
คู่มือสําหรับประชาชน: การลงทะเบียนและย่ืนคําขอรับเงินเบ้ียความพิการ
หน่วยงานท่ีรับผิดชอบ: เทศบาลตําบลห้วยเม็ก อําเภอห้วยเม็ก จังหวัดกาฬสินธ์ุ
กระทรวง: กระทรวงมหาดไทย

1. ช่ือกระบวนงาน: การลงทะเบียนและยื่นคําขอรับเงินเบี้ยความพิการ
2. หน่วยงานเจ้าของกระบวนงาน: เทศบาลตําบลห้วยเม็ก อําเภอห้วยเม็ก จังหวัดกาฬสินธุ์

ประเภทของงานบริการ: กระบวนงานบริการท่ีเบ็ดเสร็จในหน่วยเดียว
3. หมวดหมู่ของงานบริการ: ข้ึนทะเบียน
4. กฎหมายท่ีให้อํานาจการอนุญาต หรือท่ีเกี่ยวข้อง:

1) ระเบียบกระทรวงมหาดไทย ว่าด้วยหลักเกณฑ์การจ่ายเงินเบี้ยความพิการให้คนพิการของ
องค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน (ฉบับที่ 4 ) พ.ศ. 2562
5. ระดับผลกระทบ: บริการท่ัวไป
6. พ้ืนท่ีให้บริการ: ท้องถิ่น
7. กฎหมายข้อบังคับ/ข้อตกลงท่ีกําหนดระยะเวลา -

ระยะเวลาที่กําหนดตามกฎหมาย / ข้อกําหนด ฯลฯ 0 นาที
8. ข้อมูลสถิติ

จํานวนเฉล่ียต่อเดือน 0
จํานวนคําขอท่ีมากท่ีสุด 0
จํานวนคําขอท่ีน้อยท่ีสุด 0

9. ช่ืออ้างอิงของคู่มือประชาชน การลงทะเบียนและยื่นคําขอรับเงินเบี้ยความพิการ เทศบาลตําบล
ห้วยเม็ก อําเภอห้วยเม็ก จังหวัดกาฬสินธ์ุ
สําเนาคู่มือประชาชน ..........................................

10.ช่องทางการให้บริการ
1) สถานที่ให้บริการเทศบาลตําบลห้วยเม็ก อําเภอห้วยเม็ก จังหวัดกาฬสินธ์ุ โทร. 043 840 055

ติดต่อด้วยตนเอง ณ หน่วยงาน
ระยะเวลาเปิดให้บริการ (ไม่เว้นวันหยุดราชการ) ตั้งแต่เวลา 08:30 - 16:30 น. (มีพักเที่ยง)
หมายเหตุ (ระยะเวลาเปิดให้บริการเดือนมกราคมถึงเดือนธันวาคม ของทุกปี)

11.หลักเกณฑ์ วิธีการ เง่ือนไข(ถ้าม)ี ในการยื่นคําขอ และในการพิจารณาอนุญาต
ระเบียบกระทรวงมหาดไทย ว่าด้วยหลักเกณฑ์การจ่ายเงินเบี้ยความพิการให้คนพิการของ

องค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน (ฉบับที่ 4 ) พ. ศ. 2 5 62 กําหนดให้ภายในเดือนมกราคมถึงเดือน
ธันวาคมของทุกปีให้คนพิการ ลงทะเบียนและยื่นคําขอรับเงินเบี้ยความพิการในปีงบประมาณถัดไป ณ
ท่ีทําการองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นท่ีตนมีภูมิลําเนาหรือสถานท่ีที่องค์กรปกครองส่วนท้องถ่ินกําหนด

หลักเกณฑ์
ผู้มีสิทธิจะได้รับเงินเบี้ยความพิการ ต้องเป็นผู้มีคุณสมบัติและไม่มีลักษณะต้องห้าม

ดังต่อไปนี้
1. มีสัญชาติไทย
2. มีภูมิลําเนาอยู่ในเขตองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ินตามทะเบียนบ้าน



3. มีบัตรประจําตัวประชาชนผู้พิการตามกฎหมายว่าด้วยการส่งเสริมคุณภาพชีวิตคนพิการ
4. ไม่เป็นบุคคลซ่ึงอยู่ในความอุปการของสถานสงเคราะห์ของรัฐ

ในการยื่นคําขอลงทะเบียนรับเงินเบี้ยความพิการคนพิการหรือผู้ดูแลคนพิการจะต้องแสดง
ความประสงค์ขอรับเงินเบี้ยความพิการโดยรับเงินสดด้วยตนเอง หรือโอนเงินเข้าบัญชีเงินฝากธนาคาร
ในนามคนพิการหรือผู้ดูแลคนพิการ ผู้แทนโดยชอบธรรม ท่ีคนพิการเป็นผู้เยาว์ซ่ึงมีผู้แทนโดยชอบคน
เสมือนไร้ความสามารถหรือคนไร้ความสามารถ ให้ผู้แทนโดยชอบธรรม ยื่นคําขอแทนโดยแสดง
หลักฐานการเป็นผู้แทนดังกล่าว

วิธีการ
1. คนพิการท่ีจะมีสิทธิรับเงินเบี้ยความพิการในปีงบประมาณให้คนพิการ หรือผู้ดูแลคนพิการ

ผู้แทนโดยชอบธรรม ผู้พิทักษ์ ผู้อนุบาล แล้วแต่กรณี ยื่นคําขอตามแบบพร้อมเอกสารหลักฐานต่อ
องค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน ณ สถานที่และภายในระยะเวลา ท่ีองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นประกาศ
กําหนด

