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คำนำ 

 
งานสังคมสงเคราะห์ กองสวัสดิการสังคม เทศบาลตำบลชากบก  มีบทบาทหน้าที่ในการจัด

สวัสดิการสังคมให้กับผู้สูงอายุ  คนพิการ  ผู้ป่วยเอดส์  คนไร้ที่พ่ึง  และผู้ด้อยโอกาสทางสังคมในเขตเทศบาลตำบล
ชากบก  และส่งเสริมคุณภาพชีวิตให้กับภาคประชาชน  ดังนั้น  เพ่ือให้ประชาชนที่มาขอรับบริการได้มีความเข้าใจที่
ถูกต้องมีแนวทางในการปฏิบัติที่ชัดเจน ซึ่งจะนำไปสู่ความสะดวก  รวดเร็ว ถูกต้อง  และอำนวยความสะดวกในการ
ขอรับบริการในเรื่องต่างๆ  เทศบาลตำบลชากบก  จึงได้จัดทำคู่มือการปฏิบัติงานของนักสังคมสงเคราะห์ขึ้น ตาม
กรอบการปฏิบัติราชการ  ของเทศบาลตำบลชากบก 

  ผู้จัดทำหวังเป็นอย่างยิ่งว่า  คู่มือฉบับนี้จะเป็นส่วนหนึ่งที่ทำให้ผู้สูงอายุ  คนพิการ  ผู้ป่วยเอดส์  
คนไร้ที่พ่ึง  ผู้ด้อยโอกาสทางสังคม  และภาคประชาชน  มีความเข้าใจที่ถูกต้องถึงสิทธิพึงได้รับ รวมทั้งทราบแนวทาง
ในการปฏิบัติที่ชัดเจน ซึ่งจำให้เกิดประโยชน์สูงสุดต่อบุคคลดังกล่าวและประชาชนที่มาขอรับบริการ ต่อไป 
 
 

                                                                    
                                                                          งานสังคมสงเคราะห์                                                                  
                                                                กองสวัสดิการสังคม เทศบาลตำบลชากบก 

 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 
 

บทนำ 
 

1.1 ความเป็นมาและความสำคัญในการจัดทำคู่มือ 
 คู่มือการปฏิบัติงาน (Work  Manual)  เป็นเครื่องมือที่สำคัญอย่างหนึ่งในการทำงาน ทั้งระดับหัวหน้างาน
และผู้ปฏิบัติงาน ซึ่งเป็นการจัดทำรายละเอียดของการทำงานในหน่วยงานนั้น ๆ อย่างเป็นระบบและครบถ้วน 
สามารถนำไปใช้ประโยชน์ได้หลายประการเช่นการสอนงานการตรวจงานตรวจสอบการทำงานการควบคุมงานการ  
ติดตามงานและการประเมินผลการปฏิบัติงาน เป็นต้น ทั้งนี้เพ่ือเพ่ิมประสิทธิภาพในการดำเนินงานขององค์กร 
เปรียบเสมือนแผนที่บอกเส้นทางการทำงานที่มีจุดเริ่มต้นและจุดสิ้นสุดมีคำอธิบายตามที่จำเป็นเพ่ือให้ ผู้ปฏิบัติงาน
ไว้ใช้อ้างอิงมิให้เกิดความผิดพลาดในการทำงาน 
 การจัดทำคู่มือการปฏิบัติงานถือเป็นเครื่องมืออย่างหนึ่งในการสร้างมาตรฐานการปฏิบัติงานตามแนวทาง
ของสำนักงานคณะกรรมการพัฒนาระบบข้าราชการ (ก.พ.ร.) ที่มุ่งไปสู่การบริหารคุณภาพทั่วทั้งองค์กรอย่างมี
ประสิทธิภาพ ทั้งนี้เพื่อให้การทำงานของส่วนราชการได้มาตรฐานเป็นไปตามเป้าหมาย ได้ผลิตผลหรือการบริการที่มี
คุณภาพ เสร็จรวดเร็วทันตามกำหนดเวลานัดหมาย มีการทำงานปลอดภัย และไม่สร้างมลพิษแก่ชุมชน 
 
1.2 วัตถุประสงค์ 
 1. เพ่ืออธิบายขั้นตอนรายละเอียดของกระบวนงานในความรับผิดชอบของ งานสังคมสงเคราะห์ ให้
ผู้ปฏิบัติงานทราบและเข้าใจว่าควรปฏิบัติงานอย่างไร เมื่อใด กับใคร และควรทำอะไรก่อนและหลัง โดยมี
เอกสารอ้างอิงในการปฏิบัติงาน 
 2. เพ่ือให้การปฏิบัติงานของงานสังคมสงเคราะห์ของเทศบาลตำบลชากบก  มีแนวทางการปฏิบัติเป็น
มาตรฐานเดียวกันและเป็นไปตามเป้าหมายที่กำหนด ได้ผลิตผลหรือการบริหารที่คุณภาพ เสร็จ รวดเร็วทันตาม
กำหนดเวลานัดหมาย 
 3. เพ่ือให้ผู้ปฏิบัติงานสังคมสงเคราะห์หรือผู้ที่เกี่ยวข้องกับงานดังกล่าวรวมทั้ง ผู้ที่สนใจใฝ่รู้ได้ทราบแนว
ทางการปฏิบัติงานของงานสังคมสงเคราะห์ และสามารถนำไปใช้เป็นสื่อในการติดต่อประสานงาน 
 4. เพื่อเป็นพื้นฐานสำหรับผู้บริหารใช้ในการทบทวนและตรวจติดตามงานได้ทุกขั้นตอน 
 
