาชน 
 

3. เพ่ือยกระดับ... 
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  3. เพื่อยกระดับการพัฒนาการใหบริการของหนวยงานภาครัฐ และเพิ่มขีดความสามารถ
ในการแขงขัน ของประเทศ 
  4. เพ่ือสรางความโปรงใส ในการปฏิบัติงานของหนวยงานภาครัฐ 
 4. เปาหมายของการจัดทำคูมือสำหรับประชาชน หนวยงานของรัฐที่มีงานบริการประชาชนที่มี
กฎหมาย กฎระเบียบ ขอบังคับ กำหนดใหประชาชนตองมา ยื่นขออนุญาตกอนดำเนินการใด มีการจัดทำคูมือ
สำหรับประชาชน และนําไปใชในการใหบริการประชาชน 
ประโยชนท่ีไดจากการจัดทำคูมือสำหรับประชาชน 
  1. ประโยชนตอผูรับบริการ 
   1.1 ทราบแนวปฏิบัติในการรับบริการอยางชัดเจน  
   1.2 ไดรับบริการที่มีมาตรฐาน และมีความโปรงใส ไดรับความพึงพอใจเพิ่มขึ้นจาก
การมารับบริการ  
   1.3 มีโอกาสแสดงความเห็นติชม (Feedback) ประโยชนตอผูใหบริการ ใหบริการ
ดวยความโปรงใส ลดการใชดุลยพินิจ ในการตัดสินใจ และลดความเสี่ยงในการทุจริต คอรัปชั่น 
   1.4 สามารถติดตามและประเมินผลการใหบริการ ตามหลักเกณฑที่วางไว เพ่ือ
นํามาปรบัปรุงการใหบรกิาร  
   1.5  พัฒนาการใหบริการอยางตอเนื่อง 
  2. ประโยชนโดยรวมตอประเทศ 
   2.1 ยกระดับการพัฒนาการใหบริการของหนวยงานภาครัฐ  
   2.2 เพ่ิมขีดความสามารถในการแขงขันของประเทศ 
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คูมือสำหรับประชําชนงานท่ีใหบริการ  
สำนักงานสาธารณสุขอำเภอสวางอารมณ 

อำเภอสวางอารมณ จังหวัดอุทัยธานี 
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งานท่ีใหบริการ 
หนวยงานท่ีรับผิดชอบ 

กระบวนการออกหนังสือรับรองสิทธิ์การรักษาพยาบาลของอาสาสมัครประจำหมูบาน 
งานสุขภาพภาคประชาชน สำนักงานสาธารณสุขอำเภอสวางอารมณ  

 
ขอบเขตการใหบริการ 

สถานท่ี/ ชองทางการใหบริการ ระยะเวลาเปดใหบริการ 
สำนักงานสาธารณสุขอำเภอสวางอารมณ 

โทรศัพท 0 5659 9082 
ตั้งแตเวลา 08.30 - 16.30 น. 

เว็บไซต https://www.hosthai.com/00654/ 
 

วันจันทร ถึง วันศุกร 
(ยกเวนวันหยุดราชการกำหนด) 

 

 
 1. รับเอกสารจาก อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน (ใชเวลา 5 นาที) โดยประกอบดวย
เอกสารดังตอไปนี้ 
  1.1 แบบคําขอหนังสือรับรองการมีสิทธิ์รับการชวยเหลือในการรักษาพยาบาล  
  1.2 สำเนาบัตรประชาชน ทะเบียนบาน (ของตนเองหรือญาติสายตรง) จำนวน ๒ ชุด  
  1.3 สำเนาบัตรประจำตัว อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) จำนวน ๒ ชุด 
  1.4 พิมพหนังสือรับรองการมีสิทธิ์รับการชวยเหลือในการรักษาพยาบาล  
 2. เสนอ อนุมัติ/ลงนาม สาธารณสุขอำเภอสวางอารมณ (ใชเวลา 1 นาที) 
  2.1 เสนอสาธารณสุขอำเภอสวางอารมณ หรือ ผูปฏิบัติราชการแทน ลงนาม  
 3. มอบหนังสือรับรองสทิธิ์ (ใชเวลา 1 นาที) 
  3.1 นําหนังสือรับรองสิทธิ์การรักษาพยาบาลใหอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) 
  3.2 นําสำเนาหนังสือรับรองสิทธิ์การรักษาพยาบาลเขาแฟมเอกสาร 
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กระบวนการออกหนังสือรับรองสิทธิ์การรักษาพยาบาล 
อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) 

