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คู่มือสําหรับประชาชน: การลงทะเบียนและยื�นคาํขอรับเงนิเบี �ยยังชีพผู้ สูงอายุ 

หน่วยงานที�รับผิดชอบ: องค์การบริหารสว่นตําบลโคกเจริญ อําเภอทบัปดุ จงัหวดัพงังา 

กระทรวง: กระทรวงมหาดไทย 

 

1. ชื�อกระบวนงาน: การลงทะเบียนและยื�นคําขอรับเงินเบี �ยยงัชีพผู้สงูอายุ 

2. หน่วยงานเจ้าของกระบวนงาน: องค์การบริหารสว่นตําบลโคกเจริญ อําเภอทบัปดุ จงัหวดัพงังา 

3. ประเภทของงานบริการ: กระบวนงานบริการที�เบ็ดเสร็จในหน่วยเดียว  

4. หมวดหมู่ของงานบริการ: ขึ �นทะเบียน  

5. กฎหมายที�ให้อาํนาจการอนุญาต หรือที�เกี�ยวข้อง: 

1) ระเบียบกระทรวงมหาดไทย ว่าดว้ยหลกัเกณฑ์การจ่ายเงินเบี�ยยงัชีพผูสู้งอายขุององค์กรปกครองส่วนทอ้งถิ�น 

พ.ศ. 2552 

 

6. ระดับผลกระทบ: บริการทั�วไป  

7. พื �นที�ให้บริการ: ท้องถิ�น  

8. กฎหมายข้อบังคับ/ข้อตกลงที�กาํหนดระยะเวลา -  

ระยะเวลาที�กาํหนดตามกฎหมาย / ข้อกาํหนด ฯลฯ  0 วนั  

9. ข้อมูลสถิติ 

 จาํนวนเฉลี�ยต่อเดือน 0  

 จาํนวนคาํขอที�มากที�สุด 0  

 จาํนวนคาํขอที�น้อยที�สุด 0  

10. ชื�ออ้างอิงของคู่มือประชาชน การลงทะเบียนและยื�นคําขอรับเงินเบี �ยยงัชีพผู้สงูอาย ุ  

11. ช่องทางการให้บริการ  

1) สถานที�ให้บริการ องค์การบริหารส่วนตําบลโคกเจริญ อําเภอทบัปดุ จงัหวดัพงังา โทร.076-442068 / เว็บไซต์ 

: www.khokjaroen.go.th/ติดต่อด้วยตนเอง ณ หน่วยงาน 

ระยะเวลาเปิดให้บริการ (ไม่เวน้วนัหยุดราชการ) ตั�งแต่เวลา 08:30 - 16:30 น. (มีพกัเที�ยง) 

หมายเหตุ (ระยะเวลาเปิดใหบ้ริการ 1 – 30 พฤศจิกายน ของทกุปี) 

 
12. หลักเกณฑ์ วิธีการ เงื�อนไข(ถ้ามี) ในการยื�นคาํขอ และในการพิจารณาอนุญาต 

 

 

 

 ระเบียบกระทรวงมหาดไทย ว่าด้วยหลกัเกณฑ์การจ่ายเงินเบี �ยยงัชีพผู้สงูอายขุององค์กรปกครองสว่นท้องถิ�น พ.ศ. 
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2552 กําหนดให้ภายในเดือนพฤศจิกายนของทกุปี ให้ผู้ที�จะมีอายุครบหกสิบปีบริบรูณ์ขึ �นไปในปีงบประมาณถดัไป และ

มีคณุสมบตัิครบถ้วนมาลงทะเบียน และยื�นคําขอรับเงินเบี �ยยงัชีพผู้สงูอายุด้วยตนเองต่อองค์กรปกครองสว่นท้องถิ�นที�ตน

มีภมูิลําเนา ณ สํานกังานขององค์กรปกครองสว่นท้องถิ�นหรือสถานที�ที�องค์กรปกครองสว่นท้องถิ�นกําหนด 

 

 

 

 หลกัเกณฑ์ 

 

 

    1.มีสญัชาติไทย 

 

    2.มีภมูิลําเนาอยู่ในเขตองค์กรปกครองสว่นท้องถิ�นตามทะเบียนบ้าน 

 

    3.มีอายหุกสิบปีบริบรูณ์ขึ �นไป ซึ�งได้ลงทะเบียน และยื�นคําขอรับเงินเบี �ยยงัชีพผู้สงูอายุต่อองค์กรปกครองสว่นท้องถิ�น 

 

    4.ไม่เป็นผู้ ได้รับสวสัดิการหรือสิทธิประโยชน์อื�นใดจากหน่วยงานภาครัฐ รัฐวิสาหกิจ หรือองค์กรปกครองสว่นท้องถิ�น 

ได้แก่ ผู้ รับบํานาญ เบี �ยหวดับํานาญพิเศษ หรือเงินอื�นใดในลกัษณะเดียวกนั ผู้สงูอายุที�อยู่ในสถานสงเคราะห์ของรัฐหรือ