1.3 ขอบเขต 
 คู่มือการปฏิบัติงานฯ ฉบับนี้ครอบคลุมขั้นตอนการปฏิบัติงานของงานสังคมสงเคราะห์ เทศบาลตำบล     
ชากบก เฉพาะกระบวนการให้ความช่วยเหลือสงเคราะห์ค่าใช้จ่ายต่างๆ ตามระเบียบฯ กฎหมายที่กำหนด ได้
กำหนดขอบเขตของกระบวนการในการพิจารณาผู้ขอรับความช่วยเหลือจากผู้ที่อาศัยในเขตพ้ืนที่และมีทะเบียนบ้าน
อยู่ในเขต เทศบาลตำบลชากบก 
1.4  กรอบแนวคิด 
 กระบวนการให้ความช่วยเหลือสงเคราะห์ด้านต่างๆ  
 
 
 
 
 
 
 



 

 
1) กระบวนการลงทะเบียนขอรับสิทธิเงินอุดหนุนเพื่อการเลี้ยงดูเด็กแรกเกิด 

ผู้เกี่ยวของ ความต้องการ 
ผู้รับบริการ 
          - ผู้ปกครองเด็กแรกเกิด 

ได้รับเงินอุดหนุนเพื่อการเลี้ยงดูเด็กแรกเกิดทุกเดือน 

ผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย 
          - ผู้ปกครองเดก็แรกเกิด 

ได้รับเงินอุดหนุนเพื่อการเลี้ยงดูเด็กแรกเกิดทุกเดือน 

ข้อกำหนดด้านกฎหมาย ประสิทธิภาพของกระบวนการ ความคุ้มค่า 
- ระเบียบกรมกิจการเด็กและเยาวชน 
ว่าด้วยการจ่ายเงิน อุดหนุนเพ่ือการ   
เลี้ยงดูเด็กแรกเกิด  พ.ศ. 2565  
 

ผู้ปกครองเด็กแรกเกิดได้รับเงินอุดหนุน
เพ่ือการเลี้ยงดูเด็กแรกเกิด ประจำทุก
เดือน 
การโอนเข้าบัญชี โดยกรมกิจการเด็ก
และเยาวชนกลาง 

ผู้ปกครองเด็กแรกเกิดมีสิทธิ
ได้รับเงินครบถ้วน ถูกต้อง 

 
2) กระบวนการขอรับบัตรประจำตัวคนพิการ 

ผู้เกี่ยวของ ความต้องการ 
ผู้รับบริการ 
          - คนพิการ 

ได้รับบัตรประจำตัวคนพิการ 

ผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย 
          - คนพิการ 

ได้รับบัตรประจำตัวคนพิการ 

ข้อกำหนดด้านกฎหมาย ประสิทธิภาพของกระบวนการ ความคุ้มค่า 
-ประกาศกระทรวงการพัฒนาสังคมและ
ความมั่นคงของมนุษย์ เรื่อง ประเภท
และหลักเกณฑ์ความพิการ พ.ศ.2542 
ประกาศสำนักงานส่งเสริมและพัฒนา
คุณภาพชีวิต คนพิการแห่งชาติ เรื่อง 
แบบรายละเอียดของสภาพความพิการ
ที่สามารถเห็นได้โดยประจักษ์  พ.ศ.
2542 ประกาศกระทรวงการพัฒนา
สังคมและความมั่นคงของมนุษย์ เรื่อง 
ประเภทและหลักเกณฑ์ความพิการ        
ฉบับที ่2 พ.ศ. 2555  
- คู่มือ การวินิจฉัยและตรวจประเมิน
ความพิการ ตามประกาศกระทรวงการ
พัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์ 
เรื่องประเภทและหลักเกณฑ์ความพิการ 
และประกาศกระทรวงการพัฒนาสังคม
และความม่ันคงของมนุษย์ 

คนพิการไดบ้ัตรคนพิการ 
 

คนพิการที่มีสิทธิได้รับบัตร
ค น พิ ก าร  แ ล ะยื่ น ค ว าม
ประสงค์ในการลงทะเบียน
เพ่ือขอรับเบี้ยความพิการ 



 

  

 ๓) กระบวนการจ่ายเงินค่าจัดการศพผู้สูงอายุตามประเพณี 

ผู้เกี่ยวของ ความต้อการ 
ผู้รับบริการ 
          - ผู้รับผลประโยชน์ บุตร หรือผู้ดูแลผู้สูงอายุ 

ได้รับเงินค่าจัดการศพผู้สูงอายุตามประเพณี 

ผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย 
          - ผู้รับผลประโยชน์ บุตร หรือผู้ดูแลผู้สูงอายุ 
 

ได้รับเงินค่าจัดการศพผู้สูงอายุตามประเพณี 

ข้อกำหนดด้านกฎหมาย ประสิทธิภาพของกระบวนการ ความคุ้มค่า 
- ประกาศกระทรวงการพัฒนาสังคม
และความมั่นคงของมนุษย์ เรื่อง การ
สนับสนุนการสงเคราะห์ในการจัดการ
ศพตามประเพณ ี
- ประกาศกระทรวงการพัฒนาสังคม
และความมั่นคงของมนุษย์ เรื่อง การ
คุ้มครอง การส่งเสริม และสนับสนุนการ
ช่ วย เหลื อผู้ สู งอายุที่ ป ระสบความ
เ ดื อ ด ร้ อ น  โ ด ย ป ร ะ ก า ศ ใ น                              
ร าช กิ จ จ านุ เบ ก ษ า  เมื่ อ วั น ที่  1 9 
พฤษภาคม 2563 เล่ม 137 ตอนพิเศษ 
137 ง เรียบร้อยแล้ว และมีผลบังคับใช้
ตั้งแต่วันที่ 20 พฤษภาคม 2563  เป็น
ต้นไป   

