
กองสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ Ver.01/2026 

 
แบบฟอร์มการตรวจสอบ (checklist) ความครบถ้วนของเอกสาร หลักฐาน ประกอบการพิจารณา 
ส าหรับสถาบันการศึกษา หน่วยงาน หรือองค์กรต่าง ๆ ที่มีความประสงค์ยื่นขอจัดการเรียนการสอน

หลกัสูตรด้านการบริการเพื่อสุขภาพ  
 

หลกัสูตรด้านการบริการเพื่อสุขภาพที่มีความประสงค์ยื่นค าขอ 
1) หลักสูตรนวดฝ่าเท  าเพื่อสุขภาพ 60 ช่ัวโมง 
2) หลักสูตรนวดไทยเพือ่สุขภาพ 150 ช่ัวโมง 
3) หลักสูตรผู ด าเนินการสปาเพื่อสุขภาพ 100 ช่ัวโมง 
4) หลักสูตรผู ให บริการสปาเพือ่สุขภาพ 500 ช่ัวโมง 
5) หลักสูตรการดูแลสุขภาพและความงามสตรีหลังเรือนไฟ 150 ช่ัวโมง 
6) หลักสูตรนวดไทยเพื่อสุขภาพส าหรับผู พิการทางการเห็น 255 ช่ัวโมง 
7) หลักสูตรการนวดด  วยน้ ามันหอมระเหย 150 ช่ัวโมง 
8) หลักสูตรการนวดสวดีิช 150 ช่ัวโมง 
9) หลกัสตูรการบรกิารเพือ่ความงาม 150 ช่ัวโมง 
10) หลักสูตรนวดไทยเพื่อสุขภาพ 100 ช่ัวโมง ต่อยอด 60/80 ช่ัวโมง (เท ียบเท ่าหลักสูตร
นวดไทยเพื่อสุขภาพ 150 ช่ัวโมง) 
11) หลักสูตรนวดเพื่อสุขภาพขั้นสูง 600 ช่ัวโมง 
12) หลักสูตรนวดฝ่าเท  าเพื่อสขุภาพส าหรับผู พิการทางการเห็น 80 ช่ัวโมง 
13) หลักสตูรผู ด าเนินการการดูแลผู สูงอายุหรือผู มภีาวะพึ่งพิง 130 ช่ัวโมง 
14) หลักสตูรผู ดูแลผู สูงอายุ 420 ช่ัวโมง 
15) หลักสตูรนวดตอกเส นเพือ่สุขภาพ 150 ช่ัวโมง 
16) หลักสูตรนวดหน าเพื่อสุขภาพและความงาม 60 ช่ัวโมง     
17) หลักสูตรนวดคอ บ่า ไหลเ่พื่อสุขภาพ 100 ช่ัวโมง       
18) หลักสูตรนวดไทยเพือ่สุขภาพ 207 ช่ัวโมง 
19) หลักสูตรเพิ่มพูนทักษะนวดไทยเพื่อสุขภาพ 57 ช่ัวโมง ต่อยอด 150 ช่ัวโมง  
(เทียบเท่าหลักสูตรนวดไทยเพื่อสขุภาพ 207 ช่ัวโมง) 
20) หลักสูตรนวดคอ บ่า ไหล่เพื่อสุขภาพส าหรับผู พิการทางการเห็น 130 ช่ัวโมง 

  
ช่ือสถาบันการศึกษา หน่วยงาน หรือองค์กรต่าง ๆ : …………………………….………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
 
ที่ตั้งเลขท่ี…………………………………………………………………………………………………………..……………………………………………………….. 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
……..…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………...…….. 
 
ประเภทหน่วยงาน 
  หน่วยงานราชการ  
  สถาบันการศึกษาภาครัฐ 
  โรงเรียนเอกชนนอกระบบที่ได รับอนุมัตจิากกระทรวงศึกษาธิการ 
  สมาคม/มูลนิธ ิ
  สถาบันการศึกษาภาคเอกชน 



กองสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ Ver.01/2026 

 

ล าดับ เอกสารหลักฐาน 
เอกสารที่น าส่ง 

(ต้องมี) 
เลขที่ค าสั่ง/เลขที่

อนุญาต 
หมายเหตุ 

หน่วยงานภาครัฐ/สถาบันการศึกษาภาครัฐ 
1 หนังสือน าส่ง (ลงนามโดยผู มีอ านาจสูงสุดของหน่วยงาน) 

 
 

  

2 แบบฟอร์มแสดงความจ านงขอรับรองหลักสูตร (แบบฟอร์ม 1) 
 

  
 

