
 

 

  

 

ประกาศเทศบาลตําบลดอยสะเก็ด 
เรื่อง  การลงทะเบียนและยื่นคําขอรับเงินเบี้ยยังผู สูงอายุ ประจําป#งบประมาณ พ.ศ.2557 

ตามนัยข�อ 7 แห�งระเบียบกระทรวงมหาดไทย ว�าด�วยหลักเกณฑ�การจ�ายเงินเบี้ยยังชีพ

ผู�สูงอายุขององค�กรปกครองส�วนท�องถิ่น พ.ศ.2552 ภายในเดือนพฤศจิกายนของทุกป3ให�ผู�สูงอายุที่จะ

มีอายุครบหกสิบป3บริบูรณ�ขึ้นไป ในป3งบประมาณถัดไป และมีคุณสมบัติครบถ�วนตามข�อ 6             

ลงทะเบียนและยื่นคําขอรับเงินเบี้ยยังชีพผู�สูงอายุด�วยตนเองต�อองค�กรปกครองส�วนท�องถิ่นที่ตนมี

ภูมิลําเนา ณ สํานักงานขององค�กรปกครองส�วนท�องถิ่นหรือสถานที่ที่องค�กรปกครองส�วนท�องถิ่น

กําหนด  

เพื่อดําเนินการจัดสวัสดิการเบี้ยยังชีพผู�สูงอายุ เทศบาลตําบลดอยสะเก็ด จึงเป8ดรับ

ลงทะเบียนในการขอใช�สิทธิในการรับเบี้ยผู� สูงอายุประจําป3งบประมาณ พ.ศ.2557 ตั้งแต+            
วันท่ี 1 - 30 พฤศจิกายน 2555 ณ สํานักงานเทศบาลตําบลดอยสะเก็ด  โดยผู�สูงอายุที่มา

ลงทะเบียนต�องมีคุณสมบัติดังต�อไปนี้  

1.เป<นผู�สูงอายุรายใหม�ที่ยังไม�เคยลงทะเบียนมาก�อน และผู�สูงอายุที่ย�ายภูมิลําเนา  

   เข�ามาในเขตเทศบาลตําบลดอยสะเก็ด 

 2. มีคุณสมบัติตามข�อ 6 แห�งระเบียบกระทรวงมหาดไทย ว�าด�วยหลักเกณฑ�การ

จ�ายเงินเบี้ยยังชีพผู�สูงอายุขององค�กรปกครองส�วนท�องถิ่น พ.ศ.2552  ดังนี้ 

 1). มีสัญชาตไิทย 

  2). มีภูมิลําเนาอยู�ในเขตองค�กรปกครองส�วนท�องถิ่นตามทะเบียนบ�าน 

  3). เกิดก�อนวันที่  1 ตุลาคม 2496 

  4). ไม�เป<นผู�ได�รับสวัสดิการหรือสิทธิประโยชน�อื่นใดจากหน�วยงานของรัฐ   

     รัฐวิสาหกิจ หรือองค�กรปกครองส�วนท�องถิ่น 

                          3. ให�ผู�สูงอายุหรือผู�รับมอบอํานาจ กรอกรายละเอียดคําขอตามแบบที่กําหนด 

โดยลงทะเบียนตามวัน เวลา สถานที่ดังกล�าวข�างต�น  โดยต�องนําเอกสารหลักฐานประกอบคําขอ

ลงทะเบียน ดังนี้ 

1) บัตรประจําตัวประชาชนหรือบัตรอื่นที่ออกโดยหน�วยงานของรัฐที่มีรูป
ถ�ายพร�อมสําเนา 

2) สําเนาทะเบียนบ�าน 



3) สําเนาสมุดบัญชีธนาคารกรุงไทย ในกรณีที่ประสงค�จะขอรับเงินผ�าน

ธนาคาร 
 

4.  การแจ�งความจํานงรับเงินเบี้ยยังชีพผู�สูงอายุ ผู�สูงอายุต�องแสดงความประสงค�

ขอรับเงินเบี้ยยังชีพผู�สูงอายุโดยวิธใีดวิธีหนึ่ง ดังต�อไปนี้ 

1) รับเงินสดด�วยตนเอง 

2) รับเงินสดโดยบุคคลที่ได�รับมอบอํานาจจากผู�มีสิทธิ 

3) โอนเงินเข�าบัญชีเงินฝากธนาคารในนามผู�มีสิทธิ 

4) โอนเงินเข�าบัญชีเงินฝากธนาคารในนามบุคคลที่ได�รับมอบอํานาจจากผู�

มีสิทธิ 

 5. เมื่อลงทะเบียนแล�ว ผู�สูงอายุจะได�รับเบี้ยยังชีพ ประจําป3งบประมาณ 2557 

(ตั้งแต�เดือน ตุลาคม 2556 – กันยายน 2557) รายเดือนแบบขั้นบันได สําหรับผู�สูงอายุ 60-69 ป3 