ผู้ รับผลประโยชน์  บุ ตร หรือผู้ ดู แล
ผู้สูงอายุ ได้รับเงินค่าจัดการศพผู้สูงอายุ
ตามประเพณี ซึ่ งจะได้รับการอนุมัติ
จ่ายเงินสงเคราะห์ในการจัดการศพตาม
ประเพณีจากสำนักงานพัฒนาสังคมและ
ความมั่นคงของมนุษย์จังหวัดระยอง 
โดยการโอนเงินเข้าบัญชีธนาคารที่ยื่น
ความประสงคไ์ว้ 
 

ผู้รับผลประโยชน์ บุตร หรือ
ผู้ดูแลผู้สูงอายุสิทธิ ได้รับเงิน
ค่าจัดการศพผู้สูงอายุตาม
ประเพณี ครบถ้วน ถูกต้อง 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 4) กระบวนการให้ความช่วยเหลือประชาชนด้านการส่งเสริมและพัฒนาคุณภาพชีวิต 

ผู้เกี่ยวของ ความต้อการ 
ผู้รับบริการ 
          - ประชาชนที่ขอรับความช่วยเหลือประชาชน
ด้านการส่งเสริมและพัฒนาคุณภาพชีวิต 

ได้รับความช่วยเหลือด้านการส่งเสริมและพัฒนาคุณภาพ
ชีวิตตามมติคณะกรรมการช่วยเหลือประชาชนของ
เทศบาลตำบลชากบก 

ผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย 
          - ประชาชนที่ขอรับความช่วยเหลือประชาชน
ด้านการส่งเสริมและพัฒนาคุณภาพชีวิต 
 

ได้รับความช่วยเหลือด้านการส่งเสริมและพัฒนาคุณภาพ
ชีวิตตามมติคณะกรรมการช่วยเหลือประชาชนของ
เทศบาลตำบลชากบก 

ข้อกำหนดด้านกฎหมาย ประสิทธิภาพของกระบวนการ ความคุ้มค่า 
- การให้ความช่วยเหลือเป็นไปตาม
หลักเกณฑ์ใช้จ่ายเงินทดรองราชการเพ่ือ
ช่วยเหลือผู้ประสบภัยพิบัติกรณีฉุกเฉิน 
พ.ศ. 2563 
- ระเบียบกระทรวงมหาดไทยว่าด้วย
ค่าใช้จ่ายเพ่ือช่วยเหลือประชาชนตาม
อำนาจหน้าที่ขององค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่น พ.ศ.2560 และที่แก้ไขเพ่ิมเติม 
(ฉบับที ่3 ) พ.ศ. 2565 
- ร ะ เบี ย บ ก รม พั ฒ น าสั งค ม แ ล ะ
ส วั ส ดิ ก าร ว่ าด้ ว ย ก า รส ง เค ราะห์
ครอบครัวผู้มีรายได้น้อยและผู้ที่ไร้ที่พ่ึง 
พ.ศ.2552 

ป ระช าช น ได้ รั บ ก ารส่ ง เส ริ ม ห รื อ
ช่ วย เหลื อบุ คคล ให้ ส ามารถ เข้ าถึ ง
ปัจจัยพ้ืนฐานในการดำรงชีวิตได้อย่าง
ปกติสุขในสังคม หรือการส่งเสริมพัฒนา
บุคคลให้มีความรู้ สามารถนำไปใช้ใน
การพัฒนาคุณภาพชีวิตให้ดีขึ้น 

ป ร ะ ช า ช น ได้ รั บ ค ว า ม
ช่วยเหลือด้านการส่งเสริม
และพัฒนาคุณภาพชีวิต 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 
1.5 ประโยชน์ของการจัดทำคู่มือการปฏิบัติงาน 
  ประโยชน์ของคู่มือการปฏิบัติงานที่มตี่อองค์กรและผู้บังคับบัญชา 
 1. การกำหนดจุดสำเร็จและการตรวจสอบผลงานและความสำเร็จของหน่วยงาน 
 2. เป็นข้อมูลในการประเมินค่างานและจัดชั้นตำแหน่งงาน 
 3. เป็นคู่มือในการสอนงาน 
 4. การกำหนดหน้าที่การงานชัดเจนไม่ซ้ำซ้อน 
 5. การควบคมุงานและการติดตามผลการปฏิบัติงาน 
 6. เป็นคู่มอืในการประเมินผลการปฏิบัติงาน 
 7. การวิเคราะห์งานและปรับปรุงงาน 
 8. ให้ผู้ปฏิบัติงานศึกษางานและสามารถทำงานทดแทนกนัได้ 
 9. การงานแผนการทำงาน และวางแผนกำลังคน 
 10. ผู้บังคบับัญชาได้ทราบขั้นตอนและสายงานทำให้บริหารงานได้ง่ายขึ้น 
 11. สามารถแยกแยะลำดับความสำคัญของงาน เพ่ือกำหนดระยะเวลาทำงานได้ 
 12. สามารถกำหนดคุณสมบัติของพนักงานใหม่ที่จะรับได้ง่ายขึน้และตรงมากข้ึน 
 13. ทำให้บริษัทสามารถปรับปรุงระเบียบแบบแผนการทำงานให้เหมาะสมยิ่งขึ้นได้ 
 14. ยุติความขัดแย้งและเสริมสร้างความสัมพันธ์ในการประสานระหว่างหน่วยงาน 
 15. สามารถกำหนดงบประมาณและทิศทางการทำงานของหน่วยงานได้ 
 16. เป็นข้อมูลในการสร้างฐานข้อมูลของบริษัทต่อไปได้ 
 17. การศึกษาและเตรียมการในการขยายงานต่อไปได้ 
 18. การวิเคราะห์ค่าใช้จ่ายกับผลงานและปริมาณกำลังคนของหน่วยงานได ้
 19. ผู้บังคับบัญชาบริหารงานได้สะดวก และรวดเร็วขึ้น 
 20. เกิดระบบการบริหารงานโดยส่วนร่วมสำหรับผู้บังคับบัญชาคนใหม่ในการร่วมกันเขียนคู่มือ 
 
