
  

 

คู่มือการปฏิบัติงาน  

ตำแหน่งนักพัฒนาชุมชน 

 องค์การบริหารสว่นตำบลห้วยหินลาด 

 

               ข้อระเบียบ/กฎหมาย/หนังสือสั่งการ 

  การลงทะเบยีนและยื่นคำขอรับเบีย้ยังชีพผู้สูงอายุ 
  การลงทะเบยีนและยื่นคำขอรับเบีย้ความพิการ  
  การยื่นคำร้องขอรบัการสงเคราะห์ผูป้่วยเอดส์ 
  การยื่นคำร้องโครงการเงินอุดหนุนเพื่อการเลี้ยงดูเด็กแรกเกิด 
  การยื่นคำร้องขอรบัเงินสงเคราะห์ค่าจัดการศพผู้สูงอายุตาม 
  ประเพณี 

 

 

 

 



  

กองสวัสดิการสังคม  องค์การบริหารส่วนตำบลห้วยหนิลาด 
อำเภอสุวรรณภูม ิ จงัหวัดร้อยเอ็ด 

โทรศัพท์  043-030117 

คำนำ 
 องค์การบริหารส่วนตำบลห้วยหินลาด  โดยกองสวัสดิการสังคม  มีบทบาทหน้าที่ในการจัด สวัสดิการ
สังคมให้กับผู้ด้อยโอกาสทางสังคมในเขต องค์การบริหารส่วนตำบลห้วยหินลาด  และส่งเสริม คุณภาพชีวิต
ให้กับบุคคลเหล่านี้ รวมทั้งมีบทบาทหน้าที่ในการดำเนินการรับลงทะเบียนผู้สูงอายุเพื่อ  รับเงินเบี้ยยังชีพ
ผู้สูงอายุ การรับลงทะเบียนคนพิการเพื่อรับเงินเบี้ยความพิการ และรับคำร้องผู้ป่วย เอดส์เพื่อรับเบี้ยยังชีพ
ผู้ป่วยเอดส์ รวมทั้งการจ่ายเงินเบี้ยยังชีพฯ ให้กับบุคคลดังกล่าว โดยถือ ปฏิบัติตามระเบียบกระทรวงมหาดไทย
ว่าด้วยการจ่ายเงินสงเคราะห์เพื่อการยังชีพขององค์กร ปกครองส่วนท้องถิ่น พ.ศ.๒๕๔๘ ระเบียบกระทรวง
มหาดไทยว่าด้วยหลักเกณฑ์การจ่ายเบี้ยยังชีพ ผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น พ.ศ.๒๕๕๒ และ
ระเบียบกระทรวงมหาดไทยว่าด้วย หลักเกณฑ์การจ่ายเบี้ยความพิการขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น พ.ศ.
๒๕๕๓ อีกทั้งยังได้รับ ลงทะเบียนโครงการเงินอุดหนุนเพื่อการเลี้ยงดูเด็กแรกเกิด  และ ลงทะเบียนขอรับเงิน
สงเคราะห์ค่าจัดการศพผู้สูงอายุตามประเพณี   

 ดังนั้น เพื่อให้ประชาชนที่มาขอรับบริการได้มีความเข้าใจทีถู่กต้องมีแนวทางในการปฏิบัติที่ ชัดเจน ซึ่ง
จะนำไปสู่ความสะดวก รวดเร็ว และถูกต้องในการขอรับบริการในเรื่องดังกล่าวองค์การ  บริหารตำบลห้วยหิน
ลาด  จึงได้จัดทำคู่มือการลงทะเบียนและยื่นคำขอรับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ การลงทะเบียนและยื่นคำขอรับ
เงินเบี้ยความพิการการยื่นคำร้องเพื่อรับเงินเบี้ยยังชีพผู้ป่วยเอดส์  และโครงการเงินอุดหนุนเพื่อการเลี้ยงดูเด็ก
แรกเกิด  ลงทะเบียนขอรับเงินสงเคราะห์ค่าจัดการศพผู้สูงอายุตามประเพณี  ขึ้น  

 องค์การบริหารส่วนตำบลห้วยหินลาด  หวังเป็นอย่างยิ่งว่าคู่มือฉบับน้ีจะเป็นส่วนหน่ึงที่ทำให้ ผู้สูงอายุ 
คนพิการ และผู ้ป่วยเอดส์ และผู ้ที ่ต้องการเข้าร่วมโครงการเงินอุดหนุนเพื ่อการเลี ้ยงดูเด็ก  แรกเกิด ผู้
ลงทะเบียนขอรับเงินสงเคราะห์ค่าจัดการศพผู้สูงอายุตามประเพณี  มีความเข้าใจที่ถูกต้องถึงสิทธิพึงได้รับ 
รวมทั้งทราบแนวทางในการปฏิบัติที่ชัดเจน ซึ่งทำให้เกิดประโยชน์สูงสุดต่อบุคคลดังกล่าวและประชาชนที่มา
ขอรับบริการ ต่อไป 

 

 

 

 

 

 



  

 

