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องค์การบริหารส่วนต าบลตะกุกเหนือ  มีบทบาทหน้าที่ในการจัดสวัสดิการสังคมให้กับ
ผู้ด้อยโอกาสทางสังคมและส่งเสริมคุณภาพชีวิตให้กับบุคคลเหล่านี้  รวมทั้งมีบทบาทหน้าที่ในการรับ
ลงทะเบียนผู้สูงอายุเพ่ือรับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ  การรับลงทะเบียนผู้พิการเพ่ือรับเงินเบี้ยความพิการ        
และรับค ารอ้งผู้ป่วยเอดส์เพ่ือรับเงินสงเคราะห์เบี้ยยังชีพผู้ป่วยเอดส์ รวมทั้งการจ่ายเงินเบี้ยยังชีพให้กับบุคคล
ดังกล่าวโดยถือปฏิบัติตามระเบียบกระทรวงมหาดไทยว่าด้วยการจ่ายเงินสงเคราะห์เพ่ือการยังชีพขององค์ก ร
ปกครองส่วนท้องถิ่น พ.ศ. ๒๕๔๘ ระเบียบกระทรวง มหาดไทยว่าด้วยหลักเกณฑ์การจ่ายเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ
ขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น พ.ศ. ๒๕๕๒ และระเบียบกระทรวงมหาดไทยว่าด้วยหลักเกณฑ์การจ่ายเบี้ย
ความพิการขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น พ.ศ. ๒๕๕3 

ดังนั้น เพ่ือให้ประชาชนที่มาขอรับบริการได้มีความเข้าใจที่ถูกต้องมีแนวทางในการปฏิบัติที่
ชัดเจน ซึ่งจะน าไปสู่ความสะดวก รวดเร็วและถูกต้องในการขอรับบริการในเรื่องดังกล่าว จึงได้จัดท าคู่มือการ
ลงทะเบียน และยื่นค าขอรับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ การลงทะเบียนและยื่นค าขอรับเงินเบี้ยความพิการ และยื่น
ค าร้องเพ่ือรับเงินสงเคราะห์เบี้ยยังชีพผู้ป่วยเอดส์ 

องค์การบริหารส่วนต าบลตะกุกเหนือ  หวังเป็นอย่างยิ่งว่าคู่มือฉบับนี้จะเป็นส่วนหนึ่งที่ท าให้
ผู้สูงอายุคนพิการและผู้ป่วยเอดส์ มีความเข้าใจที่ถูกต้องถึงสิทธิที่ตนพึงได้รับ รวมทั้งทราบแนวทางในการ
ปฏิบัติ ที่ชัดเจนซึ่งท าให้เกิดประโยชน์สูงสุดต่อบุคคลดังกล่าวและประชาชนที่มาขอรับบริการต่อไป 
     

                  งานพัฒนาชุมชน 
ส านักปลัดองค์การบริหารส่วนต าบล 

               จัดท าเมื่อ 10 ตุลาคม 2565 
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การลงทะเบียนรับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ 
 

     ม          ม      ลง     ย ร          ยย     ผู้สงูอาย ุ

     ผู้มีสิทธิจะได้รับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ ต้องไม่มีคุณสมบัติและไม่มี
ลักษณะต้องห้าม ดังต่อไปน ี้ 

 

(1)              
 (2)        ำ น      น    อบต.ตะกุกเหนือ         น   น 

(3)    น             60            น        (       น      59 
                         นวันที่ 2 กันยายน 2507) 
     (ส าหรับในกรณีที่ในทะเบียนราษฎรไม่ปรากฏวันที่ เดือนเกิด ให้ถือ   
ว่าบุคคลนั้นเกิดวันที่ 1 มกราคมของปีนั้น) 

(4)       น                                 น    น  จาก
หน     น                                       น       น         

 ก.          น ำน              ำน               น   นใดใน   
            ลั           น 

  ข. ผูสู้ง            น   น         ของรัฐ   ืออ            
                    น       น 

 ค.             น    น         น           ำ             น      น
              น               ร         น       น         น    ำ 

 บุคคลตาม (ก) (ข) หรือ (ค) ไม่รวมถึง          หรือ             
                        ว่ า              น          
                                น       น พ. . 2548 หรือผู้ที่ได้รับ
สวัสดิการอื่นตามมติคณะรัฐมนตรี 
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         รลง     ย      ร       

    ยย             ย  
 

 

 ย        ร        ร       ร ม 
“    ำข        ย ร          ยย             ยุ” พร้อม
เอกสารดังน้ี 

          ำ         น หรือบัตรอืน่ที่ออกโดยหน่วยงานของรัฐที่
มีรูปถ่ายพร้อมส าเนา 

        น   นพร้อมส าเนา 

              น    น         ส าเนา เฉ    น         ชื่อ
แ                           

       ( ส า ห รั บ ก                  น                        
               น                         น น    ) 

 
 ม ย       :  น    ที่มีความจ าเป็น                                น 
     น  งได้       อ านาจเป็นลายลักษณ์อักษร         น   น      น ำ
ขอลงทะเบียนขอรับเงินเบี้ยยังชีพ          แทนก็ได้                
อ านาจ         องค์การบริหารส่วนต าบลตะกุกเหนือพร้อมแนบ
ส า น        จ า         นและส าเนาทะเบียนบ้าน            
อ านาจ 

***  ร     ค า  ลง     ย         ย     ย  นเอกสาร ร     
      ส า       องค์การบริหารส่วนต าบลตะกุกเหนือ*** 
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การย้ายภูมลิ าเนาของผู้สูงอาย ุ

 

