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งานท่ีใหบริการ   การยืนยันสิทธิ์การขอรับเงินเบี้ยยังชีพผูสูงอายุ 

หนวยงานที่รับผิดชอบ  งานบริหารท่ัวไป สํานักปลัด เทศบาลตําบลบอกรุ 

ขอบเขตการใหบริการ  

สถานท่ี/ ชองทางการใหบริการ 

๑. สํานักปลัด เทศบาลตําบลบอกรุ 

    โทรศัพท  0๓๕-๕๗๕๑00 

2. เว็บไซต www.bokru-sm.go.th 

ระยะเวลาเปดใหบริการ 

วันจันทร ถึง วันศุกร 

(ยกเวนวันหยุดที่ทางราชการกําหนด) 

ตั้งแตเวลา 0๘.๓0 – ๑๖.๓0) 

ระหวางวันที่ 2 มกราคม ถึง  30 พฤศจิกายน 

คุณสมบัติของผูมีสิทธิจะไดรับเงินเบี้ยยังชีพ  

(๑) มีสัญชาติไทย 
(๒) มีชื่ออยูในทะเบียนบานในเขตองคกรปกครองสวนทองถิ่น 
(๓) มีอายุหกสิบปบริบูรณข้ึนไป ซึ่งไดยืนยันสิทธิขอรับเงินเบี้ยยังชีพผูสูงอายุตอองคกรปกครองสวนทองถิ่น 
(๔) เปนผูไมมีรายไดหรือมีรายไดไมเพียงพอแกการยังชีพตามที่คณะกรรมการผูสูงอายุแหงชาติ ตามกฎหมาย

วาดวยผูสูงอายุกําหนด 

ขั้นตอนและการยืนยันสิทธิ 

ขั้นตอน 

บุคคลใดที่มีอายุครบหกสิบปบริบูรณใหยืนยันสิทธิรับเบี้ย
ยังชีพผูสูงอายุโดยไมตองลงทะเบียน และใหองคกร
ปกครองสวนทองถิ่นอํานวยความสะดวกโดยการแจงไปยัง
ผูสูงอายุที่มีสิทธิหากผูสูงอายุมีความประสงคท่ีจะรับเงิน
เบี้ยยังชีพผูสูงอายุ ใหแนบเอกสารหลักฐานขอมูล เพ่ือ
ยืนยันสิทธิตนเองไปยังองคกรปกครองสวนทองถิ่น 
ดังตอไปนี้ 
(๑) แบบยืนยันสิทธิการขอรับเงินเบี้ยยังชีพผูสูงอายุ 
(๒) สําเนาสมุดบัญชีเงินฝากธนาคาร สําหรับกรณท่ีีผูที่  
     ประสงคขอรับเงินเบี้ยยังชีพผูสูงอายุผานธนาคาร  

หนวยงานผูรับผิดชอบ 

สํานักปลัด เทศบาลตําบลบอกร ุ



 ระยะเวลา  

ใชระยะเวลา ไมเกิน ๑ วัน (กรณีหลักฐานครบถวน) 

รายการเอกสารหลักฐานประกอบ 

เอกสารหรือหลักฐานที่ตองใช 

๑. บัตรประจําตัวประชาชน หรือบัตรอ่ืนที่ออกโตยหนวยงานของรัฐที่มีรูปถาย  จํานวน ๑ ฉบับ  
    พรอมสําเนา 
๒. ทะเบียนบาน พรอมสําเนา         จํานวน ๑ ฉบับ 
๓. สมุดบัญชีเงินฝากธนาคาร พรอมสําเนา (เฉพาะหนาที่แสตงชื่อและเลขบัญชี) 
    สําหรับกรณทีี่ผูขอรับเบี้ยยังชีพคนพิการ ผานธนาคาร      จํานวน ๑ ฉบับ 
๔. หนังสือมอบอํานาจพรอมบัตรประชาชนของผูมอบอํานาจและผูรับมอบอํานาจ 
    (กรณีมอบอํานาจ) 
 

คาธรรมเนียม 

ไมเสียคาธรรมเนียม 

การรับเรื่องรองเรียน 

ถาการใหบริการไมเปนไปตามขอตกลงท่ีระบุไวขางตนสามารถติดตอเพ่ือรองเรียนไดที่ 

สํานักปลัด เทศบาลตําบลบอกรุ โทรศัพท : 0๓๕-๕๗๕๑00 หรือ  

เว็บไซต : www.bokru-sm.go.th 

กฎหมายท่ีเกี่ยวของ 

ระเบียบกระทรวงมหาดไทยวาดวยหลักเกณฑการจายเบี้ยยังชีพผูสูงอายุขององคกรปกครองสวนทองถิ่น 

พ.ศ. ๒๕๖๖ 



ทะเบียนเลขที่

แบบยืนยันสิทธิการขอรับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ

เฉพาะกรณีผู้สูงอายุมอบอำนาจให้บุคคลอื่นยื่นแบบยืนยันสิทธิแทน

ผู้ยื่นคำขอฯ แทนตามหนังสือมอบอำนาจ เกี่ยวข้องเป็น

ชื่อ-สกุล (ผู้รับมอบอำนาจ)

..กับผู้สูงอายุที่ขอยืนยันสิทธิ
เลขประจำตัวประชาชนผู้รับมอบอำนาจ

ที่อยู่

...โทรศัพท์

ข้อมูลผู้สูงอายุ
เขียนที่

วันที่.........เดือน .พ.ศ.