ข้อระเบียบ/กฎหมาย/หนังสือสั่งการ 

1. ระเบียบกระทรวงมหาดไทย ว่าด้วยหลักเกณฑ์การจ่ายเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่น พ.ศ. 2552 และแก้ไขเพิ่มเติม  
2.  ระเบียบกระทรวงมหาดไทย ว่าด้วยหลักเกณฑ์การจ่ายเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่น พ.ศ.๒๕๖๖ 
3. หนังสือกรมส่งเสริมการปกครองท้องถิ่น ด่วนที่สุด ที่ มท 0810.6/ว ๓๐๙๐  ลงวันที่  ๖  ตุลาคม  256๓  
เรื่อง หลักเกณฑ์และวิธีปฏิบัติในการจ่ายเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุและเงินเบี้ยความพิการให้คนพิการของ อปท. 
และซักซ้อมแนวทางการจ่ายเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุและเบี้ยความพิการตามโครงการบูรณาการฐานข้อมูล
สวัสดิการสังคม(e-payment)  
4.  หนังสือกระทรวงมหาดไทย ด่วนที่สุด  ที่ มท 60810.6/ ว 8029  ลงวันที่  29  สิงหาคม   
2566  เรื่อง ซักซ้อมแนวทางการดำเนินงานตามระเบียบกระทรวงมหาดไทยว่าด้วยหลักเกณฑ์การจ่ายเบี้ยยัง
ชีพผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น พ.ศ.256๖   
5. ระเบียบกระทรวงมหาดไทยวา่ดว้ยหลักเกณฑก์ารจา่ยเบ้ียความพกิารให้คนพิการขององค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่น พ.ศ.2553 และที่แก้ไขเพิ่มแต้ม 
6. หนังสือกรมส่งเสริมการปกครองท้องถิ่น  ดว่นที่สุด  ที่  มท 0810.6/ว5776 ลงวันที่  ๒๕  กนัยายน  
๒๕๖๓  เรื่อง ซักซ้อมแนวทางการการดำเนินการจ่ายเงินเบี้ยความพิการของคนพิการที่มีอายุตำ่กว่า  18  ปี  
ตามมติคณะรัฐมนตรี  เมื่อวันที่  28  เมษายน  2563 
7.  ระเบียบกรมกิจการเด็กและเยาวชน วา่ดว้ยการจา่ยเงินอุดหนุนเพื่อการเลี้ยงดูเด็กแรกเกิด พ.ศ. 2565 
8.  ประกาศกระทรวงการพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์ เรื่อง การสนับสนุนการสงเคราะห์ในการ
จัดการศพตามประเพณ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

http://web1.dep.go.th/sites/default/files/files/law/130.pdf
http://web1.dep.go.th/sites/default/files/files/law/130.pdf


  

 

ขั้นตอนการขึ้นทะเบียนเพื่อรับเงิน 
 เบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ 

ยื่นเอกสาร หลักฐาน กรอกแบบฟอร์ม 
“แบบคำขอลงทะเบียนรับเงินเบี้ยยังชพีผู้สูงอายุ”  

 
บัตรประจำตัวประชาชน หรือบัตร อื่นที่ออกโดยหน่วยงานของรัฐ ที่มีรูปถ่าย พร้อม
สำเนา 
ทะเบียนบ้าน พร้อมสำเนา  
สมุดบัญชีเงินฝากธนาคาร พร้อม สำเนา (เฉพาะหน้าที่แสดง ชื่อ และเลขที่บัญชี) 
สำหรับกรณีที่ผู้ขอรับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอาย ุประสงค์ขอรับเงินเบี้ยยงัชีพ ผู้สูงอายุผ่าน
ธนาคาร 

 

 

หมายเหตุ : ในกรณีผู้สูงอายุที่ไม่สามารถมาลงทะเบียนด้วยตนเอง อาจ มอบอำนาจให้
ผู้อ่ืนเป็นผู้ยื่นคำขอรับเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุได้ โดยให้ผู้รับมอบ อำนาจติดต่อที่           
อบต.ห้วยหินลาด พร้อมสำเนาบัตรประจำตัวประชาชนของผู้รับ มอบอำนาจ 

 

 

 

 

 

 

 



  

 

 

 

                                                                                หลักฐานการขอข้ึนทะเบียน 

 

 

 

 

 

 

 

ตรวจคุณสมบัติ 

 

 

 

 

 

ขั้นตอนการขอรับเบี้ยยังชีพ
ผู้สูงอายุ 

ให้มาขอข้ึนทะเบียนเพื่อขอรับเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ 
ณ  กองสวัสดิการสังคม 

องค์การบริหารส่วนตำบลห้วยหินลาด 

1 

เจ้าหน้าที่ตรวจสอบคุณสมบัติ  และเอกสาร 

1.  มีสัญชาติไทย 
2.  มีภูมิลำเนาในเขตพื้นที่  แต่ยังไม่ได้
ลงทะเบียนเพื่อขอรับเงินเบ้ียยังชีพผู้สูงอายุ  
หรือผู้ที่ย้ายทะเบียนบ้านมาใหม่ก่อนสิ้นเดือน  
พฤศจิกายน  ของทุกปี 
3.  มีอายุหกสิบปีบริบูรณ์ขึ้นไป  หรือจะมีอายุ
ครบ  60  ปีในปีงบประมาณต่อไป 
4.  ไม่เป็นผู้ได้รับสวัสดกิารหรือสิทธิประโยชน์
อื่นใดจากหน่วยงานของรัฐ รัฐวิสาหกิจ หรือ
เทศบาล อบต. ยกเว้นผูพ้ิการ และผู้ป่วยเอดส์
ตามระเบียบ 