กรณีย้ายออก 
  สูงอายุผู้ใดที่มีสิทธิได้รับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุจากองค์การ
บริหารส่วนต าบลตะกุกเหนอื ต่อมาผูสู้งอายุนั้นได้ย้ายภูมิล าเนาไปอยู่องค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นอื่น ให้ผู้สูงอายุนั้นไปลงทะเบียนและยื่นค าขอรับเงิน
เบี้ยยังชีพผู้สูงอายุของตนเองต่อองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นแห่งใหม่
นับตั้งแต่วันที่ย้ายแต่ไม่เกินเดือนกันยายนของปีนั้นๆ ทั้งนี้ ให้ได้รับเบี้ย    
ยังชีพผู้สูงอายุจากองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นแห่งใหม่ในปีงบประมาณ
ถัดไป ในระหว่างปีงบประมาณองค์การบริหารส่วนต าบลตะกุกเหนือยังคง
จ่ายเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุในจนกว่าจะส้ินปีงบประมาณ 
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กรณีย้ายเข้า 
ผู้สูงอายุย้ายภูมิล าเนามาอยู่ ในพื้นที่องค์การบริหารส่วนต าบล        

ตะกุกเหนือ จะ    ไปลงทะเบียนยื่นค าขอรับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ ณ ที่ท า
การองค์การบริหารส่วนต าบลตะกุกเหนือ         น    ตั้งแต่วันที่ย้ายแต่ไม่
เกินเดือนกันยายนของปีนั้น ที่เปิดให้มีการลงทะเบียนขอรับเงินเบี้ยยังชีพ
ผู้สูงอาย ุ
   

“             ร          ยย                       ” 
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ค า       
 
 
 
 
 

                          น           พ อ ยู่ แ ล้ ว ใ น พื้ น ที่    น 
                    น   น           นพื้นที่ต าบลตะกุกเหนือ  ให้มาแจ้ง
ลงทะเบียน          เงิน เบี้ ย      ผู้สู งอายุ   เนื่ อง  ณ ที่ท าการ            
องค์การบริหารส่วนต าบลตะกุกเหนือ แต่สิทธิในการรับเงินยังจะคงอยู่ที่เดิมจน
สิ้นปีงบประมาณ 

         น 
 
 

 
 
 
  

นาง ก. รับเงินเบ้ียยังชีพผู้สูงอายุอยู่ ณ ที่ท าการ อบต.ตะกุกใต้ ภายหลังได้แจ้งย้ายภูมิล าเนามาอยู่ใน
พื้นที่ต าบลตะกุกเหนือ ในวันที่ 3 สิงหาคม 2565 นาง ก. ต้องมาลงทะเบียนใหม่ที่ อบต.ตะกุกเหนือ
ภายในวันที่ 30 พฤศจิกายน 2565 แต่นาง ก. จะยังคงรับเงินเบ้ียยังชีพที่ อบต.ตะกุกใต้จนถึงเดือน
กันยายน 2565 และมีสิทธิรับเงินเบ้ียผู้สูงอายุที่อบต.ตะกุกเหนือในเดือนตุลาคม 2565 เป็นต้นไป 

กรณี น    .       น           ผู้สูงอายุอยู่ ณ ที่    .ตะกุกใต้ 
                  ภูมิล าเนามา    ใน   น   ต าบลตะกุกเหนือ ใน 
  น  ี่ 3 สิงห    2565 แต่น    . ไม่ได้  
ลง      น      น           ผู้สูงอายุ ณ ที่ท าการ อบต.ตะกุกเหนือ 
    น  น       พฤศจิกายน 2565 น    . จะ
             น                  อบต.ตะกุกเหนือ น    น       25 5 
   น  น   
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กรณี น    .       น           ผู้สูงอายุอยู่ ณ ที่    .ตะกุกเหนือ 

                  ภูมิล าเนามา    ใน   น   ต าบลตะกุกใต้ ใน   น  ี่ 3 
สิงห    2563 แต่น    . ไม่ได้  ลง      น      น           ผู้สูงอายุ 
ณ ที่ท าการ อบต.ตะกุกใต้     น  น       กันยายน 2563 น    . จะ
             น                  อบต.ตะกุกใต้ น    น       25   
   น  น   

 
 
 
 
 

นาง ก. รับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุอยู่ ณ ที่ท าการ อบต.ตะกุกเหนือ 
ภายหลังได้แจ้งย้ายภูมิล าเนามาอยู่ในพื้นที่ต าบลตะกุกใต้ ในวันที่ 3 
สิงหาคม 2564 นาง ก. ต้องมาลงทะเบียนใหม่ที่ อบต.ตะกุกใต้ 
ภายในวันที่ 30 พฤศจิกายน 2564 แต่นาง ก. จะยังคงรับเงินเบี้ย
ยังชีพที่อบต.ตะกุกเหนือ จนถึงเดือนกันยายน2564 และมีสิทธิรับ
เงินเบี้ยผู้สูงอายุที่อบต.ตะกุกใต้ในเดือนตุลาคม 2564 เป็นต้นไป 
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การ ร    ร ย       ม      ร       
 บี้ยย             ย  

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
องค์การบริหารส่วนต าบลตะกุกเหนือได้จัดท าประกาศ เรื่อง 

บัญชีรายชื่อผู้มีสิทธิรับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุขององค์กรปกครอง
ส่วนท้องถิ่นเมื่อเสร็จสิ้นการลงทะเบียนในแต่ละเดือน แล้วปิด
ประกาศโดยเปิดเผยให้สาธารณชนทราบภายในวันที่ 5 ของเดือน
ถัดไป โดย      สูงอายุ        นค า     เงิน          ีพผู้สูงอายุ   
                       ฯที่  ร์ด           น        ท า
ก า ร อ ง ค์ ก า ร บ ริ ห า ร ส่ ว น ต า บ ล ต ะ กุ ก เ ห นื อ ห รื อ ท า ง 
www.thakuknuea.go.th  

 
 
 

 
 
 

http://www.thakuknuea.go.th/
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  ร   ย    ยย             ย  
 

 
กรมบัญชีกลาง  เป็นผู้ด า น น              น             งอายุ     

ลงท     นรับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ        และ       จ่ายเงิน       เดือน
ถัดไปจากเดือนเกิด      น         เงินฝาก น                          ง
           ภายในวันที่ 10 ของทุกเดือน หากเดือนไหนตรงกับวันหยุดท า
การเลื่อนเป็นวันท าการก่อนหน้า  
 

ปฏิทินการจ่ายเบ้ียยังชีพผู้สูงอายุประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2566 