 
ข้ันตอนการปฏิบัติงาน วิธีการปฏิบัติงาน 

 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

1. แบบคําขอหนังสือรับรองการมีสิทธิ์รับการชวยเหลือในการ
รักษาพยาบาล 
2. สำเนาบัตรประชาชน/ทะเบียนบาน (ของตนเองหรือญาติ
สายตรง) จำนวน 2 ชุด  
3. สำเนาบัตรประจำตัวอสม. จำนวน 2 ชุด  
4. พิมพหนังสือรับรองการมีสิทธิ์รับการชวยเหลือในการ
รักษาพยาบาล  

(ใชเวลา 5 นาที) 
 

1. เสนอ สสอ. หรือ ผูปฏิบัตริาชการแทน ลงนาม 
อนุมัติ/ลงนาม 

(ใชเวลา 1 นาที) 
 

1. นําหนังสือรับรองรองสิทธิ์การรักษาพยาบาลฯให อสม.  
2. นําสำเนาหนังสือรับรองสิทธิ์การรักษาพยาบาลฯ เขาแฟม
เอกสาร 

 
 
 

        
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

รับเอกสารจาก 
อสม. 

สสอ. 
สวางอารมณ 

 

มอบหนังสือรับรองสิทธิฯ 



7 
 

 
 
 

 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

ค ำขอหนังสือรับรองกำรมีสิทธริับกำรช่วยเหลอืในกำรรักษำพยำบำล 
กรณีบุคคลในครอบครัวของ อสม. 

 
 

      1.    ข้าพเจ้า (นาย,นาง,นางสาว)………………………………อายุ………ปี  อยู่บ้านเลขท่ี…………. 
ซอย/ตรอก………………… ....หมู่ที่………........ ต าบล......................................อ าเภอ………….………..
จังหวัด…………………….....… รหัสไปรษณีย์……………….. หมายเลขโทรศัพท์………………………......... 
เลขที่ประจ าตัวประชาชน 
 

มีความประสงค์ขอหนังสือรับรองการมีสิทธิรับการช่วยเหลือในการรักษาพยาบาลของ 
          คู่สมรส  ชื่อ............................................................... เลขประจ าตัวประชาชน..................................... 
          บิดา  ชื่อ.......................................................... ......... เลขประจ าตัวประชาชน..................................... 
          มารดา  ชื่อ................................................................ เลขประจ าตัวประชาชน..................................... 
          บุตร  ชื่อ...................................................... ............. เลขประจ าตัวประชาชน..................................... 
                    เกิดเม่ือ ..................................................   
                            ยังไม่บรรลุนิติภาวะ                   เป็นบุตรไร้ความสามารถ หรือเสมือนไร้ความสามารถ                      
และได้เข้ารับการรักษาพยาบาลจากสถานพยาบาลในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข 
ชื่อ................................................................ อ าเภอ................................ จังหวัด..................................... 
ตั้งแต่วันที่ ............................................  
 ข้าพเจ้าขอรับรองว่า  ................................................................. เป็นผู้มีสิทธิได้รับการช่วยเหลือในการ
รักษาพยาบาลตามระเบียบกระทรวงสาธารณสุขว่าด้วยการช่วยเหลือในการรักษาพยาบาล (ฉบับที่ 8)  พ.ศ. 2562 
 

      (ลงชื่อ)................................................................... 
                                                      (.................................................................) 
        วันที่ ...............เดือน............................พ.ศ. .............. 
 

สสส 
 

2. เสนอ ........................................................................... 
ขอรับรองว่า   ...................................................................... เป็นบุคคลในครอบครัวของ อสม. ชื่อ (อสม.)  
......................................................จึงมีสิทธิได้รับการช่วยเหลือในการรักษาพยาบาลตามระเบียบกระทรวง
สาธารณสุขว่าด้วยการช่วยเหลือในการรักษาพยาบาล (ฉบับที่ 8) พ.ศ. 2562  สมควรออกหนังสือรับรองได้ 
 

(ลงชื่อ)................................................................... 
                 (.................................................................) 
       ต าแหน่ง ............................................. 
        วันที่ .................เดือน.........................พ.ศ. .............. 
 
