
   
 
 

ประกาศองคก์ารบรหิารส่วนต าบลแวงน้อย 
เรื่อง การรบัข้ึนทะเบยีนคนพกิาร 

เพื่อด าเนนิการตามโครงการจัดสวัสดกิารเบี้ยความพิการ ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕60 
*************************************** 

  ตามท่ี   กระทรวงมหาดไทยได้ประกาศใช้ระเบียบกระทรวงมหาดไทยว่าด้วยห ลักเกณฑ์การ
จ่ายเงินเบี้ยความพิการให้คนพิการขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น พ.ศ.๒๕๕๓ และ ท่ีแก้ไขเพิ่มเติม ฉบับท่ี 2 
พ.ศ.2559  เพื่อใช้ในการด าเนินงานการจ่ายเงินเบี้ยความพิการขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ซึ่งข้อ ๗       
แห่งระเบียบดังกล่าว ก าหนดให้ให้คนพิการที่ได้จดทะเบียนคนพิการตามกฎหมายว่าด้วยการส่งเสริมคุณภาพชีวิต
คนพิการลงทะเบียนและยื่นค าขอรับเงินเบ้ียความพิการด้วยตนเองต่อองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นที่ตนมีภูมิล าเนา 
ณ ท่ีท าการองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น หรือสถานท่ีท่ีองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นก าหนด และมีสิทธิรับเงิน     
เบี้ยความพิการในเดือนถัดไป นั้น 

  เพื่อให้เป็นไปตามระเบียบ ดังกล่าว  องค์การบริหารส่วนต าบลแวงน้อย  จึงขอประกาศให้คน
พิการท่ีมีคุณสมบัติตามท่ีก าหนดต้องมายื่นค าขอรับเงินสวัสดิการเบี้ยความพิการต่อองค์การบริหารส่วน         
ต าบลแวงน้อย  

๑. คุณสมบัติของผู้มีสิทธิได้รับเงินเบี้ยความพิการ 
ผู้มีคุณสมบัติได้รับเงินเบ้ียความพิการ   ต้องเป็นผู้มีคุณสมบัติ   ดังต่อไปนี้ 

๑.๑  มีสัญชาติไทย 
๑.๒  มีภูมิล าเนาอยู่ในเขตองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นตามทะเบียนบ้าน 

            ๑.๓  มีบัตรประจ าตัวคนพิการ 
  ๑.๔  ไม่เป็นบุคคลซึ่งอยู่ในความอุปการะของสถานสงเคราะห์ของรัฐ 

๒.ขั้นตอนการยื่นค าขอและวิธีการพิจารณาคุณสมบัติผู้มีสิทธิได้รับเงินเบี้ยความพิการ 
ให้คนพิการที่มีความประสงค์ขอรับเบ้ียความพิการด าเนินการดังนี้ 

  ๒.๑ คนพิการรายใหม่ท่ียังไม่เคยลงทะเบียนมาก่อนรวมท้ังคนพิการที่ย้ายภูมิล าเนาเข้ามาใหม่ท่ีมี
คุณสมบัติตามท่ีก าหนดต้องมายื่นค าขอรับเงินสวัสดิการเบ้ียความพิการต่อองค์การบริหารส่วนต าบลแวงน้อย  

๒.๒ ในกรณีท่ีคนพิการไม่สามารถยื่นค าขอได้เนื่องจากเป็นผู้เยาว์  คนเหมือนไร้ความสามารถ  
หรือไร้ความสามารถ หรือในกรณีท่ีคนพิการมีสภาพความพิการถึงขั้นไม่สามารถยื่นค าขอรับเบี้ยความพิการได้ด้วย
ตนเองได้ให้ บิดา  มารดา บุตร สามี ภรรยา  ญาติ  พี่น้อง  หรือบุคคลอื่นใดท่ีรับดูแลอุปการะคนพิการยื่นค าขอ
นั้นแทนก็ได้  แต่ต้องน าหลักฐานของคนพิการมาแสดงต่อองค์การบริหารส่วนต าบลแวงน้อยด้วย   
  ๒.๓ ให้คนพิการที่มีคุณสมบัติดังกล่าวข้างต้น  ยื่นค าขอรับเงินสวัสดิการเบ้ียความพิการตามแบบ
ค าขอท่ีก าหนด ( แบบค าขอข้ึนทะเบียนคนพิการ ) ต่อองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นท่ีตนเองมีช่ืออยู่ในทะเบียนบ้าน  
ได้ทุกวัน (วันจันทร-์วันศุกร์)  ณ   ท่ีท าการองค์การบริหารส่วนต าบลแวงน้อย พร้อมหลักฐาน  ดังต่อไปนี้ 

๑)  บัตรประจ าตัวคนพิการ   
๒)  ส าเนาทะเบียนบ้าน 
๓)  สมุดเงินฝากธนาคารพร้อมส าเนา  ส าหรับในกรณีท่ีผู้ขอรับเงินเบ้ียความพิการประสงค์ขอรับ

เงินเบ้ียยังชีพผ่านธนาคาร 
๔) หนังสือมอบอ านาจในกรณีท่ีคนพิการไม่สามารถยื่นค าขอได้ด้วยตนเอง     /๓. การแจ้ง… 



-๒- 
๓. การแจ้งความจ านงรับเงินสวัสดิการเบี้ยความพิการ  ซึ่งด าเนินการได้โดยวิธีใดวิธีหนึ่งดังต่อไปนี้ 

  ๑) รับเงินสดด้วยตนเอง 
๒) โอนเงินเข้าบัญชีเงินฝากธนาคารในนามคนพิการ ท่ีมีสิทธิรับเงิน 

  ๓) รับเงินสดในนามบุคคลท่ีรับมอบอ านาจเป็นลายลักษณ์อักษรจากคนพิการมีสิทธิได้รับเงิน 
  ๔) โอนเข้าบัญชีเงินฝากธนาคารในนามบุคคลท่ีได้รับมอบอ านาจเป็นลายลักษณ์อักษรจากคน
พิการมีสิทธิได้รับเงิน 
 
 จึงประกาศมาเพื่อทราบโดยท่ัวกัน 
 
   ประกาศ  ณ  วันท่ี  12 เดือน ตุลาคม   พ.ศ. ๒๕๕9 
 
 

(ลงช่ือ)         หนูกาลน์  นิบุญท า 
  ( นายหนูกาลน์  นิบุญท า ) 

                   นายกองค์การบริหารส่วนต าบลแวงน้อย 
 

 
 

 
               
 

   
 
 

 
 
 

 
 

 
 

               
 

   
 
 

 
 
 