ต าบลตะกุกเหนือ อ าเภอวิภาวดี จังหวัดสุราษฎร์ธานี 
ล าดับที่ เดือน วันที่จ่ายเบี้ยยังชีพ ช่องทางการจ่ายเงิน หมายตุ 

1 ตุลาคม 2565 10 ตุลาคม 2565 โอนเข้าบัญชีผู้สูงอายุ  

2 
พฤศจิกายน 

2565 10 พฤศจิกายน 2564 โอนเข้าบัญชีผู้สูงอายุ  
3 ธันวาคม 2565 9 ธันวาคม 2564 โอนเข้าบัญชีผู้สูงอายุ  
4 มกราคม 2566 10 มกราคม 2565 โอนเข้าบัญชีผู้สูงอายุ  
5 กุมภาพันธ์ 2566 10 กุมภาพันธ์ 2565 โอนเข้าบัญชีผู้สูงอายุ  
6 มีนาคม 2566 10 มีนาคม 2565 โอนเข้าบัญชีผู้สูงอายุ  
7 เมษายน 2566 10 เมษายน 2565 โอนเข้าบัญชีผู้สูงอายุ  
8 พฤษภาคม 2565 10 พฤษภาคม 2565 โอนเข้าบัญชีผู้สูงอายุ  
9 มิถุนายน 2565 9 มิถุนายน 2565 โอนเข้าบัญชีผู้สูงอายุ  

10 กรกฎาคม 2565 10 กรกฎาคม 2565 โอนเข้าบัญชีผู้สูงอายุ  
11 สิงหาคม 2565 10 สิงหาคม 2565 โอนเข้าบัญชีผู้สูงอายุ  
12 กันยายน 2565 8 กันยายน 2565 โอนเข้าบัญชีผู้สูงอายุ  

 
“หากไม่ได้รับการโอนเงินเบ้ียยังชีพผู้สูงอายุภายในวันดังกล่าว กรุณา
ติดต่อสอบถามข้อมูลเพิ่มเติมได้ ณ ท่ีท าการองค์การบริหารส่วนต าบล  
ตะกุกเหนือ โทร 0-7729-2111” 
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  ร ำ           ยย     ผู้สูงอายุ 
          ได 

 
 

  จ านวนเงินเบี้ยยังชีพต่อเดือนที่ผู้สูงอายุจะได้รับใน ปัจจุบัน 
(ปี 2565) การจ่ายเงินเบี้ยยังชีพให้แก่ผู้สูงอายุ คิดใน อัตราเบี้ยยังชีพ 
แบบ “ขั้นบันได” หมายถึง การแบง่ช่วงอายุของผู้สูงอายุออกเป็น ช่วง ๆ 
หรือเป็นขั้น ขึ้นไปเรื่อย ๆ โดยเริ่ม ตั้งแต่อายุ 60 ปี ดังนี้ 
 
 

 

           ย       จ านวน           

   น    1 60 – 69    600 
   

   น    2 70 – 79    700 
   

   น    3 80 – 89    800 
   

   น    4 90      น   1,000 
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     ำ     ย  
 
 

 
  
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ผู้สูงอายุอาจมีข้อสงสัย  
 ท าไมอายุครบ 70 80 และ 90 ปีแล้ว ถึงยังไม่ได้รับเบี้ยยังชีพ
ผู้สูงอายุตามขั้น เพราะว่า องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นนับรอบการรับเงิน
เป็นปีงบประมาณ เช่น 
 
 
 
 

  ร   ร       ร ม       1      มถึง 30    ย ย            ร ม   
2565    ร  ม       วันที ่1      ม 2564 ถึงวันที่ 30    ย ย  2565  

     ร ม   2566    ร  ม        วันที่ 1      ม    5 ถึงวันที่ 30 
   ย ย     6 

 

             ตี้ได ้

     คนแก่    ไ น ิ

?????????????

??????????  
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  ร         รร          ยย     ผู้สูงอาย ุ
 
 
 
 
 

1.     
2.         ล า น ออกนอกพื้นที่ต าบลตะกุกเหนือ 
3.                        น           ผู้สูงอาย ุ
4.    น                                  น    น    
หน     น                                     น       น ไ      
         น ำน              ำน              น   นลั           น 
ผู้ สู ง             น    น          ข อ ง รั ฐ    ือ
อ              น       น            น    น         น      ้    ำ 
            น      น        น               ร         น       น       
  
 

             ร      ยย             ย  
 

1.        ประกาศบัญชี         
2. ตรวจสอบการโอนได้ภายในวันที่ 10 ของทุกเดือน 
3.      ผู้สูงอายุ    ภูมิล าเนาออกนอกพื้นที่ต าบลตะกุกเหนือ

      ภูมิล าเนา   น                        อบต.ตะกุกเหนือ
          และต้องไปลงทะเบียนรับเงนิเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ  
ณ ที่แห่งใหม่ 

4.     ผู้สูงอายุเสียชีวิต                   น                    ย 
     อบต.ตะกุกเหนือ           (     ส าเนาใบ         
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ตารางแสดงขั้นตอนและระยะเวลาปฏิบัติงาน  
การรับลงทะเบียนผู้มีสิทธิรับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ 

 

ที ่ ประเภทขัน้ตอน รายละเอียดของข้ันตอนการบริการ 
ระยะเวลา 
ให้บริการ 

ส่วนงาน/หน่วยงาน 
ที่รับผิดชอบ 

หมายเหตุ 

1 การตรวจสอบ
เอกสาร 

ผู้สูงอายุที่ประสงค์จะรับเบี้ยยังชีพ
ผู้สูงอายุในปีงบประมาณถัดไปหรือ
ผู้รับมอบอ านาจยื่นค าขอลงทะเบียน
และเอกสารประกอบพร้อมเอกสาร
ฉบับจริง 

20 นาที ง า น พั ฒ น า ชุ ม ช น 
ส า นั ก ป ลั ด อ ง ก า ร
บริหารส่วนต าบลตะ
กุกเหนือ 

 

2 การพิจารณา ออกใบรับลงทะเบียนตามแบบค าขอ
ลงทะเบียนรับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ
ให้ผู้ยื่นค าขอลงทะเบียนหรือผู้รับ
มอบอ านาจ 

