
ประกาศองค์การบรหิารส่วนตําบลสวนขัน
เรื่อง   การรับลงทะเบยีนผู้มสิีทธริับสวัสดกิารเบี้ยความพกิาร

ประจําปงีบประมาณ พ.ศ.๒๕๕๖

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

อาศัยอํานาจตามระเบยีบกระทรวงมหาดไทย วา่ดว้ยหลักเกณฑก์ารจ่ายเงินเบี้ยความ
พิการขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่�น พ.ศ.๒๕๕๓ ซึ่งตามนัยข้อ ๗ แห่งระเบียบกระทรวงมหาดไทย ฯ 
พ.ศ.๒๕๕๓ ภายในเดือนพฤศจิกายนของทุกปีให้คนพิการลงทะเบียนและยื่นคําขอรับเงินเบี้ยความพิการ
ในปีงบประมาณถัดไปด้วยตนเองต่อองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นที่ตนมีภู�มิลําเนา ณ ที่ทําการองค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นหรือสถานที่ที่�องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นกําหนด ดังนั้น เพื่อให้การดําเนินงาน
ด้านสวัสดิการเบี้ยความพิการขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นประจําปีงบประมาณ พ.ศ.๒๕๕๖ เป็นไป
ด้วยความเรียบร้อย และเพื่อเป็นการเตรียมความพร้อมด้านข้อมูลในการเสนอของบประมาณเบี้ยความ
พกิาร ประจําปงีบประมาณ พ.ศ.๒๕๕๖ จึงประกาศการขึ้นทะเบียนผู้มีสิทธิรับเงินเบี้ยความพิการรายใหม ่
และผู้พกิารที่ยา้ยภูมลิําเนาเขา้มาใหมป่ระจําป ีพ.ศ.๒๕๕๖ ดังนี้

๑. คุณสมบัตขิองผู้มสีทิธลิงทะเบยีนดังนี้
๑.๑ มีสัญชาติไทย 
๑.๒ มีภูมิลําเนาอยู่ในเขตองค์การบริหารส่วนตําบลสวนขัน ตามทะเบียนบ้าน
๑.๓ มีบัตรประจําตัวคนพิการตามกฎหมายว่าด้วยการส่งเสริมคุณภาพชีวิตคนพิการ
๑.๔ ยังไม่เคยลงทะเบียนกับองค์การบริหารส่วนตําบลสวนขันมาก่อน

๒. ขัน้ตอนการยื่นคําขอลงทะเบยีน ใหผู้้มสีทิธหิรอืผู้รับมอบเป็นลายลักษณอ์กัษร จากผู้พกิาร
ลงทะเบยีนและยื่นคําขอรับเงินเบี้ยความพกิาร ณ ที่ทําการองคก์ารบรหิารส่วนตําบลสวนขัน ภายในวันที่�
๑ – ๓๐ พฤศจิกายน ๒๕๕๔  ในวันและเวลาราชการโดยนําหลักฐานมาแสดงดังนี้

๒.๑ บัตรประจําตัวคนพกิารตามกฎหมายวา่ดว้ยการสง่เสรมิคุณภาพชีวติคนพกิาร
๒.๒ ทะเบยีนบา้น พรอ้มสําเนา
๒.๓ สมุดบัญชีเงินฝากธนาคาร ธกส. สาขา จันด ีประเภท ออมทรัพย์ พรอ้มสําเนา
๒.๔ เอกสารที่เป็นสําเนาใหรั้บรองความถูกตอ้ง

๓.ในกรณี...



-๒- 
 

๓. ในกรณทีี่�คนพกิารไม่สามารถยื่นคําขอได้เนื่องจากเป็นผู้เยาว์ คนเสมือนไร้ความสามารถหรือ 
คนไรค้วามสามารถ ให้ผู้แทนโดยชอบธรรม ผู้พิทักษ์ หรือผู้อนุบาล แล้วแต่กรณี ยื่นหลักฐานการเป็นผู้แทน
ดังกล่าว ทั้งนี้สําหรับคนพิการกรณีอื่น ซึ่งไม่อาจยื่นคําขอได้ด้วยตัวเองให้ผู้ดูแลคนพิการยื่นคําขอแทนโดย
ใหผู้้ที่เช่ือถอืไดรั้บรองสถานะของคนพิการ แต่ต้องนําหลักฐานของคนพิการและผู้ดูแลคนพิการ ไปแสดงต่อ
เจ้าหน้าที่ด้วย โดยให้กรอกรายละเอียดตามแบบคําขอลงทะเบียนขอรับเงินเบี้ยความพิการให้ถูกต้อง
ครบถ้วนและให้ยื่นคําขอลงทะเบียนประกอบกับเอกสารหลักฐานของคนพิการ พร้อมกับสําเนาบัตร
ประจําตัวประชาชนของผู้รับมอบอํานาจภายในเดอืนพฤศจิกายน ๒๕๕๔ 

๔. กรณีที่�คนพิการที่�ย้ายภูมิลําเนาไปอยู่ที่อื่นในระหว่างปีงบประมาณ พ.ศ.๒๕๕๖ โดยสิทธิในการ
รับเงินของคนพิการจะได้รับเงินเบี้ยความพิการตั้งแต่เดือนตุลาคม ๒๕๕๕ ถึงเดือนกันยายน พ.ศ.๒๕๕๖ 
และเพื่อเป็นการรักษาสิทธิให้ต่อเนื่องในการรับเงินเบี้ยความพิการในปงีบประมาณ ๒๕๕๗ (ตั้งแต่เดือน
ตุลาคม ๒๕๕๖ ถึงเดือนกันยายน ๒๕๕๗) คนพิการจะต้องไปลงทะเบียนยื่นคําขอรับเงินเบี้ยความพิการ 
ณ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นแห่งใหม่ภายในเดือนพฤศจิกายน ๒๕๕๕ ที่เปิดให้มีการลงทะเบียน
ยื่นคําขอรับเงินเบี้ยความพกิาร

จึงประกาศใหท้ราบโดยทั่วกัน

ประกาศ    ณ วันที่  ๓๑ ตุลาคม พ.ศ.๒๕๕๔

(ลงช่ือ) ไพรนิทร ์    ใยนอ้ย
(นายไพรนิทร ์    ใยนอ้ย)

นายกองคก์ารบรหิารสว่นตําบลสวนขัน


