
 

 

ทะเบียนเลขที่....................../2566 

แบบค ำขอลงทะเบียนรับเงินเบี้ยควำมพิกำร  ประจ ำปีงบประมำณ พ.ศ. 2566 

เฉพาะกรณีคนพกิารมอบอ านาจหรอืผูด้แูลคนพิการลงทะเบียนแทน : ผูย้ื่นค าขอฯแทนตามหนงัสอืมอบอ านาจ
เก่ียวขอ้งกบัคนพิการท่ีขอขึน้ทะเบียน โดยเป็นบิดา –มารดา บตุร สามี –ภรรยา พี่นอ้ง  ผูด้แูลคนพิการตาม
ระเบียบฯ 

ช่ือ – สกลุ(ผูร้บัมอบอ านาจ/ผูด้แูลคนการ).................................................................................................... 
เลขประจ าตวัประชาชน----ที่อยู.่...................................................... 
.....................................โทรศพัท.์....................................................................................... 

 

 

          ขอ้มลูคนพิการ 
                                                          เขียนที่................................................................... 

วนัท่ี....................เดือน.................................พ.ศ............................... 
                ค าน าหนา้นาม เด็กชาย  เด็กหญิง นาย นาง นางสาว อื่นๆ(ระบ)ุ......................... 
ช่ือ............................................................นามสกลุ.......................................................................................... 
เกิดวนัท่ี...................เดือน.............................พ.ศ......................อาย.ุ...........ปี สญัชาติ..........................มีช่ืออยูใ่นส าเนาทะเบยีน
บา้นเลขท่ี...........หมูท่ี่............ตรอก/ซอย...............ถนน.........หมูบ่า้น/ชมุชน.................................... 
ต าบล...............อ าเภอ......................จงัหวดั.............................รหสัไปรษณีย.์.......................โทรศพัท.์....................หมายเลขบตัร
ประจ าตวัคนพิการ/ประชาชนท่ียืน่ค าขอ ---- 

ประเภทความพิการ ความพิการทางการเห็น                                          ความพิการทางสติปัญญา 

                               ความพกิารทางการไดย้ินหรอืสือ่ความหมาย         ความพิการทางการเรยีนรู ้
                               ความพกิารทางการเคลือ่นไหวหรอืทางรา่งกาย     ความพิการทางออทิสติก 

                               ความพกิารทางจิตใจหรอืพฤติกรรม    
สถานภาพสมรส โสด  สมรส  หมา้ย   หยา่รา้ง   แยกกนัอยู ่  อื่นๆ.................................................. 
บคุคลอา้งองิที่สามารถติดตอ่ได.้.........................................................โทรศพัท.์........................................................ 
ขอ้มลูทั่วไป: สถานภาพการรบัสวสัดิการภาครฐั ยงัไมเ่คยไดร้บัเบีย้ยงัชีพ    เคยไดร้บั(ยา้ยภมูลิ  าเนา)เขา้มาอยูใ่หม่
เมื่อ…………….......................................... 
 ไดร้บัเงินเบีย้ยงัชีพผูส้งูอาย ุ  ไดร้บัการสงเคราะหเ์บีย้ยงัชีพผูป่้วยเอดส ์  อื่นๆ(ระบ)ุ................................ 
 มีอาชีพ(ระบ)ุ........................................................รายไดต้อ่เดือน(ระบ)ุ....................................................(บาท) 
 มีความประสงคร์บัการฝึกอาชีพ............................................................................................................................ 
               มีความประสงคข์อรบัเงินเบีย้ความพิการ  ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2566 โดยวิธีดงัตอ่ไปนี(้เลอืก ๑ วิธี) 
 รบัเงินสดดว้ยตนเอง                               รบัเงินสดโดยบคุคลที่ไดร้บัมอบอ านาจจากผูม้ีสทิธิ/ผูด้แูล 

 โอนเขา้บญัชีเงินฝากธนาคารในนามผูม้ีสทิธิ    โอนเขา้บญัชีเงินฝากธนาคารในนามบคุคลที่ไดร้บัมอบอ านาจจากผูม้ีสทิธิ/ผูด้แูล
ธนาคาร.....................สาขา..................เลขท่ีบญัชี --- 

พรอ้มแนบเอกสาร ดงันี ้
 ส  าเนาบตัรประจ าตวัคนพกิาร     ส าเนาทะเบยีนบา้น 
 ส  าเนาสมดุบญัชีเงินฝากธนาคาร(ในกรณีผูข้อรบัเงินเบีย้ความพิการประสงคข์อรบัเงินผา่นธนาคาร) 



 

                                                                                                                                                /หนงัสอืมอบอ านาจ... 
-2- 

 

 หนงัสอืมอบอ านาจพรอ้มส าเนาบตัรประจ าตวัประชาชนของผูม้อบอ านาจและผูร้บัมอบอ านาจ 

     (ในกรณียื่นค าขอฯแทน) 
      ขา้พเจา้ขอรบัรองวา่ขา้พเจา้เป็นผูม้ีคณุสมบตัิครบถว้น  และขอ้ความดงักลา่วขา้งตน้เป็นความจรงิทกุประการ 

 

(ลงช่ือ)......................................................                 (ลงช่ือ)............................................................... 
                (                                             )                                         (                                          ) 
         ผูย้ื่นค าขอ/ผูร้บัมอบอ านาจยื่นค าขอ                                     เจา้หนา้ที่ผูร้บัจดทะเบียน 

                                                                                                    ผูช้่วยเจา้พนกังานพฒันาชมุชน 

หมายเหตุ ใหข้ดีฆา่ขอ้ความที่ไมต่อ้งการออกและท าเครือ่งหมาย ✓ ในช่อง  หนา้ขอ้ความทีต่อ้งการ 
ความเห็นเจา้หนา้ที่ผูร้บัลงทะเบยีน 

เรยีน คณะกรรมการตรวจสอบคณุสมบตัิ 
        ไดต้รวจสอบคณุสมบตัิของ นาย/นาง/นางสาว.............. 
............................................................................................. 
หมายเลขบตัรประจ าตวัประชาชน---- แลว้ 

 เป็นผูม้ีคณุสมบตัคิรบถว้น 

 เป็นผูท้ี่ขาดคณุสมบตัิ เนื่องจาก........................................... 
 

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

ความเห็นคณะกรรมการตรวจสอบคณุสมบตัิ 
เรยีน นายกเทศมนตร/ีนายกอบต.นบพิต า 
         คณะกรรมการตรวจสอบคณุสมบตัิไดต้รวจสอบแลว้มี
ความเห็นดงันี ้
 สมควรรบัขึน้ทะเบยีน ไมส่มควรรบัขึน้ทะเบียน 

 

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

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

                                                                                                           
 
 

 
 

 

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

ค าสั่ง 
           รบัขึน้ทะเบียน        ไมร่บัขึน้ทะเบียน       อื่นๆ..................................................... 
 
                                                           (ลงช่ือ)................................................................. 
                                                                         (นายสมโชค  อินณรงค)์ 
                                                               นายกองคก์ารบรหิารสว่นต าบลนบพิต า 
                                                    วนั/เดือน/ปี......................................................... 

 


