
ทะเบียนเลขที่.................../๒๕๖๕ 
แบบคำขอลงทะเบียนรับเงินเบี้ยยังชีพผูสูงอายุ 

 

เฉพาะกรณีผูสูงอายุมอบอำนาจใหบุคคลอื่นมาย่ืนคำขอลงทะเบียนแทน 
        ผูยื่นคำขอฯ แทนตามหนังสือมอบอำนาจ เก่ียวของเปน.......................................กับสูงอายุที่ขอลงทะเบียน 
ชื่อ – สกุล (ผูรับมอบอำนาจ)........................................................................ เลขประจำตัวประชาชนผูรับมอบอำนาจ
--- ท่ีอยู............................................................................................... 
...................................................................................................โทรศัพท................................................................... 

     ขอมูลผูสูงอายุ 

เขียนที ่  สำนักงานเทศบาลตำบลเขาพระงาม  
       วันท่ี..........เดอืน.................................พ.ศ.............. 
 ดวยขาพเจาชื่อ (นาย/นาง/นางสาว) .............................................นามสกุล........................................ 
เกิดวันที่...........เดือน.........................................พ.ศ. ..........................อายุ...............ป  สัญชาติ.......................
มีชื่ออยูในสำเนาทะเบียนบานเลขที่................หมูท่ี..........ตรอก/ซอย............................ถนน............................ 
ตำบล/แขวง       เขาพระงาม       อำเภอ/เขต       เมืองลพบุรี      จังหวดั            ลพบรีุ      
รหัสไปรษณีย     15160       โทรศัพท....................................................หมายเลขบัตรประจำตัวประชาชน

ของผูสูงอายุที่ย่ืนคำขอ ---    

สถานภาพ   โสด    สมรส    หมาย    หยาราง    แยกกันอยู    อ่ืนๆ ........................................ 
รายไดตอเดอืน................................................................บาท  อาชีพ............................................................................ 
ขอมลูทั่วไป: สถานภาพการรับสวัสดิการภาครัฐ 
  ไมไดรบัเบี้ยยังชีพผูสูงอายุ     ไดรับเงินสงเคราะหเพ่ือการยังชีพผูปวยเอดส 
  ไดรับเงินเบี้ยความพิการ    ยายภูมิลำเนาเขามาอยูใหม เมื่อ.................................................... 

มีความประสงคขอรับเงินเบี้ยยังชีพผูสูงอายุ โดยวิธีดังตอไปนี้ (เลือก ๑ วิธี) 
 รับเงินสดดวยตนเอง     รับเงินสดโดยบุคคลที่ไดรับมอบอำนาจจากผูมีสิทธิ 
 โอนเขาบัญชีเงินฝากธนาคารในนามผูมีสิทธิ  โอนเขาบัญชีเงินฝากธนาคารในนามบุคคลทีไ่ดรับมอบอำนาจจากผูมสิีทธิ 
พรอมแนบเอกสาร ดังนี้                                                    
  สำเนาบัตรประตัวประชาชน  หรือสำเนาบัตรอ่ืนที่ออกโดยหนวยงานของรัฐที่มีรูปถาย   
  สำเนาทะเบียนบาน 
  สมดุบัญชีเงินฝากธนาคาร (ในกรณีผูขอรบัเงินเบี้ยยังชีพผูสูงอายุประสงคขอรับเงินเบ้ียยังชีพผูสูงอายุผานธนาคาร) 
  หนังสือมอบอำนาจพรอมสำเนาบัตรประจำตัวประชาชนของผูมอบอำนาจและผูรับมอบอำนาจ 

  บัญชีเงินฝากธนาคาร..........................บัญชีเลขที่..........................................ชื่อบัญชี......................................................  