3 แบบฟอร์มยื่นขอรับรองหลักสูตร 2 ตารางรายละเอียดการยื่น
ขอรับรองหลักสูตร 

 
  

 1) โครงสร างหลักสูตร ชื่อวิชา ค าอธิบายรายวิชา ตามหลักสูตร
กลางก าหนด  

 
  

 2) วิทยากรผู สอน ระบุรายชื่อตามรายวชิา     
 - ตรวจสอบคุณสมบัติวิทยากรรายวิชาตามที่หลักสูตรกลาง

ก าหนดให ครบถ วน  
 

  

 3) รายชื่อวิทยากร คุณสมบัติวิทยากร ประสบการณ์การสอน 
แนบเอกสาร **  

 
  

 - ส าเนาบัตรประชาชนวิทยากร (รับรองส าเนาถูกต องทุกฉบับ)     
 - ส าเนาวุฒิการศึกษาวิทยากร (รับรองส าเนาถูกต องทุกฉบับ)     

4 ตัวอยา่งใบประกาศ (ตามประกาศคณะกรรมการสถาน
ประกอบการเพื่อสุขภาพ ฯ ฉบับที ่4 ระบุชื่อหลักสูตรให 
ถูกต อง  

 
  

โรงเรียนเอกชนนอกระบบที่ได้รับอนุมัติจากกระทรวงศึกษาธิการ 
1 หนังสือน าส่ง (ลงนามโดยผู มีอ านาจสูงสุดของหน่วยงาน พร อม

แนบหลักฐานของผู ยื่นขออนญุาต คือ ส าเนาบัตรประชาชน 
(รับรองส าเนาผู ขออนุญาต) 

 
  

2 ใบอนุญาตจัดตั้งโรงเรียน    
3 ใบอนุญาตเก็บค่าธรรมเนียม    
4 ใบอนุญาตการอนุมัติหลักสูตร จากกระทรวงศึกษาธกิาร ซ่ึงหลักสูตรที่

ได รับอนุญาตต องตรงกับหลักสูตรที่ขอรับรอง 
 

  

5 เอกสารแสดงความจุของห องเรียนหรือจ านวนผู เรียนต่อรอบ    
6 ใบบรรจุแต่งตั้งครูประจ าจากกระทรวงศึกษาธกิาร    
7 ตัวอยา่งใบประกาศนยีบัตรของสถาบันการศึกษาภาคเอกชนที่ได รับ

อนุมัติจากกระทรวงศึกษาธิการตามประกาศส านักงาน
คณะกรรมการส่งเสริมการศึกษาภาคเอกชน เร่ือง หลักเกณฑ์ 
วิธีการ และขั้นตอนการออกใบประกาศนียบัตรของโรงเรียน
นอกระบบ (อช.9) 

 

  

8 แบบฟอร์มแสดงความจ านงขอรับรองหลักสูตร (แบบฟอร์ม 1)    
9 แบบฟอร์มยื่นขอรับรองหลักสูตร 2 ตารางรายละเอียดการยื่น

ขอรับรองหลักสูตร 
 

  

 1) โครงสร างหลักสูตร ชื่อวิชา ค าอธิบายรายวิชา ตามหลักสูตร
กลางก าหนด  

 
  

 2) วิทยากรผู สอน ระบุรายชื่อตามรายวชิา     
 - ตรวจสอบคุณสมบัติวิทยากรรายวิชาตามที่หลักสูตรกลาง

ก าหนดให ครบถ วน  
 

  

 3) รายชื่อวิทยากร คุณสมบัติวิทยากร ประสบการณ์การสอน 
แนบเอกสาร **  

 
  

 - ส าเนาบัตรประชาชนวิทยากร (รับรองส าเนาถูกต องทุกฉบับ)     
 - ส าเนาวุฒิการศึกษาวิทยากร (รับรองส าเนาถูกต องทุกฉบับ)     

10 ตัวอยา่งใบประกาศ (ตามประกาศคณะกรรมการสถาน
ประกอบการเพื่อสุขภาพ ฯ ฉบับที ่4 ระบุชื่อหลักสูตรให 
ถูกต อง  

 
  

มูลนิธิ/สมาคม 
1 หนังสือน าส่ง (ลงนามโดยผู มีอ านาจสูงสุดของหน่วยงาน พร อม

แนบหลักฐานของผู ยื่นขออนญุาต คือ ส าเนาบัตรประชาชน 
(รับรองส าเนาผู ขออนุญาต) 

 
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ล าดับ เอกสารหลักฐาน 
เอกสารที่น าส่ง 

(ต้องมี) 
เลขที่ค าสั่ง/เลขที่

อนุญาต 
หมายเหตุ 

2 หลักฐานการอนุมัติจัดตั้งองค์กร การแตง่ตั้งคณะกรรมการ
บริหาร  

 
  