ขาดคุณสมบัติ คุณสมบัติครบ 

1.  สำเนาบัตรประจำตัวประชาชน หรือบัตรอื่นทีอ่อกโดยหน่วยงานของรฐั ที่มีรูปถ่าย พร้อมสำเนา จำนวน 1 ชุด 
2.  สำเนาทะเบียนบ้าน (ที่เป็นปัจจุบัน) จำนวน 1 ชุด 
3.  สำเนาสมุดบัญชีเงินฝากในนามผู้มีสิทธิ/ผู้ไดร้ับมอบอำนาจจากผู้มีสทิธิ จำนวน 1 ชุด 
4.  หนังสือมอบอำนาจ (กรณีให้บุคคลอื่นมายื่นคำขอขึ้นทะเบียนแทน) พร้อมแนบสำเนาบัตรประจำตวัประชาชน
และสำเนาทะเบียนบ้านของผู้มอบอำนาจและผู้รับมอบอำนาจ 

ไม่ครบ 
ครบ 

แจ้งผู้ลงทะเบียน 
เจ้าหน้าที่ตรวจสอบรายชื่อในระบบฯ/

รายชื่อใบรับเบี้ยยังชีพ 

2 

จนท.ลงข้อมูลในระบบสารสนเทศการจัดการ
ฐานข้อมูลเบ้ียยังชีพของ อปท. 

อบต.ห้วยหินลาด จดัทำประกาศรายชื่อผู้มีสิทธิรบัเงิน
เบ้ียยังชีพผู้สูงอายุ ประจำปีงบประมาณ พ.ศ............ 
ทุกวันที่ 5 ของเดือน 

มีรายชื่อ 

กรมบัญชีกลาง โอนเข้าบัญชีเงินฝากธนาคาร 
เป็นรายเดือนภายในวันที่ 10 ของทุกเดือน 

ไม่มีรายช่ือ 

ผู้ลงทะเบียน เข้าแจ้งรายชื่อ 
ณ กองสวัสดกิารสังคม 

3 

4 

5 



  

การคำนวณเงินเบี้ยยังชีพแบบขั้นบันได 
 สำหรับผู้สูงอาย ุ

จำนวนเงินเบี้ยยังชพีต่อเดือนที่ผู้สูงอายุจะได้รับใน ปัจจุบัน (ปี.............) 
การจ่ายเงินเบี้ยยังชีพให้แก่ผู้สูงอายุคิดใน อัตราเบี้ยยังชีพแบบขั้นบันได  
แบบ “ขั้นบันได” หมายถึง การแบ่งช่วงอายุของ ผู้สูงอายุออกเป็นช่วง ๆ  

หรือเป็นขั้น ขึ้นไปเร่ือย ๆ โดยเริ่ม ตั้งแต่อายุ 60 ปี 

 

โดยคำนวณตามปีงบประมาณ 
 มิใช่ปีปฏิทิน และไม่มีการเพิ่มของอายุระหว่างปี 

 

ตารางคำนวณเงินเบี้ยยังชีพรายเดือน  
สำหรับผู้สูงอายุ 
 (แบบขั้นบันได) 

ข้ัน ช่วงอายุ (ปี) จำนวนเงนิ (บาท) 
ขั้นที่ 1 60 – 69 ปี 600 
ขั้นที่ 1 70 – 79 ปี 700 
ขั้นที่ 1 80 – 89 ปี 800 
ขั้นที่ 1 90 ปีขึ้นไป 1,000 

 

 

 

 

 

 



  

 

วิธีคำนวณอายขุองผู้สูงอายุ 
การนับอายุว่าจะอยูใ่นขั้นที่เท่าไหร่ ให้นับ ณ วันที่ 30 กันยายน เท่านั้น เช่น 

 1. นาง ก. เกิด 30 กันยายน 2487 ณ วันที่ 30 กันยายน 2558 นาง ก. จะอายุ 70 ปี
หมายความว่า นาง ก. จะได้รับ เงินเบี้ยยังชพีเดือนละ 700 บาท ใน เดือน ตุลาคม 2557 
(งบประมาณปี2558) 
 2. นาง ข. เกิด 1 ตุลาคม 2487 ณ วันที่ 30 กันยายน 2558 นาง ข. จะอายุ 69 ปี
หมายความว่า นาง ข. จะได้รับเงิน เบี้ยยังชพีเดือนละ 600 บาท เท่าเดิม จนกว่า จะถึงรอบปี
ถัดไป 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



  

 

ขั้นตอนการขึ้นทะเบียนเพื่อ รบัเงิน  
เบี้ยยังชีพคนพกิาร 

ยื่นเอกสาร หลักฐาน กรอกแบบฟอร์ม 
 “แบบคำขอลงทะเบียนรับเงินเบีย้ยังชีพคนพิการ ” 

บัตรประจำตัวคนพิการตามกฎหมายว่าด้วยการส่งเสริม คุณภาพชีวิตคนพิการ ฉบับจริง 
พร้อมสำเนา  
ทะเบียนบ้าน พร้อมสำเนา  
สมุดบัญชีเงินฝากธนาคาร พร้อม สำเนา (เฉพาะหน้าที่แสดง ชื่อ และเลขที่บัญชี) 
สำหรับกรณีที่ผู้ขอรับเงินเบี้ยยังชีพคนพกิาร ประสงค์ขอรับเงินเบี้ยยังชีพผ่านธนาคาร 