เกิดวันที่.......เดือน

ด้วยข้าพเจ้า (นาย/นาง/นางสาว) ชื่อ นามสกุล

.................................  สัญชาติ ที่อยู่ตามทะเบียนบ้าน

เลขที่ ...หมู่ที่ ชุมชน.. ...ตรอก ซอย ..ถนน.

แขวง..... ..เขต.. จังหวัด รหัสไปรษณีย์

โทรศัพท์

หมายเลขบัตรประจำตัวประชาชนของผู้สูงอายุที่ยื่นคำขอ

โสด สมรส หม้าย หย่าร้าง แยกกันอยู่ อื่น ๆ  ..………………………สถานภาพสมรส

รายได้ต่อเดือน..

มีความประสงค์

บาท อาชีพ..

- ขอยืนยันสิทธิรับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ (เป็นผู้มีคุณสมบัติครบถ้วนตามระเบียบกระทรวงมหาดไทย

ว่าด้วยหลักเกณฑ์การจ่ายเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น พ.ศ.  ๒๕๖๖)

- ไม่ขอรับสิทธิรับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ

มีความประสงค์ขอรับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ โดยวิธีดังต่อไปนี้ (เลือก ๑ วิธี)

- รับเงินสดด้วยตนเอง - รับเงินสดโดยบุคคลที่ได้รับมอบอำนาจจากผู้มีสิทธิ
โอนเข้าบัญชีเงินฝากธนาคารในนามผู้มีสิทธิ โอนเข้าบัญชีเงินฝากธนาคารในนามบุคคลที่ได้รับมอบอำนาจจากผู้มีสิทธิ

พร้อมแนบเอกสาร ดังนี้

미 สมุดบัญชีเงินฝากธนาคาร (ในกรณีผู้ขอรับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุประสงค์ขอรับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุผ่านธนาคาร)
- หนังสือมอบอำนาจพร้อมบัตรประจำตัวประชาชนของผู้มอบอำนาจและผู้รับมอบอำนาจ

- “ข้าพเจ้าขอรับรองว่าข้าพเจ้าเป็นผู้มีคุณสมบัติครบถ้วน ณ วันที่ข้าพเจ้ามีสิทธิได้รับเบี้ยยังชีพ

ผู้สูงอายุ และขอรับรองว่าข้อความดังกล่าวข้างต้นเป็นความจริงทุกประการ”

- “ข้าพเจ้ายินยอมให้นำข้อมูลส่วนบุคคลเข้าสู่ระบบบูรณาการฐานข้อมูลสวัสดิการสังคม

(e-Social Welfare) ของกรมบัญชีกลาง"

(ลงชื่อ) (ลงชื่อ

ผู้ยืนยันสิทธิผู้รับมอบอำนาจยืนยันสิทธิ เจ้าหน้าที่ผู้รับยืนยันสิทธิ

หมายเหตุ ให้ขีดฆ่าข้อความที่ไม่ต้องการออก และทำเครื่องหมาย ในช่อง หน้าข้อความที่ต้องการ



ความเห็นเจ้าหน้าที่

เรียน คณะกรรมการตรวจสอบคุณสมบัติ

ได้ตรวจสอบคุณสมบัติของ นาย/นาง/นางสาว/

ความเห็นคณะกรรมการตรวจสอบคุณสมบัติ

เรียน ผู้อำนวยการเขต

คณะกรรมการตรวจสอบคุณสมบัติได้ตรวจสอบแล้ว

มีความเห็นดังนี้

หมายเลขบัตรประจำตัวประชาชน
- สมควรรับยืนยันสิทธิ

- แล้ว
- ไม่สมควรรับยืนยันสิทธิ

- เป็นผู้มีคุณสมบัติยืนยันสิทธิครบถ้วน

- เป็นผู้ที่รอตรวจสอบคุณสมบัติ  ณ วันที่มีสิทธิได้รับ

เงินเบี้ยยังชีพ

- เป็นผู้ที่ขาดคุณสมบัติ เนื่องจาก

กรรมการ (ลงชื่อ)

(

กรรมการ (ลงชื่อ

(ลงชื่อ) กรรมการ (ลงชื่อ)

เจ้าหน้าที่

คำสั่ง

- รับยืนยันสิทธิ 1 ไม่รับยืนยันสิทธิ อื่น ๆ

(ลงชื่อ)

ผู้อำนวยการเขต

วัน/เดือน/ปี

ยื่นแบบยืนยันสิทธิการขอรับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ เมื่อวันที่..........  เดือน
พ.ศ.

การยืนยันสิทธิการขอรับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุครั้งนี้ เพื่อขอรับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุโดยจะได้รับเงิน
เบี้ยยังชีพผู้สูงอายุตามที่มีคุณสมบัติครบถ้วนและตามช่วงระยะเวลาในการยืนยันสิทธิ โดยได้รับตั้งแต่เดือน
พ.ศ. เป็นต้นไป