10 นาท ี ง า น พั ฒ น า ชุ ม ช น 
ส า นั ก ป ลั ด อ ง ก า ร
บริหารส่วนต าบลตะ
กุกเหนือ 

 

ระยะเวลาด าเนินการรวม 30 นาที 
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ผังแสดงขั้นตอนและระยะเวลาการปฏิบัติราชการ 
การลงทะเบียนรับเงินเบ้ียยังชีพผู้สูงอายุ 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

เอกสารประกอบการลงทะเบียนรับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ 
1. บัตรประจ าตัวประชาชน 
2. ทะเบียนบ้าน 
3. ใบมอบอ านาจ (ถ้ามี) 
4. สมุดบัญชีเงินฝากธนาคาร 

เสนอคณะกรรมการตรวจสอบคุณสมบัติ 
15 นาที/ราย 

 

เสนอผู้บังคับบัญชา(ผู้บริหาร) ลงนาม/
แจ้งผลการลงทะเบียนฯ 

5 นาที/ราย 

ผู้สูงอายุ/ผู้รับมอบอ านาจ 
ยื่นค าขอลงทะเบียน ฯ พร้อมเอกสารหลักฐาน 

5 นาที/ราย 

เจ้าหน้าที่ตรวจสอบเอกสารหลักฐาน/สัมภาษณ์/บันทึกข้อมูลในระบบ ฯ 
5 นาที/ราย 

 

ประกาศบัญชีรายชื่อผู้มีสิทธิรับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ  
ภายในวันที่ 5 ของเดือนถัดไป 
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การลงทะเบียนรับเงินเบี้ยความพิการ 
 

    ม          ม      จะได้ร          ยความพิการ 

 

คนพิการซึ่งจะมีสิทธิได้รับเงินเบี้ยความพิการ ต้องเป็นผู้มีคุณสมบัติ
และไม่มีลักษณะต้องห้าม ดังต่อไปน ี้ 

 

(1)              
 (2)        ำ น      น    อบต.ตะกุกเหนือ         น   น 

(3) มีบัตรประจ าตัวคนพิการตามกฎหมายว่าด้วยการส่งเสริม
คุณภาพชีวิตคนพิการ 
 (4)       นบุคคลซึ่งอยู่ในความอุปการะของสถานสงเคราะห์ของรัฐ 
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 บุคคลตาม (ก) (ข) หรือ(ค) ไม่รวมถึง          หรือ             
                        ว่า              น      

 

-  

 

 

 - 
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ในกรณีคนพิการซึ่งได้รับเงินเบี้ยความพิการจากองค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่นหนึ่งและย้ายภูมิล าเนาไปอยู่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นอื่น หรือ
กรุงเทพมหานคร ใหค้นพิการนั้นลงทะเบียนและยื่นค าขอรับเงินเบี้ยความพิการ
ต่อองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นแห่งใหม่ที่ตนที่ตนมีภูมิล าเนา และให้ได้รับเงิน
เบี้ยความพิการจากองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นแห่งใหม่ในเดือนถัดไป ทั้งนี้
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นแห่งใหม่ต้องได้รับการยืนยันจากองค์กรปกครอง
ส่วนท้องถิ่นเดิมที่จ่ายเงินเบี้ยความพิการเพื่อไม่ให้เกิดความซ้ าซ้อน 

 

         รลงทะเบียนรับเงินเบี้ยความพิการ 
 

ย        ร          ร       ร ม 
“    ำข ลงทะเบียนรับเงินเบี้ยความพิการ” 

ให้คนพิการที่ได้จดทะเบียนคนพิการตามกฎหมายว่าด้วยการ
ส่งเสริมคุณภาพชีวิตคนพิการมาลงทะเบียนและยื่นค าขอรับเงินเบี้ยความ
พิการด้วยตนเอง ณ องค์การบริหารส่วนต าบลตะกุกเหนือ หรือสถานที่ที่
องค์การบริหารส่วนต าบลตะกุกเหนือก าหนดและมีสิทธิได้รับเงินเบี้ย
ความพิการในเดือนถัดไป โดยมีเอกสารหลักฐาน ดังนี ้
         ำ   คนพิการตามกฎหมายว่าด้วยการส่งเสริมคุณภาพ
ชีวิตคนพิการฉบบัจรงิ 
       น   น 
             น    น     ส าหรับกรณีที่ผู้ขอรับเงินเบี้ยความพิการ
ประสงค์ขอรับเงินเบี้ยความพิการผ่านธนาคาร 
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ในกรณีที่คนพิการเป็นผู้เยาว์ซึ่งมีผู้แทนโดยธรรม คนเสมือนไร้ความสามารถ
หรือคนไร้ความสามารถ ให้ผู้แทนโดยชอบธรรม ผู้พิทักษ์ หรือผู้อนุบาล 
แล้วแต่กรณี ยื่นค าขอแทนโดยแสดงหลักฐานเป็นผู้แทนดังกล่าว  

การประกาศรายชื่อ ผู้มีสิทธิรับเงินเบี้ยยังชีพความพิการ 

 ให้ผู้มายื่นค าขอรับเงินเบี้ยยังชีพความพิการสามารถตรวจสอบ
รายชื่อตามประกาศได้ที่ www.thakuknuea.go.th ภายในวันที่ 5 ของ
เดือนถัดไป 

 

การจ่ายเงินเบี้ยยังชีพความพิการ 
 

กรมบัญชีกลาง  เป็นผูด้ า น น   โอน   นเข้าบัญชีเงินฝากธนาคาร
ของผู้มีสิทธิ/ผู้ได้รับมอบอ านาจ ทุกวันที่ 10 ของเดือนหากเดือนไหน
ตรงกับวันหยุดท าการเล่ือนเป็นวันท าการก่อนหน้า ทั้งนี้ขอให้คนพิการ
ที่ได้รับเงินโดยโอนเข้าบัญชี ตรวจสอบการโอนเงินในวันที่ 11 ของ
เดือน หากไม่ได้รับการโอนเงิน กรุณาติดต่อ งานพัฒนาชุมชน ส านัก
ปลัดองค์การบริหารส่วนต าบล โทร.07-729-2111   