2. กรณีคนพิการที่ได้รับเงินเบี้ยความพิการจากองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ินในปีงบประมาณ
ท่ีผ่าน มา ให้ถือว่าเป็นผู้ได้ลงทะเบียนและยื่นคําขอรับเบี้ยความพิการตามระเบียบนี้แล้ว

3. กรณีคนพิการที่มีสิทธิได้รับเบี้ยความพิการได้ย้ายท่ีอยู่ และยังประสงค์จะรับเงินเบี้ย
ความพิการต้องไปแจ้งต่อองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นแห่งใหม่ท่ีตนย้ายไป

12.ข้ันตอน ระยะเวลา และส่วนงานท่ีรับผิดชอบ

ระยะเวลาดําเนินการรวม 20 นาที

ท่ี ประเภทขั้นตอน รายละเอียดของข้ันตอน
การบริการ

ระยะเวลา
ให้บริการ

ส่วนงาน /
หน่วยงานท่ี รับผิดชอบ

หมายเหตุ

1) การตรวจสอบเอกสาร ผู้ท่ีประสงค์จะขอรับเบี้ย ความ
พิการในปีงบประมาณ หรือ
ผู้รับมอบอํานาจ ยื่นคําขอ
พร้อมเอกสาร หลักฐาน และ
เจ้าหน้าที่ ตรวจสอบคําร้องขอ
ลงทะเบียน และเอกสาร
หลักฐานประกอบ

10 นาที เทศบาลตําบลห้วยเม็ก -

2) การพิจารณา ออกใบรับลงทะเบียน ตาม
แบบยื่นคําขอลงทะเบียน ให้ผู้
ขอลงทะเบียน

10 นาที เทศบาลตําบลห้วยเม็ก -



13.งานบริการนี้ ผ่านการดําเนินการลดขั้นตอน และระยะเวลาปฏิบัติราชการมาแล้ว
ยังไม่ผ่านการดําเนินการลดข้ันตอน

14.รายการเอกสารหลักฐานประกอบการยื่นคําขอ
15.1) เอกสารยืนยันตัวตนท่ีออกโดยหน่วยงานภาครัฐ

ท่ี รายการเอกสารยืนยัน
ตัวตน

หน่วยงานภาครัฐ
ผู้ออกเอกสาร

จํานวนเอกสาร
ฉบับจริง

จํานวนเอกสาร
สําเนา

หน่วยนับ
เอกสาร

หมายเหตุ

1) บัตรประจําตัว
คนพิการตามกฎหมาย
ว่าด้วย การส่งเสริม
การคุณภาพชีวิต คน
พิการพร้อมสําเนา

- - 1 ชุด -

2) ทะเบียนบ้านพร้อม
สําเนา

- - 1 ชุด -

3) สมุดบัญชีเงินฝาก
ธนาคารพร้อมสําเนา
(กรณีท่ีผู้ขอรับเงินเบี้ย
ความพิการประสงค์
ขอรับเงินเบี้ยยังชีพ
ผู้สูงอายุผ่านธนาคาร)

- - 1 ชุด -

4) บัตรประจําตัว
ประชาชนหรือบัตรอ่ืน
ท่ีออกโดยหน่วยงาน
ของรัฐท่ีมีรูปถ่ายพร้อม
สําเนาของผู้ดูแลคน
พิการ ผู้แทนโดยชอบ
ธรรม ผู้พิทักษ์ ผู้
อนุบาล แล้วแต่กรณี
(กรณียื่นคําขอแทน)

- - 1 ชุด -



15.2) เอกสารอื่น ๆ สําหรับย่ืนเพ่ิมเติม

15.ค่าธรรมเนียม
ไม่มีข้อมูลค่าธรรมเนียม

16.ช่องทางการร้องเรียน
1) ช่องทางการร้องเรียน เทศบาลตําบลห้วยเม็ก อําเภอห้วยเม็ก จังหวัดกาฬสินธ์ุ โทร. 043

840 055
หมายเหตุ -

2) ช่องทางการร้องเรียน ศูนย์บริการประชาชน สํานักปลัดสํานักนายกรัฐมนตรี
หมายเหตุ ( เลขที่ 1 ถ.พิษณุโลก เขตดุสิต กทม. 10300 / สายด่วน 1111 /
www.1111.go.th / ตู้ ปณ.1111 เลขที่ 1 ถ.พิษณุโลก เขตดุสิต กทม. 10300)

17.ตัวอย่างแบบฟอร์ม ตัวอย่าง และคู่มือการกรอก
1) แบบคําขอลงทะเบียนรับเงินเบี้ยความพิการ

5) สมุดบัญชีเงินฝาก
ธนาคารพร้อมสําเนา
ของผู้ดูแลคนพิการ
ผู้แทนโดยชอบธรรม
แล้วแต่กรณี (กรณีท่ี
คนพิการเป็นผู้เยาว์ซึ่ง
มีผู้แทนโดยชอบ คน
เสมือนไร้ ความสามารถ
หรือคน ไร้
ความสามารถ ให้
ผู้แทนโดยชอบธรรม ผู้
พิทักษ์ หรือผู้อนุบาล
แล้วแต่กรณีการยื่นคํา
ขอแทนต้องแสดง
หลักฐานการเป็นผู้แทน
ดังกล่าว)

- - 1 ชุด -

ท่ี รายการเอกสาร ย่ืน
เพ่ิมเติม

หน่วยงานภาครัฐผู้
ออกเอกสาร

จํานวนเอกสาร
ฉบับจริง

จํานวนเอกสาร
สําเนา

หน่วยนับ
เอกสาร

หมายเหตุ

ไม่พบเอกสารอ่ืน ๆ สําหรับยื่นเพิ่มเติม

http://www.1111.go.th/