องค์กรปกครองสว่นท้องถิ�น ผู้ ได้รับเงินเดือน ค่าตอบแทน รายได้ประจํา หรือผลประโยชน์อย่างอื�นที�รัฐหรือองค์กร

ปกครองสว่นท้องถิ�นจดัให้เป็นประจํา ยกเว้นผู้พิการและผู้ ป่วยเอดส์ตามระเบียบกระทรวงมหาดไทย ว่าด้วยการจ่ายเงิน

สงเคราะห์เพื�อการยงัชีพขององค์กรปกครองสว่นท้องถิ�น พ.ศ. 2548 

 

    ในการยื�นคําขอรับลงทะเบียนรับเงินเบี �ยยงัชีพผู้สงูอาย ุผู้สงูอายจุะต้องแสดงความประสงค์ขอรับเงินเบี �ยยงัชีพ

ผู้สงูอายโุดยวิธีใดวิธีหนึ�ง ดงัต่อไปนี � 

 

       1.รับเงินสดด้วยตนเอง หรือรับเงินสดโดยบคุคลที�ได้รับมอบอํานาจจากผู้มีสิทธิ 

 

       2.โอนเงินเข้าบญัชีเงินฝากธนาคารในนามผู้มีสิทธิ หรือโอนเงินเข้าบญัชีเงินฝากธนาคารในนามบคุคลที�ได้รับมอบ

อํานาจจากผู้มีสิทธิ 

 

 

 วิธีการ 
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     1.ผู้ที�จะมีสิทธิรับเงินเบี �ยยงัชีพผู้สงูอายใุนปีงบประมาณถดัไป ยื�นคําขอตามแบบพร้อมเอกสารหลกัฐานต่อองค์กร

ปกครองสว่นท้องถิ�น ณ สถานที�และภายในระยะเวลาที�องค์กรปกครองสว่นท้องถิ�นประกาศกําหนดด้วยตนเอง หรือมอบ

อํานาจให้ผู้อื�นดําเนินการได้ 

 

     2.กรณีผู้สงูอายทุี�ได้รับเงินเบี �ยยงัชีพผู้สงูอายจุากองค์กรปกครองสว่นท้องถิ�นในปีงบประมาณที�ผ่านมา ให้ถือว่าเป็นผู้

ได้ลงทะเบียน และยื�นคําขอรับเบี �ยยงัชีพผู้สงูอายตุามระเบียบนี �แล้ว 

 

     3.กรณีผู้สงูอายทุี�มีสิทธิได้รับเบี �ยยงัชีพย้ายที�อยู่ และยงัประสงค์จะรับเงินเบี �ยยงัชีพผู้สงูอาย ุต้องไปแจ้งต่อองค์กร

ปกครองสว่นท้องถิ�นแห่งใหม่ที�ตน  ย้ายไป 

 

 

 

 

13. ขั �นตอน ระยะเวลา และส่วนงานที�รับผิดชอบ 

ที� ประเภทขั �นตอน 
รายละเอียดของขั �นตอน

การบริการ 

ระยะเวลา

ให้บริการ 

ส่วนงาน / 
หน่วยงานที�

รับผิดชอบ  

หมายเหตุ 

1) 

การตรวจสอบเอกสาร 
 

ผู้ที�ประสงค์จะขอรับเบี �ยยงั

ชีพผู้สงูอาย ุใน

ปีงบประมาณถดัไป          

หรือผู้ รับมอบอํานาจ ยื�นคํา

ขอพร้อมเอกสารหลกัฐาน 

และเจ้าหน้าที�ตรวจสอบคํา

ร้องขอลงทะเบียน และ

เอกสารหลกัฐานประกอบ 
 

20 นาท ี องค์การบริหาร

สว่นตําบลโคก

เจริญ อําเภอทบั

ปดุ จงัหวดัพงังา 

(1. ระยะเวลา : 20 

นาที (ระบุ

ระยะเวลาที�

ให้บริการจริง) 

2. หน่วยงาน

ผู้ รับผิดชอบ คือ 

เทศบาล.....(ระบุ

ชื�อ) / องค์การ

บริหารสว่นตําบล

.....(ระบชุื�อ) / 

เมืองพทัยา) 

2) การพิจารณา 
 

ออกใบรับลงทะเบียนตาม 10 นาท ี องค์การบริหาร (1. ระยะเวลา : 10 
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ที� ประเภทขั �นตอน 
รายละเอียดของขั �นตอน

การบริการ 

ระยะเวลา

ให้บริการ 

ส่วนงาน / 

หน่วยงานที�
รับผิดชอบ  

หมายเหตุ 

แบบยื�นคําขอลงทะเบียนให้ 

ผู้ขอลงทะเบียนหรือผู้ รับ

มอบอํานาจ 

 
 

สว่นตําบลโคก

เจริญ อําเภอทบั

ปดุ จงัหวดัพงังา 

นาที (ระบุ

ระยะเวลาที�

ให้บริการจริง) 