 

 

 

http://www.thakuknuea.go.th/
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การสิ้นสุดการรับเงินเบี้ยยังชีพความพิการ 
 

สิทธิของผู้ได้รับเงินเบี้ยความพิการตามระเบียบสิ้นสุดลงในกรณีดังต่อไปนี้ 
1. ตาย 
2. ขาดคุณสมบัติตามข้อ 6 
3. แจ้งสละสิทธิการขอรับเงินเบี้ยความพิการเป็นหนังสือต่อองค์กร

ปกครองส่วนท้องถิ่นที่ตนมีสิทธิได้รับเบี้ยความพิการกรณีสิทธิ
ได้รับเงินเบี้ยความพิการดังกล่าวสิ้นสุดลงตามวรรคหนึ่ง ให้
ผู้บริหารองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น สั่งระงับการจ่ายเงินเบี้ย
ความพิการส าหรับบุคคลดังกล่าวทันที 

หน้าทีข่องผู้ไดร้ับเงินเบี้ยความพิการ 
 
มีดังต่อไปนี้ 
1. ตรวจสอบรายชื่อ 
2. ตรวจสอบวันหมดอายุของบัตรประจ าตัวคนพิการ เนื่องจากบัตร

ประจ าตัวคนพิการหมดอายุจะไม่มีสิทธิได้รับเงินเบี้ยยังชีพความ
พิการ 

3. เมื่อย้ายภูมิล าเนาจากองค์การบริหารส่วนต าบลตะกุกเหนือไปอยู่
ภูมิล าเนาอื่นต้องแจ้งข้อมูลใหอ้งค์การบริหารส่วนต าบลตะกุก
เหนือได้รับทราบ 

4. กรณีตาย ให้ผู้ดูแลคนพิการแจ้งการตายใหอ้งค์การบริหารส่วน
ต าบลตะกุกเหนือได้รับทราบ (พร้อมส าเนาใบมรณะบัตร) ภายใน 
7 วัน 
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ขั้นตอนการขอมีบัตรประจ าตัวคนพิการ 
 

1. พบแพทย์เฉพาะทางที่โรงพยาบาล เพื่อวินิจฉัยและออกเอกสาร
รับรองความพิการ 

2. ด าเนินการท าบัตรประจ าตัวคนพิการได้ที่ ส านักงานพัฒนาสังคม
และความมั่นคงของมนุษย์จังหวัดสุราษฎร์ธานี หรือที่ องค์การ
บริหารส่วนต าบลตะกุกเหนือ โดยใช้เอกสารดังต่อไปนี้ 
2.1 เอกสารรับรองความพิการที่รับรองโดยแพทย์เฉพาะทาง 

(ฉบับจริง) 
2.2 รูปถ่ายคนพิการขนาด 1 นิ้ว   จ านวน 2 ฉบับ 
2.3 บัตรประจ าตัวประชาชน  จ านวน 1 ฉบับ 
2.4 ทะเบียนบ้าน    จ านวน 1 ฉบับ 
2.5 กรณีมีผู้ดูแล ให้น าส าเนาบัตรประจ าตัวประชาชน จ านวน 1 

ฉบับ และส าเนาทะเบียนบ้าน จ านวน 1 ฉบับ 

การต่ออายุบัตรประจ าตัวคนพิการ 
การด าเนินการต่อบัตรประจ าตัวคนพิการ สามารถต่อบัตรได้ที่  

ส านักงานพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์จังหวัดสุราษฎร์ธานี หรือที่ 
องค์การบริหารส่วนต าบลตะกุกเหนือ โดยใช้เอกสารดังต่อไปนี้ 

1. สมุดหรือบัตรประจ าตัวคนพิการเล่มเดิม 
2. รูปถ่ายคนพิการขนาด 1 นิ้ว   จ านวน 2 ฉบับ 
3. ส าเนาบัตรประจ าตัวประชาชน  จ านวน 1 ฉบับ 
4. ส าเนาทะเบียนบ้าน    จ านวน 1 ฉบับ 
5. หลักฐานผู้ดูแลคนพิการ (กรณีมีผู้ดูแล) ใช้ส าเนาบัตรประจ าตัว

ประชาชน จ านวน 1 ฉบับ และส าเนาทะเบียนบ้าน จ านวน 1 
ฉบับ 
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การเปลี่ยนแปลงผู้ดูแลคนพิการ 
 

กรณีด าเนินการเปลี่ยนผู้ดู แลคนพิการ สามารถติดต่อได้ที่ 
ส านักงานพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์จังหวัดสุราษฎร์ธานี 
หรือที่ องค์การบริหารส่วนต าบลตะกุกเหนือ โดยใช้เอกสารดังต่อไปนี้ 

1. สมุดหรือบัตรประจ าตัวคนพิการเล่มเดิม 
2. บัตรประจ าตัวประชาชนของคนพิการ จ านวน 1 ฉบับ 
3. ส าเนาทะเบียนบ้านของคนพิการ จ านวน 1 ฉบับ 
4. หลักฐานผู้ดูแลคนพิการคนเดิม  

- บัตรประจ าตัวประชาชนของผู้ดูแล จ านวน 1 ฉบับ 
                        - ส าเนาทะเบียนบ้านของผู้ดูแล   จ านวน 1 ฉบับ 

5. หลักฐานผู้ดูแลคนพิการคนใหม่ 
- บัตรประจ าตัวประชาชนของผู้ดูแล จ านวน 1 ฉบับ 

                       - ส าเนาทะเบียนบ้านของผู้ดูแล  จ านวน 1 ฉบับ 
6. หนังสือรับรองการเป็นผู้ดูแลคนพิการ 
7. ส าเนาบัตรประจ าตัวข้าราชการของผู้รับรอง จ านวน 1 