จะได�รับ 600 บาท อายุ 70-79 ป3 จะได�รับ 700 บาท อายุ 80-89 ป3 จะได�รับ 800 บาท และ

อายุ 90 ป3ขึ้นไป จะได�รับ 1,000 บาท ภายในวันที่ 10 ของทุกเดือน 

     จึงประกาศมาเพื่อทราบโดยทั่วกัน 

             ประกาศ   ณ   วันที่  26 เดือน ตุลาคม  พ.ศ. 2555 

                                         
                                              ดาบตํารวจ 

(ประดิษฐ�  สอาดล�วน)                                                              

นายกเทศมนตรีตําบลดอยสะเก็ด 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 



ทะเบียนเลขท่ี………………………/2555 

แบบคําขอลงทะเบียนรับเงินเบี้ยยังชีพผู�สูงอายุ ประจําป#งบประมาณ พ.ศ. 2557 

เฉพาะกรณีผู�สูงอายุมอบอํานาจให�บุคคลอ่ืนมาย่ืนคําขอลงทะเบียนแทน 

ผู�ยื่นคําขอฯ แทนตามหนังสือมอบอํานาจ เก่ียวข�องเป�น……………….....................................................กับผู�สูงอายุที่ขอลงทะเบียน 

ชื่อ-สกุล (ผู�รับมอบอํานาจ)…………………………………………………………..………………เลขประจําตัวประชาชนผู�รับมอบอํานาจ    

�-����-��������-� ที่อยู)……………………………………………..................................... 

........................................................................................................................................โทรศัพท-……………………………………........ 

ข�อมูลผู�สูงอายุ                                                                       เขียนที่ …………………………………………………. 

                                                                  วันที…่…………….เดือน………………………..พ.ศ. ………………….. 
                    ด�วยข�าพเจ�า (นาย/นาง/นางสาว) ชื่อ…………………….....................นามสกุล………………................................. 
เกิดวันที่……… เดือน…………..............………... พ.ศ. …………อายุ……………ป1 สัญชาต…ิ…….......................………….มีชื่อในสําเนา        
ทะเบียนบ�านเลขที…่……………หมู)ที่..............   ตําบล เชิงดอย  อําเภอ ดอยสะเก็ด  จังหวัด เชยีงใหม0  รหัสไปรษณีย- 50220   
โทรศัพท-…………………..........................................................                            

หมายเลขบัตรประจาํตัวประชาชนของผู�สงูอายุที่ยืน่คําขอ �-����-��������-� 

สถานภาพสมรส  � โสด  �  สมรส  � หม�าย � หย)าร�าง � แยกกันอยู) � อ่ืนๆ............................ 
รายได�ต)อเดือน.....................................................   อาชีพ............................................................. 
ข�อมูลทั่วไป : สถานภาพการรับสวัสดิการภาครัฐ 

� ไม)ได�รับการสงเคราะห-เบี้ยยังชีพ      �  ได�รับการสงเคราะห-เบี้ยยังชพีผู�ป;วยเอดส-     

� ได�รับการสงเคราะห-เบี้ยความพิการ     �  ย�ายภูมิลาํเนาเข�ามาอยู)ใหม) เม่ือ……………………………………...................... 
    มีความประสงค8ขอรับเงินเบี้ยยังชีพผู�สูงอายุ ประจําป#งบประมาณ พ.ศ. 2557 โดยวิธีดังต0อไปน้ี (เลือก 1 วิธี) 

� รับเงินสดด�วยตนเอง                            �  รับเงินสดโดยบุคคลที่ได�รับมอบอํานาจจากผู�มีสิทธิ 

� โอนเข�าบัญชีเงินฝากธนาคารในนามผู�มีสิทธิ        �  โอนเข�าบัญชีเงินฝากธนาคารในนามบุคคลทีไ่ด�รับมอบอํานาจ   
จากผู�มีสิทธิ พร�อมแนบเอกสาร ดังนี ้