  ประโยชน์ของคู่มือการปฏิบัติงานที่มีต่อผู้ปฏิบัติงาน 
 1. ได้รับทราบภาระหน้าที่ของตนเองขดัเจนยิ่งขึน้ 
 2. ได้เรียนรู้งานเร็วขึ้นทั้งตอนที่เข้ามาทำงานใหม่/หรือตอนที่จะย้ายงานใหม่ 
 3. ได้ทราบความคาดหวัง (Expectation) ของผู้บังคับบัญชาที่มีต่อตนเองชัดเจน 
 4. ได้รับรู้ว่าผู้บังคับบัญชาจะใช้อะไรมาเป็นตัวประเมินผลการปฏิบัติงาน 
 5. ได้เข้าใจระบบงานไปในทิศทางเดยีวกันทั้งหน่วยงาน 
 6. สามารถช่วยเหลืองานซึ่งกันและกันได ้
 7. เข้าใจหัวหน้างานมากข้ึน ทำงานด้วยความสบายใจ 
 8. ไม่เก่ียงงานกัน รู้หน้าที่ของกันและกันทำให้เกิดความเข้าใจที่ดีต่อกัน 
 9. ไม่ทราบจุดบกพร่องของงานแต่ละขั้นตอนเพ่ือนำมาปรับปรุงงานได้ 
 10. ได้เรียนรู้งานของหน่วยงานได้ท้ังหมด ทำให้สามารถพัฒนางานของตนเองได้ 
 11. มีขั้นตอนในการทำงานที่แน่นอน ทำให้การทำงานได้ง่ายขึ้น 
 12. รู้จักวางแผนการทำงานเพ่ือให้ผลงานออกมาตามเป้าหมาย 
 13. สามารถใช้เป็นแนวทางเพ่ือการวิเคราะห์งานให้ทันสมัยอยู่ตลอดเวลา 
 14. สามารถแบ่งเวลาให้กับงานต่างๆ ได้อย่างถูกต้องเหมาะสม 
 15. รู้ขอบเขตสายการบังคับบัญชาทำงานให้การประสานงานง่ายขึ้น 
 16. ได้เห็นภาพรวมของหนว่ยงานต่างๆ ในฝ่ายงานเดียวกันเข้าใจงานมากข้ึน 



 

 
 17. สามารถทำงานได้อย่างมีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น เพราะมีสิ่งที่อ้างอิง 
 18. ได้รับรู้ว่าตนเองต้องมกีารพัฒนาอะไรบ้างเพ่ือให้ได้ตามคุณสมบัติที่ต้องการ 
 19. ได้เรียนรู้และรับทราบว่าเพ่ือนร่วมงานทำอะไร เข้าใจกันและกันมากขึ้น 
 20. ได้รับรู้ว่างานทีต่นเองทำอยู่นั้นสำคัญต่อหน่วยงานอย่างไร เกิดความภูมิใจ 
 
1.6 บทบาทอำนาจหน้าที่ของเทศบาล 
 ภารกิจของเทศบาล ตามพระราชบัญญัติเทศบาล พ.ศ.2496 (แก้ไขเพ่ิมเติมถึงปัจจุบัน)  มีอำนาจหน้าที่ใน
การพัฒนาตำบลในทุกด้าน ทั้งด้านเศรษฐกิจ สังคม ศาสนา การศึกษา วัฒนธรรม ภูมิปัญญาท้องถิ่น ตลอดจนการ
ส่งเสริมท้องถิ่น ในการดำเนินการพัฒนาท้องถิ่นตนเอง 
 เทศบาลต้องรับการถ่ายโอนภารกิจตามแผนและขั้นตอนการกระจายอำนาจ ตามพระราชบัญญัติกำหนด
แผนและขั้นตอนการกระจายอำนาจให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น พ.ศ.2542 และตามกฎหมายอื่นที่เก่ียวข้อง ดังนี้ 
 อำนาจหน้าที่ตามมาตรา 50 แห่งพระราชบัญญัติเทศบาล พ.ศ. 2496 และที่แก้ไขเพิ่มเติม(ฉบับที่ 14) 
พ.ศ. 2562 ได้กำหนด ได้แก่ 
 1. รักษาความสงบเรียบร้อยของประชาชน 
 2. ให้มีและบำรุงทางบกและทาง 
 3. รักษาความสะอาดของถนน หรือทางเดินและที่สาธารณะ รวมทั้งการกำจัด มูลฝอยและสิ่งปฏิกูล 
 4. ป้องกันและระงับโรคติดต่อ 
 5. ให้มีเครื่องใช้ในการดับเพลิง 
 6. ให้ราษฎรได้รับการศึกษาอบรม 
 7. ส่งเสริมการพัฒนาสตรี เด็ก เยาวชน ผู้สูงอายุ และผู้พิการ 
 8. บำรงุศิลปะ จารีตประเพณี ภูมิปัญญาท้องถิ่นและวัฒนธรรมอันดีของท้องถิ่น 
 9. หน้าที่อ่ืนตามกฎหมายบัญญัติให้เป็นหน้าที่ของเทศบาล 
 อำนาจหน้าที่ตามมาตรา 51 แห่งพระราชบัญญัติเทศบาล พ.ศ. 2496 และที่แก้ไขเพิ่มเติม (ฉบับที ่14) 
พ.ศ. 2562 ได้กำหนด อำนาจหน้าที่ท่ีเทศบาลตำบลลำทับอาจจัดกิจกรรมใดๆ ในเขตเทศบาล ได้แก่ 
 1. ให้มีน้ำสะอาดหรือการประปา 
 2. ให้มีโรงฆ่าสัตว์ 
 3. ให้มีตลาด ท่าเทียบเรือและท่าข้าม 
 4. ให้มีสุสานและฌาปนสถาน 
 5. บำรุงและส่งเสริมการทำมาหากินของราษฎร 
 6. ให้มีและบำรุงสถานที่ทำการพิทักษ์รักษาคนเจ็บไข้ 
 7. ให้มีและบำรุงการไฟฟ้าหรือแสงสว่างโดยวิธีอ่ืน 
 8. ให้มีและบำรุงทางระบายน้ำ 
 9. เทศพาณชิย์ 
 ตามประกาศเทศบาลตำบลชากบก เรื่อง แผนอัตรากำลัง 3 ปี ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2564 – 2566 ได้
กำหนดใหง้านสังคมสงเคราะห์ มีหน้าที่รับผิดชอบเกี่ยวกับ 
 - งานสังคมสงเคราะห์ 
 - งานส่งเสริมสวัสดิการสังคม 
  