 

หมายเหตุ : กรณีที่คนพิการไม่สามารถมาลงทะเบียนด้วยตนเอง อาจมอบ อำนาจ เป็น
ลายลักษณ์อักษรให้ผู้ดูแลคนพิการยื่นคำขอแทน แต่ต้องนำหลักฐานของคนพิการและ
คนดูแลคนพิการไปแสดงต่อเจ้าหน้าที่ด้วย คนพิการที่เป็นผู้สูงอายุสามารถลงทะเบียน
เพื่อขอรับเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุได้ ด้วย 

 

 

 

 

 

 

 

 



  

 

 

ขั้นตอนการยื่นคำขอ(มีบัตรคนพิการ) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

สามารถย่ืนเรื่องผ่าน กองการสวัสดิการสังคม  
องค์การบริหารส่วนตำบลห้วยหินลาด (ทุกวันเวลาราชการ ได้ตลอดทั้งปี) 

จัดเตรียมเอกสารประกอบการยื่นคำขอมีพิการ ประกอบด้วย  
๑. สำเนาบัตรประจำตวัประชาชน หรือ สำเนาสตูิบัตร (สำหรับเด็กพิการ) จำนวน ๑ แผ่น 
๒. สำเนาทะเบียนบ้าน จำนวน ๑ แผ่น 
๓. เอกสารรับรองความพิการจากโรงพยาบาลฉบับตัวจริง  
๔. รูปภาพ / หรอืไฟลร์ปูภาพ ของผู้พิการ หน้าตรงไม่สวมแว่น ขนาด 2 นิ้ว จำนวน ๑ รูป 
๕. หนังสือมอบอำนาจ (กรณีให้บุคคลอื่นมายื่นคำขอข้ึนทะเบียนแทน) พร้อมแนบสำเนาบัตร 
ประจำตัวประชาชนและสำเนาทะเบียนบ้านของผู้มอบอำนาจและผู้รับมอบอำนาจ 

กรอกข้อมูลตามแบบฟอร์ม แบบคำขอมีบัตรประจำตวัคนพิการ 

เจ้าหน้าที่ตรวจสอบเอกสาร 

ครบ 

จัดส่งเอกสารไปยัง พมจ.เพื่อขอทำบัตร 

ไม่ครบ 

ผู้ยื่นคำขอดำเนินการแกไ้ข 
และนำส่งเจ้าหน้าที่อีกครั้ง 

เอกสารต้องแก้ไข 

ไม่ได้บัตร 

ดำเนินการตรวจสอบ
เอกสารและสาเหตุที่ไม่

สามารถทำบัตรได ้
ดำเนินการ 

ขั้นตอนการยื่นคำขอ 
 (ข้ึนทะเบียนคนพิการตอ่ไป) 

ได้บัตรแล้ว 

คุณสมบัติไม่ผ่าน จบ 

รอรับบัตร
จาก  พมจ. 



  

ขั้นตอนการยื่นคำขอ ขึ้นทะเบยีนคนพิการ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

สามารถย่ืนเรื่องผ่าน กองการสวัสดิการสังคม  
องค์การบริหารส่วนตำบลห้วยหินลาด (ทุกวันเวลาราชการ ได้ตลอดทั้งปี) 

ตรวจสอบคุณสมบัติของความพกิาร  
๑. มีสัญชาติไทย 
2. มีภูมิลำเนาอยู่ในเขตตำบลห้วยหินลาดตามทะเบียนบ้าน 
3. มีบัตรประจำตวัคนพกิารแล้ว  เท่านั้น  
๔. ไม่เป็นบุคคลซ่ึงอยู่ในความอุปการะของสถานสงเคราะห์ของรัฐ 
5. คนพิการที่ได้รับเบี้ยแต่ย้ายภูมิลำเนาเข้ามาอยูใ่หม่ 

จัดเตรียมเอกสารประกอบการยื่นคำขอขึ้นทะเบียน ประกอบด้วย  
๑. สำเนาบัตรประจำตวัประชาชน หรือ สำเนาสตูิบัตร (สำหรับเด็กพิการ) จำนวน ๑ แผ่น 
๒. สำเนาทะเบียนบ้าน จำนวน ๑ แผ่น 
๓. สำเนาบัตรประจำตวัคนพิการ  จำนวน  1  แผ่น  
๔. สำเนาบัญชีเงินฝากธนาคาร 
๕. หนังสือมอบอำนาจ (กรณีให้บุคคลอื่นมายื่นคำขอข้ึนทะเบียนแทน) พร้อมแนบสำเนาบัตร 
ประจำตัวประชาชนและสำเนาทะเบียนบ้านของผู้มอบอำนาจและผู้รับมอบอำนาจ 

เจ้าหน้าที่ตรวจสอบเอกสาร 

ครบ 

ลงระบบสารสนเทศฯ 

อบต.ประกาศรายชื่อผู้มสีิทธ ิ

ไม่ครบ 

รับเบี้ยยังชีพ 
ภายในวันที่ 10 ของทุกเดือน 



  

 

ขั้นตอนการ (ต่ออายุ) บัตรประจำตัวคนพิการ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