� สําเนาบตัรประจาํตัวประชาชน หรือสําเนาบตัรอ่ืนที่ออกโดยหน)วยงานของรัฐที่มีรูปถ)าย  � สําเนาทะเบียนบ�าน 

� สําเนาสมุดบัญชีเงินฝากธนาคาร (ในกรณีผู�ขอรับเงินเบี้ยยังชีพผู�สูงอายปุระสงค-ขอรับเงนิเบี้ยยังชีพผู�สงูอายุผ)านธนาคาร) 

� หนังสือมอบอํานาจพร�อมสําเนาบัตรประจําตัวประชาชนของผู�มอบอํานาจและผู�รับมอบอํานาจ 
    ข�าพเจ�าขอรับรองว0าข�าพเจ�าเป?นผู�มีคุณสมบัติครบถ�วน ไม0ได�เป?นผู�รับบํานาญหรือสวัสดิการเป?นรายเดือน จากหน0วยงาน
ของรัฐ รัฐวิสาหกิจ หรือองค8กรปกครองส0วนท�องถิ่น และขอรับรองว0าข�อความดังกล0าวข�างต�นเปAนความจริงทุกประการ 

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

         (……………………………………………)                          (……………………………………………..) 

              ผู�ยื่นคําขอ / ผู�รับมอบอํานาจยืน่คําขอ                                                   เจ�าหน�าทีผู่�รับลงทะเบยีน 

------------------------------------ตัดตามรอยเส�นประ ให�ผู�สงูอายุทีย่ื่นคําขอลงทะเบียนเก็บไว�-------------------------------------------- 
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---------------------------------------ตัดตามรอยประให�ผู�สูงอายุที่ยืน่คําขอลงทะเบียนเก็บไว�--------------------------------------------- 
ยื่นแบบคําขอลงทะเบียนเมื่อวันท่ี ……………… เดือน ………………………… พ.ศ. ………………….. 
                     การลงทะเบียนครั้งน้ี เพ่ือขอรับเงินเบ้ียยังชีพผู�สูงอายุ ประจําป1งบประมาณ พ.ศ. 2557 โดยจะเริ่มรับเงินเบ้ียยังชีพ
ผู�สูงอายุ ต้ังแต�เดือนตุลาคม 2556 ถึงเดือนกันยายน 2557  ในอัตราแบบขั้นบันได ภายในวันท่ี 10 ของทุกเดือน กรณีผู�สูงอายุย�าย
ภูมิลําเนาไปอยู)ท่ีอ่ืน (ต้ังแต�วันท่ี 1 ธันวาคม 2555 ถึงวันท่ี 30 พฤศจิกายน 2556) จะต�องไปลงทะเบียนยื่นคําขอรับเงินเบ้ียยังชีพ
ผู�สูงอายุ ณ องค-กรปกครองส)วนท�องถ่ินแห)งใหม)ภายในเดือนพฤศจิกายน 2556  ท้ังน้ีเพ่ือเป�นการรักษาสิทธิให�ต)อเน่ือง 

ความเห็นเจ�าหน�าท่ีผู�รับจดทะเบียน 

เรียน คณะกรรมการการตรวจคุณสมบัต ิ

         ได�ตรวจสอบคุณสมบัติของ นาย/นาง/นางสาว 

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

หมายเลขบัตรประจําตัวประชาชน 

�-����-�����–��-� แล�ว 

� เป�นผู�มีคุณสมบตัิครบถ�วน 

� เป�นผู�ที่ขาดคุณสมบัติ ดงันี ้

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

(ลงช่ือ)         .............................................. 

                  (..............................................) 

                     เจ�าหน�าท่ีผู�รับจดทะเบียน 

ความเห็นคณะกรรมการตรวจสอบคุณสมบัติ 

เรียน นายกเทศมนตรีตําบลดอยสะเก็ด 

         คณะกรรมการตรวจสอบคุณสมบัตไิด�ตรวจสอบแล�วมีความเห็น

ดังน้ี     � สมควรรับข้ึนทะเบยีน � ไม)สมควรรับข้ึนทะเบียน 

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

                      (...............................................) 

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

                     (...............................................) 

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

                     (...............................................) 

คําสั่ง 

           � รับข้ึนทะเบียน � ไม)รับข้ึนทะเบียน � อ่ืนๆ...................................................................... 

                                                                    ดาบตํารวจ  

                                                                                             (ประดิษฐ-  สอาดล�วน) 

                                                                            นายกเทศมนตรีตําบลดอยสะเก็ด 

                                                               วัน/เดือน/ป1.......................................................... 