  
 



 

 
ภารกิจงาน : โครงการเงินอุดหนุนเพื่อการเลี้ยงดูเด็กแรกเกิด 
 ภารกิจงานเงินอุดหนุนเพ่ือการเลี้ยงดูเด็กแรกเกิด  เป็นภารกิจงานของกระทรวงการพัฒนาสังคมและความ
มัน่คงของมนุษย์  โดยกรมกิจการเด็กและเยาวชน ซึ่งได้ขอความร่วมมือให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นเป็นหน่วยงาน
รับลงทะเบียน  จัดทำประกาศรายชื่อ  บันทึกข้อมูลอย่างย่อ  และจัดส่งเอกสารให้แก่สำนักงานพัฒนาสังคมและ
ความมั่นคงของมนษุย์จังหวัด 
 วิธีการดำเนินการ 

1. ให้บริการในการรับลงทะเบียนขอรับสิทธิเงินอุดหนุนเพ่ือการเลี้ยงดูเด็กแรกเกิด ณ ที่ทำการเทศบาล
ตำบลชากบก  ตามแบบที่กรมกจิการเดก็และเยาวชนกำหนด 

 - แบบ ดร 01. แบบคำร้องเพ่ือขอรับสิทธิเงินอุดหนุนเพ่ือการเลี้ยงดูเด็กแรกเกิด 
 - แบบ ดร 02. แบบรับรองสถานะของครัวเรือน ตารางแสดงจำนวนสมาชิกและรายได้ครัวเรือน  

  - แบบ ดร 03. แบบคำร้องเพ่ือขอรับสิทธิเงินอุดหนุนเพื่อการเลี้ยงดูเด็กแรกเกิด (กรณีไม่มีผู้รับรอง
สถานะของครัวเรือน) 
  1.1 คุณสมบัติเด็กแรกเกิดที่มีสิทธิ 
   1. มีสัญชาติไทย 
   2. เกิดตั้งแต่วันที่ 1 ตุลาคม 2558 เป็นต้นไป จนมีอายคุรบ 6 ปี 
   3. อาศยัอยูก่ับผู้ปกครองที่อยู่ในครัวเรือนที่มีรายได้น้อย 
   4. ไม่อยู่ในสถานสงเคราะห์ของหน่วยงานของรัฐ หรือเอกชน 
  1.2 คุณสมบัติผู้ปกครองท่ีมีสิทธิลงทะเบียน 
   1 .สัญชาติไทย 
   2. เป็นบุคคลที่รับเด็กแรกเกิดไว้ในความอุปการะ 
   3. เด็กแรกเกิดต้องอาศยัรวมอยู่ด้วย 
   4. อยู่ในครัวเรือนที่มีรายได้น้อย  คือ สมาชิกครัวเรือนมีรายได้เฉลี่ยไม่เกิน  100,000 
บาท ต่อคน ต่อปี 
   ทั้งนี้  มารดาที่อยู่ระหว่างการตั้งครรภ์ยังไม่ต้องมายื่นคำร้องขอลงทะเบียน 
  1.3 เอกสารประกอบการลงทะเบียน 
   1. แบบ ดร.01 
   2. แบบ ดร.02 
   3. บัตรประจำตัวประชาชนของผู้ปกครอง 
   4. สูติบัตรเด็กแรกเกิด 
   5. กรณีที่ผู้ยื่นคำร้องและสมาชิกในครัวเรือนของผู้ยื่นคำร้องเป็นเจ้าหน้าที่ของรัฐ  
พนักงานรัฐวิสาหกิจ  หรือพนักงานบริษัท  ต้องมีเอกสารใบรับรองเงินเดือน  หรือรับรองรายได้ของทุกคนที่มีรายได้
ประจำ โดยสลิปเงินเดือน หรือเอกสารหลักฐานที่นายจ้างลงนาม 
   6. สำเนาเอกสาร  หรือบัตรข้าราชการ  เจ้าหน้าที่ของรัฐ บัตรแสดงสถานะหรือตำแหน่ง 
หรือเอกสารอื่นใดท่ีแสดงตน (อพม./อสม.) ของผู้รับรองคนที่ 1 และผู้รับรองคนที่ 2 
   7. บัตรสวัสดิการแห่งรัฐ (ถ้ามี) 
   ทั้งนี้ ให้ถือว่าวันที่เทศบาลตำบลชากบกได้รับเอกสารครบถ้วนเป็นวันที่ยื่นคำร้องขอ
ลงทะเบียน 
 
 
 



 

 
 