สามารถย่ืนเรื่องผ่าน กองการสวัสดิการสังคม  
องค์การบริหารส่วนตำบลห้วยหินลาด (ทุกวันเวลาราชการ ได้ตลอดทั้งปี) 

จัดเตรียมเอกสารประกอบการยื่นคำขอมีพิการ ประกอบด้วย  
๑. สำเนาบัตรประจำตวัประชาชน หรือ สำเนาสตูิบัตร (สำหรับเด็กพิการ) จำนวน ๑ แผ่น 
๒. สำเนาทะเบียนบ้าน จำนวน ๑ แผ่น 
๓. เอกสารรับรองความพิการจากโรงพยาบาลฉบับตัวจริง  
๔. รูปภาพ / หรอืไฟลร์ปูภาพ ของผู้พิการ หน้าตรงไม่สวมแว่น ขนาด 2 นิ้ว จำนวน ๑ รูป 
๕. หนังสือมอบอำนาจ (กรณีให้บุคคลอื่นมายื่นคำขอข้ึนทะเบียนแทน) พร้อมแนบสำเนาบัตร 
ประจำตัวประชาชนและสำเนาทะเบียนบ้านของผู้มอบอำนาจและผู้รับมอบอำนาจ 

กรอกข้อมูลตามแบบฟอร์ม แบบคำขอมีบัตรประจำตวัคนพิการ 

เจ้าหน้าที่ตรวจสอบเอกสาร 

ครบ 

จัดส่งเอกสารไปยัง พมจ.เพื่อขอทำบัตร 

ไม่ครบ 

ผู้ยื่นคำขอดำเนินการแกไ้ข 
และนำส่งเจ้าหน้าที่อีกครั้ง 

เอกสารต้องแก้ไข 

ไม่ได้บัตร 

ดำเนินการตรวจสอบ
เอกสารและสาเหตุที่ไม่

สามารถทำบัตรได ้
ดำเนินการ 

ขั้นตอนการยื่นคำขอ 
 (ข้ึนทะเบียนคนพิการตอ่ไป) 

ได้บัตรแล้ว 

คุณสมบัติไม่ผ่าน จบ 

รอรับบัตร
จาก  พมจ. 



  

การเปลี่ยนผู้ดูแลคนพิการ 

 การดำเนินการเปลีย่นผู้ดูแลคนพิการ สามารถติดต่อได้ท่ี กองส สวัสดิการสังคม องค์การ
บริหารส่วนตำบลห้วยหินลาดหรือ พัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์จังหวัดร้อยเอด็ โดยใช้
เอกสารดังต่อไปนี ้

 
 1. สมุด/บัตรประจำตัวคนพิการเล่มเดิม 
 2. สำเนาบัตรประจำตัวประชาชนและสำเนาทะเบียนบ้าน อย่างละ จำนวน 1 ฉบับ 
 3. หลักฐานผู้ดูแลคนพิการคนเดิม ใช้สำเนาบัตรประจำตัว ประชาชน และสำเนาทะเบยีนบ้าน 
อย่างละ 1 ฉบับ 
 4. หลักฐานผู้ดูแลคนพิการคนใหม่ ใช้สำเนาบัตรประจำตัว ประชาชน และสำเนาทะเบยีนบ้าน 
อย่างละ 1 ฉบับ  
5. หนังสือรับรองการเป็นผู้ดูแลคนพิการ 
 6. สำเนาบัตรประจำตัวข้าราชการของผู้รับรอง จำนวน 1 ฉบับ (กำนัน ผู้ใหญ่บ้าน ส.อบต. หรือ 
ข้าราชการ ระดับ 3 ขึ้นไป) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



  

คำชี้แจง 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

ผู้สูงอายุ/คนพิการที่มีสิทธิรับเงินเบี้ยยังชีพอยู่แล้วใน พื้นที่อื่น 
ภายหลังได้ย้ายทะเบียนบ้านเข้ามาอยู่ในพื้นที่ ตำบลห้วยหินลาด 
ให้มาแจ้งขึ้นทะเบียนเพื่อขอรับเงินเบี้ยยัง ชีพต่อที่                 
อบต. ห้วยหินลาด  แต่สิทธิในการรับเงินยัง จะคงอยู่ ที่เดิมจน   
สิ้นปีงบประมาณ 



  

 

การสิ้นสุดการรบัเงินเบี้ยยังชีพ 
1. ตาย  

2. ย้ายภูมิลำเนาไปนอกเขต อบต.ห้วยหินลาด 
3. แจ้งสละสิทธิการขอรับเงินเบี้ยยังชีพ  
4. ขาดคุณสมบัต ิ

 

หน้าที่ของผู้รับเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุและคนพิการ 
1. ตรวจสอบรายชื่อของตัวเอง 
2. กรณีผู้รับเงินเบี้ยยังชีพ หรือผู้รับมอบอำนาจ แจ้งรับเป็นเงินสด ต้องมารับเงินให้ตรงตาม
วัน เวลา ที่กำหนด  
3. เมื่อย้ายภูมิลำเนาจาก อบต.ห้วยหินลาด  ไปอยู่ภูมิลำเนาอื่น ต้องแจ้งข้อมูลเพื่อให้อบต.ได้
รับทราบ 
4. ให้ผู้ที่รับเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุและคนพิการ แสดงการมีชีวิตอยู่ต่อ อบต.ห้วยหินลาด ระหว่าง
วันที่ 1 - 5 ตุลาคม ของทุกป ี5. กรณีตาย ให้ผู้ดูแลหรือญาติของผู้สูงอายุ หรือคนพิการของ
ผู้รับ เงินเบี้ยยังชีพแจ้งการตาย ให้ อบต.ห้วยหินลาด  ได้รับทราบ (พร้อมสำเนามรณะ บัตร) 
ภายใน 7 วัน 