ฉบับ 
(ก านัน,ผู้ใหญ่บ้าน,หรือข้าราชการระดับ 3 ขึ้นไป) 
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แผนผังแสดงขั้นตอนและระยะเวลาการปฏิบัติราชการ 
การลงทะเบียนรับเงินเบ้ียยังชีพความพิการ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ผังแสดงขั้นตอนและระยะเวลาการปฏิบัติราชการ 

ผู้พิการ/ผู้รับมอบอ านาจ 
ยื่นค าขอลงทะเบียน ฯ พร้อมเอกสารหลักฐาน 

5 นาที/ราย 

เอกสารส าหรับการรับลงทะเบียนเบี้ยยังชีพความพิการ 
1. บัตรประจ าตัวคนพิการ 
2. ทะเบียนบ้าน 
3. ใบมอบอ านาจ (ถ้ามี) 
4. สมุดบัญชีเงินฝากธนาคาร 

เสนอคณะกรรมการตรวจสอบคุณสมบัติ 
15 นาที/ราย 

 

เสนอผู้บังคับบัญชา(ผู้บริหาร) ลงนาม/
แจ้งผลการลงทะเบียนฯ 

5 นาที/ราย 

เจ้าหน้าที่ตรวจสอบเอกสารหลักฐาน/สัมภาษณ์/บันทึกข้อมูลในระบบ ฯ 
5 นาที/ราย 

 

ประกาศบัญชีรายชื่อผู้มีสิทธิรับเงินเบี้ยยังชีพความพิการ  
ภายในวันที่ 5 ของเดือนถัดไป 
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การรับแบบค าขอเงินสงเคราะห์ 
เบี้ยยังชีพผูป้่วยเอดส์ 

    ม          ม      จะได้ร      สงเคราะห์    ยยังชีพผู้ป่วยเอดส์ 
1. มีภูมิล าเนาอยู่ในเขตพื้นที่องค์การบริหารส่วนต าบลตะกุกเหนือ 
2. มีรายได้ไม่เพียงพอแก่การยังชีพ หรือถูกทอดทิ้ง หรือขาดผู้อุปการะ

ดูแล หรือไม่สามารถประกอบอาชีพเลี้ยงตนเองได้ 

ขั้นตอนการยื่นค าร้องเพื่อขอร      สงเคราะห์    ยยังชีพผู้ป่วยเอดส์ 
1. ผู้ป่วยเอดส์มีสิทธิรับเงินสงเคราะห์เบี้ยยังชีพผู้ป่วยเอดส์จะต้องมี

ใบรับรองแพทย์ซึ่งออกโดยสถานพยาบาลของรัฐยืนยันว่า “ป่วย
เป็นโรคเอดส์”จรงิ 

2. การยื่นค าร้องขอรับเงินสงเคราะห์     ยังชีพผู้ป่วยเอดส์ สามารถ
ยื่นค าร้องได้ที่ องค์การบริหารส่วนต าบลตะกุกเหนือ ในกรณีไม่
สามารถเดินทางมายื่นค าร้องด้วยตนเองได้ จะมอบอ านาจให้ผู้
อุ ปการะมาด า เนินการแทนได้  โดยน าหลั กฐาน มา เพื่ อ
ประกอบการขอรับเงินสงเคราะห ์    ยังชีพผู้ป่วยเอดส์ดังนี้ 
2.1 ใบรับรองแพทย์ซึ่งออกโดยสถานพยาบาลของรัฐยืนยันว่า 

“ป่วยเป็นโรคเอดส์”จริง 
2.2 บัตรประจ าตัวประชาชนฉบับจริง 
2.3 ทะเบียนบ้านฉบับจริง 
2.4 สมุดบัญชีเงินฝากธนาคาร 
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ขอ้แนะน าส าหรับการยื่นค าร้องเพ่ือขอรับเงินเบี้ยยังชีพผู้ป่วยเอดส์ 

 

1. กรณีผู้ป่วยเอดส์ เป็นผู้สูงอายุหรือคนพิการ หรือเป็นทั้งผู้สูงอายุและคน
พิการ สามารถยื่นค าขอรับเงินเบี้ยยังชีพได้ทั้งหมด 

2. กรณีผู้ป่วยเอดส์ได้รับเบี้ยยังชีพผู้ป่วยเอดส์แล้ว ต่อมาได้ย้ายภูมิส าเนา
ไปอยู่ในเขตองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นอื่น ผู้ป่วยเอดส์ต้องด าเนินการ
ยื่นค าร้องขอรับเบี้ยยังชีพผู้ป่วยเอดส์ ณ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น
แห่งใหม่ หากไม่ด าเนินการยื่นค าขอ      นสงเคราะห์     ยังชีพผู้ป่วย
เอดส์ ณ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นแห่งใหม่ ผู้ป่วยเอดส์จะได้รับเงิน
เบี้ยยังชีพผู้ป่วยเอดส์ถึงเดือนที่ย้ายภูมิล าเนาเท่านั้น 

3. กรณีคนพิการที่ได้รับเงินเบี้ยยังชีพผู้ป่วยเอดส์ เสียชีวิตผู้ดูแลหรือญาติ
ของผู้ป่วยเอดส์ต้องแจ้งให้งานพัฒนาชุมชน องค์การบริหารส่วนต าบลตะ
กุกเหนือทราบ ภายใน 7 วัน (พร้อมส าเนาในมรณะบัตร) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ใบรับรองแพทยจ์ะต้องระบุว่าป่วยเป็น โรคเอดส์/AIDS 
เท่านั้น หากระบุว่าป่วยเป็น HIV หรือภูมิคุ้มกันบกพร่อง 

จะไม่เข้าหลักเกณฑ์การขอรับเงินสงเคราะห์ 
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การยื่นแบบค าขอรับการสงเคราะห์เบี้ยยังชีพผู้ป่วยเอดส์ 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 

ผู้ป่วยเอดส์/ผู้รับมอบอ านาจ 
ยื่นค าขอลงทะเบียน ฯ พร้อมเอกสารหลักฐาน 

5 นาที/ราย 

เอกสารส าหรับการรับลงทะเบียนเบี้ยยังชีพผู้ป่วยเอดส์ 
1. ใบความเห็นแพทย์ 
2. บัตรประจ าตัวประชาชน 
3. ทะเบียนบ้าน 
4. ใบมอบอ านาจ (ถ้ามี) 
5. สมุดบัญชีเงินฝากธนาคาร 