 2. หน่วยรับบริการลงทะเบียนให้ดำเนินดังนี้ 
  2.1 ออกเอกสารการรับลงทะเบียน (ใบท้ายแบบ ดร.01) และแจ้งช่องทางการติดต่อสอบถาม
ข้อมูลเพิ่มเติม 
  2.2 จัดทำประกาศเทศบาลตำบลชากบก เรื่อง รายชื่อผู้มีสิทธิรับเงินอุดหนุนเพ่ือการเลี้ยงดูเด็ก
แรกเกิด ประจำเดือน............... ครั้งที่.......... . (แบบ ดร 04.) ปิดประกาศในที่เปิดเผยเป็นเวลา 15 วัน  หากติด
ประกาศภายใน 15 วันไม่มีผู้คัดค้านให้ถือว่าผู้มีรายชื่อตามบัญชีแนบท้ายประกาศ เป็นผู้มีสิทธิรับเงินอุดหนุนเพ่ือ
การเลี้ยงดูเด็กแรกเกิด 
  2.3 ดำเนินการบันทึกข้อมูลอย่างย่อ ภายหลังปิดประกาศแล้วเสร็จสิ้น 
  2.4 จัดส่งเอกสารแบบ ดร.01 แบบ ดร.02 และเอกสารประกอบการลงทะเบียนให้สำนักงาน
พัฒนาสังคมและความม่ันคงของมนุษย์จังหวัด 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 
 
 

 

 
 

แบบคำร้องขอลงทะเบียน 
เพื่อขอรับสิทธิเงินอุดหนุนเพ่ือการเลี้ยงดูเด็กแรกเกิด ปีงบประมาณ ............ 

 

หน่วยงานรับลงทะเบยีน     
วันที ่      เดือน     พ.ศ.   

 

    1. ข้อมูลผู้ลงทะเบียน   เป็นผู้ลงทะเบยีนตามโครงการเพื่อสวัสดิการแห่งรัฐ   
1.1  บิดา       มารดา     ผู้ปกครอง ความสมัพันธ์กับเด็กแรกเกิด    ระบ…ุ…………………………………………      

 1.2 เด็กชาย   เด็กหญิง    นาย นาง นางสาว................................................................................... 
 1.3 เลขประจำตัวประชาชน   -  -  -  -  
 1.4 เกิดเมื่อวันที ่         เดือน                    พ.ศ.                      อายุ     ปี 
 1.5 สัญชาต ิ  
 1.6 ที่อยู่ตามทะเบียนบ้าน  

     บ้านเลขท่ี หมู่ที ่ อาคาร/ตึก ช้ัน เลขท่ีห้อง  หมู่บ้าน    
     ตรอก/ซอย   ถนน   ตำบล/แขวง     
     อำเภอ/เขต          จังหวัด           รหัสไปรษณีย์    
     โทรศัพท์บ้าน  -  -   โทรศพัท์มือถือ   -  -     

 1.7 ทีอ่ยูป่ัจจุบัน  ❑ ใช้ที่อยู่ตามทะเบียนบ้าน 
     บ้านเลขท่ี หมู่ที ่ อาคาร/ตึก  ช้ัน เลขท่ีห้อง  หมู่บ้าน    
     ตรอก/ซอย   ถนน   ตำบล/แขวง     
     อำเภอ/เขต            จังหวัด           รหัสไปรษณีย์    
     โทรศัพท์บ้าน  -  -   โทรศพัท์มือถือ   -  -    

 1.8 อาชีพ       ไม่ได้ประกอบอาชีพ  ประกอบอาชีพ   ระบุ   
            1.9 การศึกษา  ไม่ได้รับการศึกษา     กำลังศกึษา       
                               จบการศึกษา (สูงสุด)     
 2. ข้อมูลเด็ก (ตามสูติบัตร)   
  2.1 ช่ือ - นามสกลุ เด็กชาย   เด็กหญิง          
  2.2 เลขประจำตัวประชาชน  -  -  -  -  
  2.3 เกิดเมื่อวันที ่  เดือน    พ.ศ.    

ข้อมูลมารดา 
2.4 เด็กหญิง นาง นางสาว            

 2.5 เลขประจำตัวประชาชน   -  -  -  -  
2.6 อาย ุ             ปี                        2.7 สัญชาต ิ    
2.8 อาชีพ       ไม่ได้ประกอบอาชีพ   ประกอบอาชีพ   ระบุ       
2.9 การศึกษา  ไม่ไดร้ับการศกึษา      กำลังศกึษา         จบการศึกษา (สูงสุด)     

ข้อมูลบิดา  
❑  ไม่ปรากฏบิดา 
2.10 เด็กชาย  นาย            

 2.11 เลขประจำตัวประชาชน   -  -  -  -  
2.12 อาย ุ             ปี                       2.13 สัญชาติ   
2.14 อาชีพ       ไม่ได้ประกอบอาชีพ  ประกอบอาชีพ   ระบุ      
2.15 การศึกษา  ไม่ไดร้ับการศึกษา     กำลังศึกษา                  จบการศึกษา (สงูสุด)       

แบบ ดร.01 
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3. ช่องทางการรับเงินอุดหนุน (เลือกเพียง 1 ธนาคาร)  
          ธนาคารกรุงไทย ประเภทบัญชี ออมทรัพย์   ธนาคาร ธ.ก.ส. ประเภทบัญชี ออมทรัพย์   ธนาคารออมสิน  ประเภทบัญชีเงินฝากเผื่อเรียก  
 ช่ือบัญชี                                         เลขท่ีบัญช ี        