 

 

 

 

 

  

 

 



  

การยื่นคำร้องเพื่อขอรับเงินเบีย้ยังชีพผู้ป่วยเอดส์ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                                                                    

                                                                

                                                             

สามารถย่ืนเรื่องผ่าน กองการสวัสดิการสังคม  
องค์การบริหารส่วนตำบลห้วยหินลาด (ทุกวันเวลาราชการ ได้ตลอดทั้งปี) 

คุณสมบัติของผู้มีสิทธิที่จะได้รับเงินสงเคราะห์ผู้ป่วยเอดส์ 

1. มีภูมิลำเนาอยู่ในเขตพื้นที่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 
2. มีรายได้ไม่เพียงพอตอ่การยังชพี หรอืถูกทอดทิ้ง หรือขาดผู้อุปการะเลีย้งดู หรือไม่
สามารถประกอบอาชพีเลี้ยงตนเองได้ 

หลักฐานประกอบการยืน่คำขอรับเงินสงเคราะห์เพื่อการยังชพี 

1. บัตรประจำตวัประชาชน หรือบัตรอื่นที่ออกโดยหน่วยงานของรัฐที่มีรูปถ่าย พร้อมสำเนา 
จำนวน ๑ แผ่น 
2. ทะเบียนบ้านพร้อมสำเนา จำนวน ๑ แผ่น 
3. สมุดบัญชีเงินฝากธนาคารพร้อมสำเนา สำหรับกรณีผู้ป่วยเอดส์ประสงคข์อรับ เงิน
สงเคราะห์ผ่านธนาคาร จำนวน ๑ แผ่น  
4. ใบรับรองแพทยว์่าเป็นผู้ป่วยโรคเอดส์ที่ปรากฏอาการ  
5. หนังสือมอบอำนาจ (กรณีให้บุคคลอื่นมายื่นคำขอข้ึนทะเบียนแทน) พร้อม แนบสำเนาบัตร
ประจำตัวประชาชนและสำเนาทะเบียนบ้าน ของผู้มอบอำนาจและผู้รับมอบอำนาจ 

เจ้าหน้าที่ตรวจสอบเอกสาร ครบ ไม่ครบ 

นำเสนอผู้บริหารอนุมัต ิจนท.ลงระบบสารสนเทศฯ 

รับเบี้ยยังชีพ 
ภายในวันที่ 10 ของทุกเดือน 

อบต.ประกาศรายชื่อผู้มสีิทธ ิ



  

ข้อแนะนำสำหรับการยื่นคำร้องเพื่อขอรับเงินเบี้ยยังชีพผู้ป่วยเอดส์ 
1. ผู้ป่วยเอดส์มีสิทธิได้รับเงินสงเคราะห์เบีย้ยังชีพผู้ป่วยเอดส์ ต้องมี ใบรับรองแพทย์ซึ่งออกให้
โดย สถานพยาบาลของรัฐ ยนืยนัว่าป่วย เป็นโรคเอดส์จริง  
2. ผู้ป่วยเอดส์ต้องมีภมูิลำเนาอยูใ่นเขตองคก์ารบริหารส่วนตำบลห้วยหินลาด 
3. การยื่นคำร้องขอรบัเบี้ยยังชีพผู้ป่วยเอดส์ สามารถยื่นคำร้องได้ที ่กองสวัสดิการสังคม องค์การ
บริหารส่วนตำบลห้วยหินลาด  โดยนำหลักฐานมาเพื่อประกอบการยื่นดังนี้  
 3.1 ใบรับรองแพทย์ซ่ึงออกให้โดยสถานพยาบาลของรัฐ ยนืยนั ว่าป่วยเป็นโรคเอดส์จริง 
 3.2 บัตรประจำตัวประชาชนฉบับจริง (พร้อมสำเนา)  
 3.3 ทะเบียนบ้านฉบบัจริง (พร้อมสำเนา) 
4. กรณีท่ีผู้ป่วยเอดส์ไม่สามารถเดินทางมายื่นคำขอรับการสงเคราะห ์ด้วยตนเองได้จะมอบอำนาจ
ให้ผู้อุปการะมาดำเนนิการแทนได้ 
5. กรณีผู้ป่วยเอดส ์เป็นผู้สูงอายุหรอืคนพกิาร หรือเป็นทั้งผูสู้งอายุ และคนพิการ สามารถ
ดำเนินการได้ท้ังหมด 
6. กรณีผู้ป่วยเอดส์ไดร้ับเบี้ยยังชีพผู้ป่วยเอดส์แล้ว ต่อมาได้ย้าย ภูมิลำเนา (ยา้ยชื่อในทะเบียน
บ้าน) ไปอยู่ในเขตองค์กรปกครองส่วน ท้องถิ่นอื่น ผู้ป่วยเอดส์ต้องดำเนินการยื่นคำรอ้งขอรับเบี้ย
ยังชีพผู้ป่วย เอดส์ อีกครั้ง ณ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นที่ย้ายภูมลิำเนาเข้าไปอยู่ ใหม่ (เพื่อรับ
เงินเบีย้ยังชีพผู้ป่วยเอดส์ จากองค์กรปกครองส่วน ท้องถิ่นทีย่้ายเข้าไปอยู่ใหม่) ซึ่งถ้าผู้ป่วยเอดส์ไม่
ดำเนินการยืน่คำร้องขอรับเบี้ยยังชีพผู้ป่วยเอดส์ อีกครั้ง ณ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นที่ ย้าย
ภูมิลำเนาเขา้ไปอยูใ่หม่ ผู้ป่วยเอดส์จะได้รับเงินเบีย้ยังชีพผู้ป่วย เอดส์ ถึงเดือนที่ยา้ยภมูิลำเนา 
เท่านั้น 
7. กรณีคนพิการท่ีได้รับเงินเบีย้ยังชีพผู้ป่วยเอดส์ เสยีชีวิต ผู้ดูแลหรือ ญาติของผู้ป่วยเอดส์ที่
เสียชีวิตต้อง แจ้งให้ สว่นสวัสดิการและพัฒนา ชุมชนทราบภายใน 7 วัน 