3 วัตถุประสงค์ของการจัดตั้งองค์กร ซ่ึงองค์กรต องมีวัตถุประสงค์
ชัดเจนในการจัดการเรียนการสอนเพื่อประโยชน์ของประชาชน 
โดยไม่หวังผลทางธุรกิจเป็นส าคัญ จ านวนผู เรียนและการขอรับ
รองหลักสูตรต องไม่ขัดกับระเบียบข อบังคับหรือกฎหมายอื่นๆที่
เกี่ยวข อง  

 

  

4 แบบฟอร์มแสดงความจ านงขอรับรองหลักสูตร (แบบฟอร์ม 1)    
5 แบบฟอร์มยื่นขอรับรองหลักสูตร 2 ตารางรายละเอียดการยื่น

ขอรับรองหลักสูตร 
 

  

 1) โครงสร างหลักสูตร ชื่อวิชา ค าอธิบายรายวิชา ตามหลักสูตร
กลางก าหนด  

 
  

 2) วิทยากรผู สอน ระบุรายชื่อตามรายวชิา     
 - ตรวจสอบคุณสมบัติวิทยากรรายวิชาตามที่หลักสูตรกลาง

ก าหนดให ครบถ วน  
 

  

 3) รายชื่อวิทยากร คุณสมบัติวิทยากร ประสบการณ์การสอน 
แนบเอกสาร **  

 
  

 - ส าเนาบัตรประชาชนวิทยากร (รับรองส าเนาถูกต องทุกฉบับ)     
 - ส าเนาวุฒิการศึกษาวิทยากร (รับรองส าเนาถูกต องทุกฉบับ)     

6 ตัวอยา่งใบประกาศ (ตามประกาศคณะกรรมการสถาน
ประกอบการเพื่อสุขภาพ ฯ ฉบับที ่4 ระบุชื่อหลักสูตรให 
ถูกต อง  

 
  

สถาบันการศึกษาภาคเอกชน 
1 หนังสือน าส่ง (ลงนามโดยผู มีอ านาจสูงสุดของหน่วยงาน พร อม

แนบหลักฐานของผู ยื่นขออนญุาต คือ ส าเนาบัตรประชาชน 
(รับรองส าเนาผู ขออนุญาต) 

 
  

2 ใบอนุญาตจัดตั้งโรงเรียน    
3 แบบฟอร์มแสดงความจ านงขอรับรองหลักสูตร (แบบฟอร์ม 1)    
4 แบบฟอร์มยื่นขอรับรองหลักสูตร 2 ตารางรายละเอียดการยื่น

ขอรับรองหลักสูตร 
 

  

 1) โครงสร างหลักสูตร ชื่อวิชา ค าอธิบายรายวิชา ตามหลักสูตร
กลางก าหนด  

 
  

 2) วิทยากรผู สอน ระบุรายชื่อตามรายวชิา     
 - ตรวจสอบคุณสมบัติวิทยากรรายวิชาตามที่หลักสูตรกลาง

ก าหนดให ครบถ วน  
 

  

 3) รายชื่อวิทยากร คุณสมบัติวิทยากร ประสบการณ์การสอน 
แนบเอกสาร **  

 
  

 - ส าเนาบัตรประชาชนวิทยากร (รับรองส าเนาถูกต องทุกฉบับ)     
 - ส าเนาวุฒิการศึกษาวิทยากร (รับรองส าเนาถูกต องทุกฉบับ)     

5 ตัวอยา่งใบประกาศ (ตามประกาศคณะกรรมการสถาน
ประกอบการเพื่อสุขภาพ ฯ ฉบับที่ 4 ระบุชื่อหลักสูตรให ถูกต อง  

 
  

เอกสารแนบ ** แนวทางการระบุคุณสมบัติวิทยากรในแบบฟอร์ม 2  
1 หากวิทยากรมีใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะ หรือใบรับรอง

ผู ด าเนินการสปา ให ระบุเลขที่ใบอนุญาตหรือเลขที่ใบรับรอง 
และวันที่ออกใบอนุญาตหรือใบรับรองให ชัดเจน 
 

 

  

2 หากจบหลักสูตรจากสถาบันต่างๆที่กรมสนับสนุนบริการ
สุขภาพให การรับรอง ให ระบุชื่อหลักสูตรให ครบถ วน ชื่อ
สถาบัน จังหวัด และปีที่จบการศึกษา (หากมีจ านวนชัว่โมงให  
ระบุด วย) 

 

  