จัดท าบัญชีรายชื่อและบันทึกข้อมูลในระบบ ฯ 
15 นาที/ราย 

 

เสนอผู้บังคับบัญชา (ผู้บริหาร) ลงนามอนุมัติ
แจ้งผลการลงทะเบียนฯ 

5 นาที/ราย 

เจ้าหน้าที่ออกตรวจสภาพความเป็นอยู่ของผู้รับการสงเคราะห์ ฯ 
5 วันท าการ 
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สารพันค าถาม 
 
 

ถ ม 
 

                  น            น      น       ายุ         
 
 
 
 
 
 

 

    
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

         ย             ว่าผู้สูงอายุที่ต้องโทษ
จ าคุกในเรือนจ าและได้รับสิ่งของต่างๆ ในเรือนจ า 
ไม่ถือเป็นกรณีได้รับสวัสดิการหรือสิทธิประโยชน์อื่น
ใดจากหน่วยงานของรัฐอันจะท าให้ขาดคุณสมบัติ
หรือมีลักษณะต้องห้าม ตามข้อ 6 (4) แห่งระเบียบ
กระทรวงมหาดไทย ว่าด้วยการจ่ายเงินเบี้ยยังชีพ
ผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น พ.ศ. 
2552 (ตามหนังสือกระทรวงมหาดไทย ที่ มท 
0810.6/ว0357 ลงวันที่ 25 มกราคม 2560)  



- 25 - 
 

ถ ม 
 

           น        น            น       
                  น      น                      

 
 
 

 

    
 
 
 
 

   น      น    
 
 
 
 
 
 
 
 

 

ถ ม 
 

 

กรณี                น      น                         
      ลง      นรับเงินเบี้ยยังชีพ                     

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

    
   น      น                  น   .....    
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ถ ม 
  

                     น      น                 ไม ่
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

    
 

   น      น     ย                              น    น 
 (   นน           น                   ำ     น  น...    

 
 
 
 
 

ถ ม 
 

                  นบ าเหนจ็ก้อนเดยีว         น      น 
   ้สูง               

 

    
 

   น      น         
กรณ ีรับบ าเหนจ็รายเดือน (ต้องรับบ าเหนจ็รายเดือนเสร็จ

สิ้นแลว้ จงึจะขึ้นทะเบียนได้)
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ถ ม 
 

       ำ    ำ  น              เช่น น    อบต.,       
 องนายก อบต.,            ำน น สารวัตรก านัน           น ผู้ช่วย
ผู้ใหญ่บ้าน          น       น                     

 
    

 

     น      น           น            น     น    ำ
เ      น    ำ  น                  น      น       
 
 

ถ ม 
 

                                               อยู่ ใน
      น   น น                  น      น                      

 
 

    
 

         น      น    

ถ ม 
 

                                               น           
  บ   น           

    
 

               น               ณ ที่ท าการองค์การ
บริหารส่วนต าบลตะกุกเหนือ 
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ถ ม 
 

          ที่ เป็นศิลปินแห่งชาติสามารถขึ้นทะเบี ยน
ผู้สูงอายุได้หรือไม่ 

 

    
 

ไม่ได้ เนื่องจากผู้ที่ได้รับการยกย่องเป็นศิลปินแห่งชาติจะ
ได้รับสิทธิประโยชน์ตอบแทนจากกองทุนส่งเสริมวัฒนธรรม ได้แก่ 
ค่าตอบแทนรายเดือนตลอดระยะเวลาที่มีชีวิตอยู่ 25,000 บาทต่อ
เดือน 

 
******************************* 

 ย    ม           

หากไม่ลง     ยน        ย  

   ม ม ชื่ ใน...... 

“ประกาศขององค์การบริหารส่วนต าบลตะกกุเหนอื” 

 ม ม      รับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ !!!     
 

 

มีข้อสงสัย นอกเหนือจากคู่มือ ฯ ติดต่อสอบถามได้ท่ี  
ส านักปลัดองค์การบริหารส่วนต าบลตะกุกเหนือ โทร. 0-7729-2111 
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ทะเบียนเลขที่............../2566 
แบบค าขอลงทะเบียนรับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ  

เฉพาะกรณีผู้สูงอายุมอบอ านาจให้บุคคลอ่ืนมายื่นค าขอลงทะเบียนแทน 
      ผู้ยื่นค าขอฯ แทนตามหนังสือมอบอ านาจ เกี่ยวข้องเป็น.................................................กับผู้สูงอายุที่ขอลงทะเบียน  
  ชื่อ-สกุล (ผู้รับมอบอ านาจ) ................................................. .............................เลขประจ าตัวประชาชนผู้รับมอบอ านาจ 
  ---- ที่อยู................................................................................................... 
...........................................................................................................โทรศัพท์................................................................ 
 
 

ข้อมูลผู้สูงอายุ 
             เขียนที่.................................................... 

วันที่..............เดือน..................................พ.ศ..................... 
 ด้วยข้าพเจ้า (นาย/นาง/นางสาว) ชื่อ................................................นามสกุล.... .................................................. 
เกิดวันที่............เดือน...............................พ.ศ. ...................  อายุ................ปี  สัญชาติ................... ........มีชื่ออยู่ในส าเนา
ทะเบียนบ้านเลขท่ี......................หมู่ที่/ชุมชน..............................ตรอก/ซอย..............................ถนน.. .............................. 
ต าบล/แขวง...........ตะกุกเหนือ..................อ าเภอ/เขต.............วภิาวดี.....................จังหวดั...........สรุาษฎร์ธานี................ 
รหัสไปรษณีย์........................84370.....................โทรศัพท์..............................................................................................
หมายเลขบัตรประจ าตัวประชาชนของผู้สูงอายุที่ยื่นค าขอ    ---- 
สถานภาพสมรส    โสด    สมรส    หม้าย    หย่าร้าง    แยกกันอยู่    อ่ืนๆ............................... 
รายได้ต่อเดือน....................................บาท  อาชีพ................................................................................ 
ข้อมูลทั่วไป : สถานภาพการรับสวัสดิการภาครัฐ 
  ไม่ได้รับการสงเคราะห์เบี้ยยังชีพ   ได้รับการสงเคราะห์เบี้ยยังชีพผู้ป่วยเอดส์ 
  ได้รับการสงเคราะห์เบี้ยความพิการ   ย้ายภูมิล าเนาเข้ามาอยู่ใหม่  เมื่อ...................................................... 
 มีความประสงค์ขอรับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ โดยวิธีดังต่อไปนี้ (เลือก 1 วิธี) 
  รับเงินสดด้วยตนเอง     รับเงินสดโดยบุคคลที่ได้รับมอบอ านาจจากผู้มีสิทธิ 
  โอนเข้าบัญชีเงินฝากธนาคารในนามผู้มีสิทธิ   โอนเข้าบัญชีเงินฝากธนาคารในนามบุคคลที่ได้รับมอบอ านาจจากผู้มีสิทธิ 