 

 

 

 

 

 

 

ใบรับรองแพทย์จะต้องระบุว่าป่วยเปน็ โรคเอดส์ /AIDs เท่านั้น  
หากระบุว่าป่วยเป็น HIV หรือภูมิคุ้มกันบกพร่อง จะไม่เข้า

หลักเกณฑ์การรับเงินสงเคราะห์ 



  

ขั้นตอนการลงทะเบียนรับเงินสงเคราะห์  
โครงการเงินอุดหนุนเพื่อการเลีย้งดูเด็กแรกเกิด 600 บาท ต่อเดือน 

 เพื่อช่วยเหลือครอบครัวให้เลี้ยงดูเด็กไทยได้อย่างมีคุณภาพ 

คุณสมบัต ิ
เด็กแรกเกิดที่มีสิทธิ 
1. มีสัญชาติไทย (พ่อแม่มีสัญชาติไทย หรือพ่อหรือแม่มีสัญชาติไทย) 
2. เด็กท่ีมีอายุต่ำกว่า 6 ปี   
3. อาศัยอยู่กับผู้ปกครองที่อยู่ในครัวเรอืนทีม่ีรายได้น้อย 
4. ไม่อยูใ่นสถานสงเคราะห์ของหน่วยงานของรัฐ หรือเอกชน 

ผู้ปกครองที่มีสิทธิลงทะเบียน 

1. มีสัญชาติไทย 
2. เป็นบุคคลทีร่ับเด็กแรกเกิดไว้ในความอุปการะ 
3. เด็กแรกเกิดต้องอาศัยรวมอยู่ด้วย 
4. อยู่ในครัวเรอืนที่มีรายได้น้อย  คอื สมาชิกครัวเรือนมีรายได้เฉลีย่ไม่เกิน 100,000 บาท ต่อ

คน ต่อป ี

ขั้นตอนการลงทะเบียน  
1. ผู้รับรอง 2 คน รับรองสถานะของครัวเรอืน (ดร.02) ให้หญิงตั้งครรภ์ที่มี คุณสมบตัิตรงตาม
เป้าหมาย 
2. หญิงต้ังครรภ์นำเอกสาร ดร.02 พร้อมสำเนาบัตรประจำตัวประชาชนและสำเนา เอกสารการ
ฝากครรภ์ ขอรับเอกสาร ดร.01 ยื่นลงทะเบียนที่องค์การบริหารส่วนตำบลห้วยหินลาด 
3. องค์การบริหารส่วนตำบลห้วยหินลาด  จัดทำประกาศรายชื่อผู้ขอรับเงนิอุดหนนุฯ และ ติด
ประกาศ 15 วัน หากไม่มีผู้ใดคัดค้านให้ถือว่าเป็นผู้มีสิทธ์ิได้รับเงนิอุดหนุนฯ 
4. หลังจากเด็กเกิด นำสูติบัตรเด็กมายื่นที่จุดลงทะเบียนเพื่อขอรบัสิทธิ์ 

 

 

 

 



  

ขั้นตอนการการยื่นคำร้องขอรับเงินสงเคราะหค์่าจัดการศพผู้สูงอายตุามประเพณี 

 



  

 

 

 

 

 

 

ภาคผนวก 
 

 

 

 

 

 

 

 

 



  

◆แผนผังแสดงขั้นตอนและระยะเวลาการปฏิบัติราชการ (การรับขึ้นทะเบียนผู้สูงอายุ)◆ 
 

 
 
 

 
 
 
 
 

 
 

 

 
 
 

ผู้สงูอายยุื่นเอกสารท่ีใช้ในการลงทะเบียน

ผู้สงูอาย ุ

เจ้าหน้าท่ีรบัเอกสาร ตรวจสอบเอกสาร 
บนัทึก/สอบถามเพ่ิมเติม 

 