 
 
 
 
หมายเหตุ   :   เสนอนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัด หรือผู้ที่นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดมอบหมาย 
 

 -     -      -   -  

ส่วนนี้ส ำหรับเจ้ำหน้ำที่ 

สิ่งที่ส่งมาด้วย 2 

sso
Textbox



 
 
 
ท่ี อน ๐๗๓๒/                  สำนักงานสาธารณสุขอำเภอสวางอารมณ 
                อำเภอสวางอารมณ  จังหวัดอุทัยธาน ี 
                61150 

        วันท่ี.........เดือน.........................พ.ศ.......... 
 

เรื่อง  รับรองการมีสิทธิการรับการชวยเหลือในการรักษาพยาบาล 

เรียน  ผูอำนวยการโรงพยาบาล............................................ 

 ดวย................................................................................อายุ................ป เลขท่ีบัตรประจำตัว
ประชาชน.......................................................อยูบานเลขที่........................หมูที่............ตำบล....................... 
อำเภอสว างอารมณ จังหว ัดอุท ัยธานี รหัสไปรษณีย  61150 เป นบุคคลในครอบคร ัวของ อสม. 
...................................................ไดเขารับการรักษาพยาบาล ณ สถานพยาบาลแหงนี้ ประเภทผูปวยในและ
ขอใหออกหนังสือรับรองการมีสิทธิไดรับการชวยเหลือคาหองพิเศษและคาอาหารพิเศษ นั้น 
  

  ในการนี้ สำนักงานสาธารณสุขอำเภอสวางอารมณ จึงขอรับรองวา.......................................... 
เปนบุคคลในครอบครัวของ อสม. และผูมีคุณสมบัติตามระเบียบกระทรวงสาธารณสุขวาดวยการชวยเหลือใน
การรักษาพยาบาล (ฉบับ ๘) พ.ศ. ๒๕๖๒ จึงเปนผูมีสิทธิไดรับการชวยเหลือคาหองพิเศษและคาอาหารพิเศษ
จากสถานบริการสังกัดกระทรวงสาธารณสุข 
   

 

         ขอแสดงความนับถือ 
 

 
         (นายสัญชัย  แปนทอง) 

          สาธารณสุขอำเภอสวางอารมณ 
 
 

งานสุขภาพภาคประชาชน 
โทร 0 5659 9082 





แบบฟอรมการขอเผยแพรขอมูลผานเว็บไซตของหนวยงานราชการสวนภูมิภาค 
สำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

ตามประกาศสำนักงานสาธารณสุขอำเภอสวางอารมณ 
เรื่อง  แนวทางการเผยแพรขอมูลตอสาธารณะผานเว็บไซตของหนวยงาน พ.ศ. ๒๕๖5 

 

แบบฟอรมการขอเผยแพรขอมูลผานเว็บไซตของหนวยงานในสังกัดสำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
ชื่อหนวนงาน : สำนักงานสาธารณสุขอำเภอสวางอารมณ 
วัน/เดือน/ป  : 14 ตุลาคม 2564   
หัวขอ  : การเปดเผยขอมูลขาวสารท่ีเปนปจจุบัน 
รายละเอียดขอมูล (โดยสรุปหรือเอกสารแนบ) 
           งานสื่อสารองคกร สำนักงานสาธารณสุขอำเภอสวางอารมณ ขอเผยแพรขอมูลผานเว็บไซตของหนวยงาน ดังนี้ 
             - คูมือข้ันตอนการใหบริการ (ภารกิจใหบริการประชาชนตามพระราชบัญญัติการอ านวยความสะดวกในการ
พิจารณาอนุญาตของทางราชการ พ.ศ. 2558) 
............................................................................................................................................................................................
............................................................................................................................................................................................ 
Link ภายนอก : ไมมี 
หมายเหตุ : ………………………………………………………………………………………………………………………………………………......... 
............................................................................................................................................................................................
........................................................................................................................................................................................... 

 
ผูรับผิดชอบการใหขอมูล 

 
 

(นายคธา  บัวลา)  
นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการ 

วันท่ี..14...เดือน...ตุลาคม....พ.ศ.2564.. 

 
ผูอนุมัติรับรอง 

 
 

(นายสัญชัย  แปนทอง) 
สาธารณสุขอำเภอสวางอารมณ 

วันท่ี..14...เดือน...ตุลาคม....พ.ศ.2564.. 
 

 
ผูรับผิดชอบการนำขอมูลข้ึนเผยแพร 

 
 

(นางสาวพรนภา  อินทำ) 
นักวิชาการคอมพิวเตอร 

วันท่ี..14...เดือน...ตุลาคม....พ.ศ.2564.. 
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