4. ยืน่เอกสารหลักฐานประกอบการลงทะเบียน ดังนี้ (สำหรับเจ้าหน้าที)่ 
   ❑ 4.1 แบบคำร้องขอลงทะเบียน (ดร.01) 
  ❑ 4.2 แบบรับรองสถานะของครัวเรือน (ดร.02)  
  ❑ 4.3 สำเนาบัตรประจำตัวประชาชนของผู้ปกครอง  
  ❑ 4.4 สำเนาสูติบตัรเด็กแรกเกดิ 
  ❑ 4.5 สำเนาสมุดบันทึกสุขภาพแม่และเด็ก (เฉพาะหน้าที่ปรากฏชื่อหญิงตั้งครรภ์)  

ในกรณีท่ีสมุดสูญหายให้ใช้สำเนาหน้า 1 ประวัติหญิงตั้งครรภ์พร้อมให้เจ้าหน้าท่ีสาธารณสุขบันทึกข้อมูล และรับรอง สำเนา 
  ❑ 4.6 สำเนาหน้าแรกของสมดุบัญชีเงินฝากของผู้ที่จะรับเงินอุดหนุนเพื่อการเลี้ยงดูเด็กแรกเกดิ 
                  (ธนาคารกรุงไทย หรือธนาคารออมสิน หรือธนาคารเพื่อการเกษตรและสหกรณ์การเกษตร) 
❑ 4.7 หนังสือรับรองรายได้หรือใบรับรองเงินเดือน (ของทุกคนที่มีรายได้ประจำเป็นสมาชิกในครัวเรือนที่ เป็นเจ้าหน้าที่ 
     ของรัฐ  พนักงานรัฐวิสาหกิจ หรือพนักงานบริษัท) จำนวน.....................ใบ 
 ❑ 4.8 สำเนาเอกสาร หรือบัตรข้าราชการเจ้าหน้าท่ีของรัฐ บัตรแสดงสถานะหรือตำแหน่งหรือเอกสารอื่นใด ของผู้รับรองคน

ที่ 1  และผู้รับรองคนท่ี 2 
  

ข้าพเจ้าขอรับรองว่าข้อความและเอกสารที่ได้ยื่นนี้เป็นความจริงทุกประการ และยินยอมให้เปิดเผยข้อมูลส่วนบุคคลของ
ข้าพเจ้าแก่หน่วยงานของรัฐที่เกี่ยวข้อง ยินยอมให้นำข้อมูลในบัตรประจำตัวประชาชนพร้อมภาพใบหน้าของข้าพเจ้าไปใช้เพื่อ
ตรวจสอบสถานะบุคคลในฐานข้อมูลทะเบียนราษฎร ข้อมูลทางการเงินและทรัพย์สิน หากข้อความและเอกสารที่ยื่นเรื่องนี้เป็น
เท็จ ข้าพเจ้ายินยอมคืนเงนิในส่วนที่รับไปโดยไม่มีสิทธิ หรือยินยอมให้หักจากสวัสดิการอื่น หรือหักจากบัญชีเงินฝากธนาคารของ
ข้าพเจ้าได้ ในการนี้ข้าพเจ้ายินดีรับข้อมูลข่าวสารเพื่อส่งเสริมสุขภาพของแม่และเด็กผ่านช่องทางต่าง ๆ 

 

(ลงช่ือ).................................................................ผู้ลงทะเบียน     (ลงช่ือ)...............................................................ผูร้ับลงทะเบยีน 
            (.....................................................................)             (..................................................................) 
วันท่ีลงทะเบียน....................................................................          ตำแหน่ง.......................................................................................... 
                          วันท่ีลงทะเบียน............................................................................... 
..............................................................................................ตัดตามรอยปรุ............................................................................................... 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
 

หมายเหต ุ: สำหรับเกบ็ไว้เป็นหลักฐานเพื่อยืนยันการลงทะเบียนเพื่อขอรับสิทธิเงินอุดหนุนเพื่อการเลี้ยงดูเด็กแรกเกิด 
1. หน่วยงานรบัลงทะเบียน...........................................................วันที่............เดือน.......................................... พ.ศ. ...................... 

1.1 ชื่อ-นามสกุล ผู้ลงทะเบียน........................................................................................................................................... 
1.2 เลขประจำตัวประชาชน   -  -  -  -  
1.3 ชื่อ - นามสกุล เด็กแรกเกิด เด็กชาย   เด็กหญิง........................................................................................................ 
1.4 เลขประจำตัวประชาชน   -  -  -  -  

2. ยื่นเอกสารหลักฐานประกอบการลงทะเบียน ดังนี้ (สำหรับเจา้หน้าที่) 
❑ แบบคำร้องขอลงทะเบียน (ดร.01) 
❑ แบบรับรองสถานะของครัวเรือน (ดร.02)  
❑ สำเนาบัตรประจำตัวประชาชนของผูป้กครอง  
❑ สำเนาสูติบัตรเด็กแรกเกิด 
❑ สำเนาสมุดบันทึกสขุภาพแม่และเดก็ (เฉพาะหน้าทีป่รากฏชื่อหญิงตั้งครรภ์) 

                 ในกรณีที่สมุดสญูหายให้ใชส้ำเนาหน้า 1 ประวัติหญิงตั้งครรภพ์ร้อมให้เจ้าหนา้ที่สาธารณสขุบันทกึขอ้มูล และรบัรองสำเนา 
❑ สำเนาหน้าแรกของสมุดบัญชีเงินฝากของผู้ที่จะรับเงินอุดหนุนเพื่อการเลี้ยงดูเด็กแรกเกิด 

                 (ธนาคารกรุงไทย ธนาคารออมสิน ธนาคารเพื่อการเกษตรและสหกรณ์การเกษตร) 
 ❑ หนังสือรับรองเงินเดือนหรือใบรับรองเงินเดือน (ของทุกคนที่เป็นสมาชิกในครัวเรือนที่เป็นเจ้าหน้าที่ของรัฐ  