หลักฐานในการขึ้นทะเบียนดังนี้ 
1. บัตรประจำตัวประชาชนหรือบัตรอื่นที่ออกให้โดยหน่วยงานของรัฐท่ีมี
รูปถ่ายพร้อมสำเนา  จำนวน  1  ชุด 
2. ทะเบียนบ้านพร้อมสำเนา  จำนวน  1  ชุด 
3. สมุดบัญชีเงินฝากธนาคาร พร้อมสำเนา (เฉพาะหน้าที่แสดงชื่อ และ
เลขที่บัญชี) สำหรับกรณีที่ผู้ขอรับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ ประสงค์ขอรับ
เงินเบี้ยยังชีพ ผู้สูงอายุผ่านธนาคาร จำนวน 1  ชดุ 

 

รวบรวมเอกสาร ตรวจสอบคณุสมบติั 
 

เสนอผู้บริหาร 
จดัท าประกาศรายช่ือ 

 



  

 

◆แผนผังแสดงขั้นตอนและระยะเวลาการปฏิบัติราชการ (การรับขึ้นทะเบียนผู้พิการ)◆ 
 
 
 

 
 
 
 

 
 

 
 
 

 
 

 

ผู้สงูอายยุื่นเอกสารท่ีใช้ในการลงทะเบียนผู้

พิการ 

เจ้าหน้าท่ีรบัเอกสาร ตรวจสอบเอกสาร 
บนัทึก/สอบถามเพ่ิมเติม 

 

หลักฐานในการขึ้นทะเบียนดังนี ้
1. เอกสารรับรองความพิการจากโรงพยาบาลของรัฐออกโดยแพทย์  จำนวน  1  ฉบับ                 
2. สำเนาบัตรประจำตัวประชาชนและสำเนาทะเบียนบ้าน  จำนวน  1  ฉบับ  
3. สำเนาบัตรประจำตัวประชาชนและสำเนาทะเบียนบ้าน (ผู้ดูแลผู้พิการ) จำนวน  1  ฉบับ   
4. รูปถ่ายคนพิการ ขนาด 1 นิ้ว ที่เป็นปัจจุบัน หรือถา่ยไว้ไม่เกิน 6 เดือน จำนวน  2  ใบ   
   ในกรณีเป็นเด็กใช้สูติบัตร  พร้อมทั้งถ่ายสำเนาจำนวน 1 ชุด (กรณียืน่แทนให้นำบัตร 
ประชาชนและทะเบียนบ้านของผู้ยื่นแทนมาด้วย) 
 

รวบรวมเอกสาร ตรวจสอบคณุสมบติั 
 

เสนอผู้บริหาร 
จดัท าประกาศรายช่ือ 

 



  

◆แผนผังแสดงขั้นตอนและระยะเวลาการปฏิบัติราชกา(การเบิก-จ่ายเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอาย)ุ◆ 
 
 
 
  

 
 
 
 

 
 

 
 

 
 

 

จดัท าบญัชีรายช่ือและบนัทึก
ข้อความ 

เสนอผู้บงัคบับญัชาอนุมติั 

จดัท าฎีกาเบิกจ่ายเงิน 

ตรวจฎีกา/จดัท าเชค็เบิกเงิน (กองคลงั) 
 

เอกสารส าหรบัการรบัเงินสด 
1.แสดงบตัรประจ าตวัประชาชน
ผู้สูงอาย/ุ ผู้รบัแทน (กรณีมอบอ านาจ) 
2. หนังสือมอบอ านาจ กรณีมอบ
อ านาจ 

ขัน้ตอนการรบัเงินสดเดิม 5 นาที/ราย 
ปรบัลด 3 นาที/ราย 

ผู้รบัผิดชอบงานพฒันาชุมชน 

รบัเงินผ่านธนาคาร รบัเงินสดภายในวนัท่ี 10 ของทุก
เดือน 

น าเงินเข้าบญัชี ภายในวนัท่ี 10 ของทุก
เดือน 

ย่ืนบตัรประจ าตวัประชาชนของผูมี้สิทธ์ิ / ใบมอบ
อ านาจ 

เจ้าหน้าท่ีตรวจสอบรายช่ือ ลงช่ือผู้รบัเงิน 



  

◆แผนผังแสดงขั้นตอนและระยะเวลาการปฏิบัติราชการ  (การเบิก-จ่ายเงินเบี้ยยังชีพผู้พิการ) 

จดัท าบญัชีรายช่ือและบนัทึก
ข้อความ 

เสนอผู้บงัคบับญัชาอนุมติั 

จดัท าฎีกาเบิกจ่ายเงิน 

ตรวจฎีกา/จดัท าเชค็เบิกเงิน (กองคลงั) 
 

เอกสารส าหรบัการรบัเงินสด 
1.แสดงบตัรประจ าตวัประชาชนผู้
พิการ/ ผู้รบัแทน (กรณีมอบอ านาจ) 
2. หนังสือมอบอ านาจ กรณีมอบ
อ านาจ 

ขัน้ตอนการรบัเงินสดเดิม 5 นาที/ราย 
ปรบัลด 3 นาที/ราย 

ผู้รบัผิดชอบงานพฒันาชุมชน 

รบัเงินผ่านธนาคาร รบัเงินสดภายในวนัท่ี 10 ของทุก
เดือน 

น าเงินเข้าบญัชี ภายในวนัท่ี 10 ของทุก
เดือน

ย่ืนบตัรประจ าตวัประชาชนของผูมี้สิทธ์ิ / ใบมอบ
อ านาจ 

เจ้าหน้าท่ีตรวจสอบรายช่ือ ลงช่ือผู้รบัเงิน 