          พร้อมแนบเอกสาร ดังนี้ 
  ส าเนาบัตรประจ าตัวประชาชน หรือส าเนาบัตรอ่ืนที่ออกโดยหน่วยงานของรัฐที่มีรูปถ่าย    ส าเนาทะเบียนบ้าน 
  ส าเนาสมุดบัญชีเงินฝากธนาคาร (ในกรณีผู้ขอรับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุประสงค์ขอรับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุผ่านธนาคาร) 
  หนังสือมอบอ านาจพร้อมส าเนาบัตรประจ าตัวประชาชนของผู้มอบอ านาจและผู้รับมอบอ านาจ 
  ข้าพเจ้าขอรับรองว่าข้าพเจ้าเป็นผู้มีคุณสมบัติครบถ้วน ไม่ได้ เป็นผู้รับบ านาญ เบี้ยหวัด บ านาญพิเศษ      
บ าเหน็จรายเดือน หรือสวัสดิการเป็นรายเดือนจากหน่วยงานของรัฐ รัฐวิสาหกิจ หรือองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น     
และขอรับรองว่าข้อความดังกล่าวข้างต้นเป็นความจริงทุกประการ 
           ข้าพเจ้ายิมยอมให้น าข้อมูลส่วนบุคคลเข้าสู่ระบบคอมพิวเตอร์ของกรมส่งเสริมการปกครองท้องถิ่นและ
ยินยอมให้ตรวจสอบข้อมูลกับฐานข้อมูลทะเบียนกลางภาครัฐ 
 
(ลงชื่อ)..........................................................   (ลงชื่อ)............................................................... 
       (..........................................................)          (.............................................................) 
        ผู้ยื่นค าขอ/ผู้รับมอบอ านาจยื่นค าขอ   ต าแหน่ง............................................................     
                                                                                         เจ้าหน้าที่ผู้รับลงทะเบียน.                                                                                                                                           
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ความเห็นเจ้าหน้าที่ผู้รับจดทะเบียน 
เรียน  คณะกรรมการตรวจสอบคุณสมบัติ 
        ได้ตรวจสอบคุณสมบัติของ  นาย/นาง/นางสาว
..................................................................... ...................... 
หมายเลขบัตรประจ าตัวประชาชน 
----  
  เป็นผู้มีคุณสมบัติครบถ้วน   
  เป็นผู้ที่ขาดคุณสมบัติ เนื่องจาก 
.........................................................................................  
……………………………………………………………………………… 
 
 
(ลงชื่อ).............................................................................. 
       (...............................................................................) 
                    เจ้าหน้าที่ผู้รับลงทะเบียน 

  ความเห็นคณะกรรมการตรวจสอบคุณสมบัติ 
  เรียน  นายกองค์การบริหารส่วนต าบลตะกุกเหนือ 
     คณะกรรมการตรวจสอบคุณสมบัติได้ตรวจสอบแล้ว  
 มีความเห็นดังนี้ 
 
  สมควรรับขึ้นทะเบียน    ไม่สมควรรับขึ้นทะเบียน 
 
กรรมการ  (ลงชื่อ)................................................... 
                     (....................................................) 
 
กรรมการ  (ลงชื่อ)..................................................... 
                      (...................................................) 
 
กรรมการ  (ลงชื่อ)..................................................... 
                      (...................................................) 
 

ค าสั่ง 
           รับลงทะเบียน    ไม่รับลงทะเบียน    อ่ืนๆ................................................................................ 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

 
(ลงชื่อ)......................................................... 

(นายธีรพล ขวัญพิชิต) 
นายกองคก์ารบริหารส่วนต าบลตะกุกเหนือ 

วัน/เดือน/ปี.................................................................... 

 
                                (ตดัตามรอยเส้นประ ให้ผู้สูงอายุที่ยื่นค าขอลงทะเบียนเก็บไว้                                 .  
                                                                                                                                     ยื่น

แบบค าขอลงทะเบียนเมื่อวันที่.........................เดือน.............................................พ.ศ. .............................. ........ 
 การลงทะเบียนครั้งนี้ เพ่ือรับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุโดยจะได้รับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุตามที่มีคุณสมบัติครบถ้วน
และตามช่วงระยะเวลาในการลงทะเบียน ภายในวันที่ 10 ของทุกเดือน โดยได้รับตั้งแต่เดือน.....................................
พ.ศ. ...............เป็นต้นไป กรณีผู้สูงอายุย้ายภูมิล าเนาไปอยู่ที่อ่ืนจะต้องไปลงทะเบียนยื่นค าขอรับเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ      
ณ ที่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นแห่งใหม่ภายในเดือนกันยายนของปีนั้น ทั้งนี้ผู้สูงอายุจะได้เบี้ยผู้สูงอายุ ณ องค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นเดิมจนสิ้นปีงบประมาณ และรับทีอ่งค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นใหม่ในปีงบประมาณถัดไป 
 
 
 
หมายเหตุ  ให้ขีดฆ่าข้อความที่ไม่ต้องการออก และท าเครื่องหมาย  ในช่อง  หน้าข้อความที่ต้องการ 


