
 
 

คู่มือส ำหรับประชำชน 
 

งำนที่ให้บริกำร  กำรรับแจ้งขึ้นทะเบียนผู้สูงอำยุ ผู้พิกำร และผู้ป่วยเอดส์ 
หน่วยงำนที่รับผิดชอบ กองสวัสดิกำรสังคม องค์กำรบริหำรส่วนต ำบลท่ำตูม 
 
ขอบเขตกำรให้บริกำร 
สถำนที่ / ช่องทำงกำรให้บริกำร    ระยะเวลำเปิดให้บริกำร 
กองสวัสดิการสังคม องค์การบริหารส่วนต าบลท่าตูม  วันจันทร์ ถึง วันศุกร์ 
  โทรศัพท:์ 036-715-623 ต่อ 106   (ยกเว้นวันหยุดที่ทางราชการก าหนด) 
  โทรสาร: 036-715-622    ตั้งแต่เวลา ๐๘.๓๐-๑๒.๐๐ น. และ ๑๓.๐๐ - ๑๖.๓๐ น. 
ขั้นตอนและระยะกำรให้บริกำร 
ขั้นตอน       หน่วยงำนผู้รับผิดชอบ 
๑. ผสููงอายุยื่นแบบขอขึ้นทะเบียนพรอมเอกสารประกอบ กองสวัสดิการสังคม 
   (ระยะเวลา ๕ นาที/ราย) 
๒. เจ้าหน้าที่ตรวจสอบคุณสมบัติผูขอขึ้นทะเบียน  กองสวัสดิการสังคม 
   (ระยะเวลา ๑ วัน) 
๓. ประกาศรายชื่อผู้มีสิทธิ์รับเบี้ยยังชีพผูสูงอายุ  กองสวัสดิการสังคม 
    ผู้พิการ และผู้ป่วยเอดส์ 
    (ระยะเวลา ๗ วัน) 
๔. น ารายชื่อผูสูงอายุ ผู้พิการ และผู้ป่วยเอดส์  กองสวัสดิการสังคม 
    เสนอผบูริหารท้องถิ่นพิจารณาอนุมัติ 
    (ระยะเวลา ๗ วัน) 
๕. แจงรายชื่อผูมีสิทธิรับเงินใหสนง.ทองถิ่นจังหวัดทราบ กองสวัสดิการสังคม 
 
ระยะเวลำ 
ใช้ระยะเวลาทั้งสิ้น ไม่เกิน ๑๕ วัน (หลังจากหมดระยะเวลาขึ้นทะเบียน)  
 
รำยกำรเอกสำรหลักฐำนประกอบ 
เอกสำรหรือหลักฐำนที่ต้องใช้ 
เอกสำรหลักฐำนประกอบกำรยื่นค ำขอลงทะเบียนผู้สูงอำยุ 

๑. ส าเนาบัตรประจ าตัวประชาชน       จ านวน ๑ ฉบับ  
           ๒. ส าเนาทะเบียนบ้าน        จ านวน ๑ ฉบับ 
 ๓. ส าเนาสมุดบัญชีธนาคาร         จ านวน ๑ ฉบับ 
 ๔. หนังสือมอบอ านาจให้บุคคลอื่นพร้อมแนบส าเนาบัตรประชาชนของผู้ยื่นแทนด้วย จ านวน ๑ ฉบับ 
    (กรณีผู้สูงอายุไม่สามารถไปยื่นลงทะเบียนด้วยตัวเองได้) 
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เอกสำรหลักฐำนประกอบกำรยื่นค ำขอลงทะเบียนผู้พิกำร 

๑. ส าเนาบัตรประจ าตัวคนพิการตามกฎหมายว่าด้วยการส่งเสริมคุณภาพชีวิตคนพิการ จ านวน ๑ ฉบับ  
   ๒. ส าเนาทะเบียนบ้าน          จ านวน ๑ ฉบับ 

 ๓. ส าเนาสมุดบัญชีเงินฝากธนาคาร      จ านวน ๑ ฉบับ 
 ๔. หนังสือมอบอ านาจให้บุคคลอื่นพร้อมแนบส าเนาบัตรประชาชนของผู้ยื่นแทนด้วย จ านวน ๑ ฉบับ 
    (กรณีผู้พิการไม่สามารถไปยื่นลงทะเบียนด้วยตัวเองได้) 
เอกสำรหลักฐำนประกอบกำรยื่นค ำขอลงทะเบียนผู้ป่วยเอดส์ 

๑. ใบรับรองแพทย์ซึ่งออกให้โดยสถานพยาบาลของรัฐ ยืนยันว่าป่วยเป็นโรคเอดส์ จริง จ านวน ๑ ฉบับ 
๒. ส าเนาบัตรประจ าตัวประชาชน       จ านวน ๑ ฉบับ 
๓. ส าเนาทะเบียนบ้าน        จ านวน ๑ ฉบับ 

๔. หนังสือมอบอ านาจให้บุคคลอื่นพร้อมแนบส าเนาบัตรประชาชนของผู้ยื่นแทนด้วย จ านวน ๑ ฉบับ   
(กรณีผู้ป่วยเอดส์ไม่สามารถไปยื่นลงทะเบียนด้วยตัวเองได้)                            

 
ค่ำธรรมเนียม 
ไม่เสียค่าธรรมเนียม 
 
กำรรับเรื่องร้องเรียน 
ถ้าการให้บริการไม่เป็นไปตามข้อตกลงที่ระบุไว้ข้างต้นสามารถติดต่อเพ่ือร้องเรียนได้ที่ 
องค์การบริหารส่วนต าบลท่าตูม โทรศัพท:์ 036-715-623 ต่อ 106 
หรือเว็บไซต์ http:// www.thatoom.go.th  
  
 