2. หน่วยงาน

ผู้ รับผิดชอบ คือ 

เทศบาล.....(ระบุ

ชื�อ) / องค์การ

บริหารสว่นตําบล

.....(ระบชุื�อ) / 

เมืองพทัยา) 

ระยะเวลาดาํเนินการรวม   30 นาท ี

 

14. งานบริการนี � ผ่านการดาํเนินการลดขั �นตอน และระยะเวลาปฏิบัติราชการมาแล้ว  

ยงัไม่ผ่านการดําเนินการลดขั �นตอน 

 

15. รายการเอกสารหลักฐานประกอบการยื�นคาํขอ 

15.1) เอกสารยืนยันตัวตนที�ออกโดยหน่วยงานภาครัฐ 

ที� รายการเอกสาร
ยืนยันตัวตน 

หน่วยงานภาครัฐ

ผู้ออกเอกสาร 

จาํนวน
เอกสาร 
ฉบับจริง 

จาํนวนเอกสาร 
สําเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร  

หมายเหตุ 

1) 

บตัรประจําตวั

ประชาชนหรือ

บตัรอื�นที�ออกให้

โดยหน่วยงาน

ของรัฐที�มีรูปถ่าย

พร้อมสําเนา 

- 1 1 ชดุ - 

2) 
ทะเบียนบ้าน

พร้อมสําเนา 

- 1 1 ชดุ - 

3) สมดุบญัชีเงิฝาก - 1 1 ชดุ - 
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ที� 
รายการเอกสาร

ยืนยันตัวตน 
หน่วยงานภาครัฐ

ผู้ออกเอกสาร 

จาํนวน
เอกสาร 
ฉบับจริง 

จาํนวนเอกสาร 
สําเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร  หมายเหตุ 

ธนาคารพร้อม

สําเนา (กรณีที�ผู้

ขอรับเงินเบี �ยยงั

ชีพ ผู้ประสงค์

ขอรับเงินเบี �ยยงั

ชีพผู้สงูอายุ

ประสงค์ขอรับ

เงินเบี �ยยงัชีพ

ผู้สงูอายผุ่าน

ธนาคาร) 

4) 

หนงัสือมอบ

อํานาจ (กรณี

มอบอํานาจให้

ดําเนินการแทน) 

- 1 0 ฉบบั - 

5) 

บตัรประจําตวั

ประชาชนหรือ

บตัรอื�นที�ออกให้

โดยหน่วยงาน

ของรัฐที�มีรูปถ่าย

พร้อมสําเนาของ

ผู้ รับมอบอํานาจ 

(กรณีมอบ

อํานาจให้

ดําเนินการแทน) 

- 1 1 ชดุ - 

6) 

สมดุบญัชีเงิฝาก

ธนาคารพร้อม

สําเนาของผู้ รับ

มอบอํานาจ 

(กรณีผู้ขอรับเงิน

- 1 1 ชดุ - 
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ที� 
รายการเอกสาร

ยืนยันตัวตน 
หน่วยงานภาครัฐ

ผู้ออกเอกสาร 

จาํนวน
เอกสาร 
ฉบับจริง 

จาํนวนเอกสาร 
สําเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร  หมายเหตุ 

เบี �ยยงัชีพผู้

ประสงค์ขอรับ

เงินเบี �ยยงัชีพ

ผู้สงูอายปุระสงค์

ขอรับเงินเบี �ยยงั

ชีพผู้สงูอายผุ่าน

ธนาคารของผู้ รับ

มอบอํานาจ) 

 
15.2) เอกสารอื�น ๆ สําหรับยื�นเพิ�มเติม 

ที� 
รายการเอกสาร

ยื�นเพิ�มเติม 
หน่วยงานภาครัฐ

ผู้ออกเอกสาร 

จาํนวน
เอกสาร 
ฉบับจริง 

จาํนวนเอกสาร 
สําเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร  

หมายเหตุ 

ไม่พบเอกสารอื�น ๆ สําหรับยื�นเพิ�มเติม 

 

16. ค่าธรรมเนียม 

ไม่มีข้อมูลค่าธรรมเนียม 

 

17. ช่องทางการร้องเรียน 

1) ช่องทางการร้องเรียน องค์การบริหารสว่นตําบลโคกเจริญ อําเภอทบัปดุ จงัหวดัพงังา โทร.076-442068 / 

เว็บไซต์ : www.khokjaroen.go.th 

หมายเหตุ - 

 
18. ตัวอย่างแบบฟอร์ม ตัวอย่าง และคู่มือการกรอก  

1) แบบคําขอลงทะเบียนรับเงินเบี �ยยงัชีพผู้สงูอายุ 

- 

 

 
19. หมายเหตุ 

- 
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วันที�พิมพ์ 19/07/2558 

สถานะ รออนมุตัิขั �นที� 2 โดยสํานกังาน 

ก.พ.ร. (OPDC) 

จัดทาํโดย องค์การบริหารสว่นตําบลโคก

เจริญ อําเภอทบัปดุ จงัหวดัพงังา 

สถ.มท. 

อนุมัติโดย - 

เผยแพร่โดย - 

 

 

 
 