 “ขาพเจาขอรับรองวาขาพเจาเปนผูมีคุณสมบัติครบถวน ไมไดเปนผูรับบำนาญ เบี้ยหวัด บำนาญพิเศษ 
บำเหน็จรายเดือน หรือสวัสดิการเปนรายเดือนจากหนวยงานของรัฐ รัฐวิสาหกิจ หรือองคกรปกครองสวนทองถิ่น 
และขอรับรองวาขอความดังกลาวขางตนเปนความจริงทุกประการ” 

 “ขาพเจายินยอมใหนำขอมูลสวนบุคคลเขาสูระบบคอมพิวเตอรของกรมสงเสริมการปกครองทองถ่ิน 
และยินยอมใหตรวจสอบขอมูลกับฐานขอมูลทะเบียนกลางภาครัฐ” 

 

(ลงชื่อ)...............................................................          (ลงช่ือ)................................................................... 
         (............................................................)           (............................................................)  
           ผูย่ืนคำขอ/ผูรับมอบอำนาจยืน่คำขอ                   เจาหนาท่ีผูรบัจดทะเบียน 
หมายเหตุ :  ใหขีดฆาขอความท่ีไมตองการออก และทำเครื่องหมาย  ในชอง  หนาขอความที่ตองการ 



 

-๒- 

ความเห็นเจาหนาที่ผูรับลงทะเบียน 
เรียน  คณะกรรมการตรวจสอบคณุสมบัติ  
        ไดตรวจสอบคุณสมบัติของ นาย / นาง / นางสาว
............................................................................................. 
หมายเลขบัตรประจำตัวประชาชน    

--- แลว 

  เปนผูท่ีมีคุณสมบัติครบถวน  
 เปนผูที่ขาดคุณสมบัติ เนื่องจาก   

..............................................................................................

............................................................................................ 
 

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

      เจาหนาที่ผูรับลงทะเบียน 
 

ความเห็นคณะกรรมการการตรวจสอบคุณสมบัติ 
เรียน  นายกเทศมนตรีตำบลเขาพระงาม 
        คณะกรรมการตรวจสอบคุณสมบัติได
ตรวจสอบแลว มีความเห็นดังนี้ 

 สมควรรับขึ้นทะเบียน 
           ไมสมควรรับข้ึนทะเบียน 
 
(ลงชื่อ)...........................................ประธานกรรมการ 
      (นางสาวเบญจางค เลาถาวรกิจ) 
          หัวหนาฝายพัฒนาชุมชน  

 (ลงชื่อ)........................................................กรรมการ 
               (นางสาวสุวิมล แจงอรุณ) 
             นักพัฒนาชุมชน ชำนาญการ 

 (ลงชื่อ)........................................................กรรมการ 
               (นางสาวนุสบา สกุปล่ัง) 
           นักสังคมสงเคราะห ปฏิบัติการ 

คำสั่ง 
 รับลงทะเบียน   ไมรบัลงทะเบียน   อ่ืนๆ............................................................................... 

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

  (นายอาคม เตยีประเสริฐ) 
                                              รองนายกเทศมนตรี ปฏิบัติราชการแทน 
                                                 นายกเทศมนตรีตำบลเขาพระงาม 

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

  ตัดตามรอยเสนประ ใหผูสูงอายุท่ียื่นคำขอลงทะเบยีนเพ่ือเปนหลักฐานการลงทะเบียน                                    

ยื่นแบบคำขอลงทะเบียนเม่ือวันที่ ................. เดือน ........................................ พ.ศ. .................... 

 การลงทะเบียนครั้งนี้ เพื่อขอรับเงินเบ้ียยังชีพผูสูงอายุ โดยจะไดรับเงินเบี้ยยังชีพผูสูงอายุตามที่มี
คุณสมบัติครบถวนและตามชวงระยะเวลาในการลงทะเบียน ภายในวันที่ ๑๐ ของทุกเดือน โดยไดรับ             
ตั้งแต เดือน……………………..…………………. พ.ศ. ..................... เปนตนไป กรณีผูสูงอายุยายภูมิลำเนา     
ไปอยูที่อื่นจะตองไปลงทะเบียนย่ืนคำขอรับเงินเบี้ยยังชีพผูสูงอายุ ณ ที่องคกรปกครองสวนทองถิ่นแหงใหม
นับตั้งแตวันที่ยายแตไมเกินเดือนพฤศจิกายนของปน้ัน ท้ังนี้ผูสูงอายุจะไดเบี้ยผูสูงอายุ ณ องคกรปกครอง
สวนทองถิ่นเดิมจนสิ้นปงบประมาณที่ไดลงทะเบียนไว และรับท่ีองคปกครองสวนทองถิ่นใหมในปงบประมาณถัดไป 