3 วิทยากรต องมีประสบการณ์ที่เกี่ยวข องกับวิชาที่สอนไม่ต่ ากว่า 2 
ปี กรณีใช คุณสมบัติในหัวข อประสบการณ์ความเชี่ยวชาญ 

 
  

4 มาตรฐานอุปกรณ์ประกอบการเรียนการสอน  
 

 
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ล าดับ เอกสารหลักฐาน 
เอกสารที่น าส่ง 

(ต้องมี) 
เลขที่ค าสั่ง/เลขที่

อนุญาต 
หมายเหตุ 

เอกสารแนบ ** 
1 หมวดการฝึกปฏิบัต ิสถาบันที่ยื่นขอรับรองการจัดการเรียนการ

สอน ต องมีการเตรียมการฝึกปฏบิัติงานในสถานประกอบการ
เพื่อสุขภาพหรือหนว่ยงานทีก่รมสนับสนุนบริการสุขภาพ
เห็นชอบ และต องระบุลงในแบบฟอร์ม 2  

 

  

 - สถานที่ฝึกปฏิบัตภิาคสนาม ระบุ    
 - ระบุจ านวนเตียงสถานประกอบการเพือ่สุขภาพและต อง

สอดคล องกับจ านวนผู เรียนทีย่ื่นขอ 
 

  

 - ระบุสัดส่วนผู เรียนที่ส่งฝึกในแต่ละสถานประกอบการเพื่อ
สุขภาพ 

 
  

2 เอกสารประกอบการเรียนการสอน/ ต ารา มีรายละเอียดตรง
กับหลักสูตรที่สอน โดยถา่ยเอกสารหน าปกเอกสาร
ประกอบการเรียนการสอน / ต ารานั้นๆ ส่งมา (ไม่ต องส่งต ารา
ฉบับจริงมา) 

 

  

3 มาตรฐานอุปกรณ์ประกอบการเรียนการสอน     
4 ภาพถา่ยอุปกรณ์ประกอบการเรียนการสอน มีสื่อที่เหมาะสม

กับเนื้อหาหลักสูตรและเพียงพอกับจ านวนผู เรียน 
 

  

5 ภาพถา่ยและวิดีโอตามแนวปฏิบัติการส่งภาพถ่ายเพื่อขอรับรอง
หลักสูตรของสถาบันการศึกษา หน่วยงาน หรือองค์กรต่างๆ 

 
  

เอกสารแนบ ** การบริหารด้านการจดัการเรียนการสอน 
1 ระเบียนการเรียน/ทะเบียนผู้เรียน     
 - จัดท าใบเซ็นชื่อส าหรับให ผู เรียนลงชื่อในการเข าเรียนทุกรุ่นที่

จัดอบรม 
 

  

 - จัดท าทะเบียนส าหรับบันทึกรายชื่อผู เข าอบรมในทุกรุ่นที่
จัดการอบรม 

 
  

 - จัดท าทะเบียนส าหรับบันทึกรายชื่อผู ที่สอบผ่านและได รับ
ประกาศนียบัตร 

 
  

2 การวางแผนการจัดการเรียนการเรยีนสอน    
 - จัดท าตารางเตรียมการอบรม ทั้งภาคทฤษฎีภาคปฏิบัติที่มีรายวิชา

เรียนจ านวนชัว่โมงเรียนเป็นตามโครงสร างหลักสูตรที่ก าหนด 
 

  

 - ก าหนดสถานที่ฝกึปฏิบัติงานภาคปฏิบตัิตามเกณฑ์ที่ก าหนด    
3 การประเมินผลการเรียนการสอน    
 - วางแผนก าหนดรูปแบบการประเมินผลภาคทฤษฎแีละ

ภาคปฏิบัติชัดเจน เป็นไปตามโครงสร างสร างหลักสูตรที่ยื่นขอรับ
การรับรอง 

 
  

 - เตรียมเอกสารส าหรับการประเมินผลภาคทฤษฎีที่ชัดเจน    
 - เตรียมเอกสารส าหรับการประเมินผลภาคปฏิบัติที่ชัดเจน    

***ข าพเจ าขอรับรองว่า ข อความข างต นเป็นความจริงทุกประการ และเป็นสถาบันการศึกษา หน่วยงาน หรือองค์กรต่าง ๆ 
ที่มีคุณสมบัติครบถ วนตามพระราชบัญญัติสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ พ.ศ. 2559***   

 

ลงช่ือ                                      ผู บริหาร/ผู รับอนุญาต/ผู มีอ านาจสูงสุด 
   

 (……………………………………………………………………….) 
       ต าแหน่ง…………………………………..……………………………………. 

  วันท่ี……..…….เดือน…………………….…..ปี…………….. 