พนักงานรัฐวิสาหกิจ พนักงานบริษัท หรือผู้มีรายได้ประจำ) จำนวน...................ใบ 
❑ สำเนาเอกสาร หรือบัตรข้าราชการเจ้าหน้าทีข่องรัฐ บัตรแสดงสถานะหรือตำแหน่งหรือเอกสารอื่นใด ของผู้รับรอง  

คนที่ 1 และผู้รับรองคนที่ 2 
 

                                             (ลงชื่อ)                                                                 เจา้หน้าที่รับลงทะเบียน 
                                                   (                                                                 ) 
                                              ตำแหน่ง                                                              .                                    
                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                               

แบบ ดร.02 



 

 
 
 
 

 

แบบรับรองสถานะของครัวเรือน 
ตารางแสดงจำนวนสมาชิกและรายได้ของครัวเรือน 

 
 
 

 
 

ลำดับ 
ที่ เลขประจำตัวประชาชน     ชื่อ นามสกุล อายุ     ความสัมพันธ ์

       กับเด็ก      อาชีพ รายได/้เดือน 
 บัตรสวัสดิการ 

แห่งรัฐ 
  ม ี ไม่มี 

         
         
         
         
         
         
         
         
         
         

 
จำนวนสมาชิกของครัวเรือนท้ังหมด    คน (นับรวมเด็กแรกเกิดด้วย) 
รายได้รวมของครัวเรือน             บาท/ป ี   รายได้เฉลี่ยสมาชิกของครัวเรือน                   บาท/คน/ปี   
 

ข้าพเจ้าขอรับรองว่ารายช่ือที่ปรากฏข้างต้น เป็นสมาชิกในครัวเรือนที่อาศัยอยู่ติดต่อกันมาไม่น้อยกว่า 180 วัน ในรอบ 1 ปีที่ผ่านมา     
และสถานะของครัวเรือนของข้าพเจ้าเมื่อคำนวณแล้วมีรายได้เฉลี่ยไม่เกิน 100,000 บาท ต่อคน ต่อปี ข้าพเจ้าตกลงยินยอมให้เปิดเผยข้อมูล       
ส่วนบุคคลแก่หน่วยงานของรัฐที่เกี่ยวข้อง และยินยอมให้หน่วยงานของรัฐร้องขอ สอบถาม และใช้ข้อมูลส่วนบุคคล ในบัตรประจำตัว
ประชาชน พร้อมภาพใบหน้าของข้าพเจ้า หากข้อมูลข้างต้นไม่ถูกต้องตรงความเป็นจริง ข้าพเจ้าตกลงยินยอมให้ระงับสวัสดิการและ    
ประโยชน์อ่ืน ๆ รวมทั้งคืนเงินที่ได้รับ 

    ลงช่ือ                                                                     ผู้ลงทะเบยีน 

            (................................................................................................)              
                    วันท่ีลงทะเบียน........................................................................ 
 

หมายเหตุ :  1)  รายได้เฉลี่ยคำนวณจากรายได้รวมของครัวเรือน หารด้วยจำนวนสมาชิกทั้งหมดของที่อาศัยอยู่ในครัวเรือนแห่งนั้น  โดยนับรวมรายได้
ในรอบปีของสมาชิกทุกคนที่อาศัยอยู่ในครัวเรือนแห่งนั้นติดต่อกันมาไม่น้อยกวา่ 180 วันในรอบ 1 ปี   ที่ผ่านมา โดยให้นับรวมเด็กแรกเกิด
ด้วย ซ่ึงสมาชิกของครัวเรือนมีความสัมพันธ์เป็นเครือญาติโดยสายโลหิต หรือ อยู่กินด้วยกันฉันสามีภริยา หรือด้วยเหตุอื่นตามกฎหมาย แต่
ไม่นับรวมผู้ซ่ึงเป็นลูกจ้างหรือผู้ซ่ึงได้อนุญาตให้อยู่อาศัยด้วย 

  2)  กรณีสมาชิกในครัวเรือนเป็นเจ้าหน้าที่ของรัฐ พนักงานบริษัท ผู้มีรายได้ประจำ ให้แนบหนังสือรับรองเงินเดือนหรือใบรับรองเงินเดือน
ของผู้มีรายได้ประจำ ด้วยทุกคน 

                   3)  กรณีสมาชิกในครัวเรือนที่มีอายุ 18 ปีขึ้นไป มีบัตรสวัสดิการแห่งรัฐทุกคน ไม่ต้องมีผู้รับรองสถานะของครัวเรือน 

 ส่วนที่ 1 : ผู้ลงทะเบียน 
    ข้อมูลสมาชกิในครัวเรือนที่อาศัยอยู่จริงของผู้ลงทะเบียน 
               (กรณีต่างด้าวที่มีบัตรประจำตัวซ่ึงไม่มีสัญชาติไทย) สามารถกรอกข้อมูลตามแบบฟอร์มได้ 
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ข้อมูลผู้รับรองคนที่ 1    (กรณุาเขยีนตัวบรรจง) 

ข้าพเจ้า นาย นาง นางสาว ...................................................................... นามสกุล....................................................................... 
ตำแหน่ง ................................................................................. สังกัดหน่วยงาน ..........................................................................................   

โทรศพัท์.................................................................................. 
           รับรอง ผูล้งทะเบียนอาศัยอยู่ในพื้นท่ีของข้าพเจ้า เด็กแรกเกิดอาศัยอยู่กับผู้ปกครองในครัวเรือนท่ีสมาชิกมีรายได้เฉลี่ยไม่เกิน  
                100,000 บาท ต่อคน ต่อป ีตามท่ีผู้ยื่นคำขอแสดงรายได้ข้างต้น 
             ไม่รับรอง เนื่องจาก................................................................................................................................................ ................................  
                .............................................................................................................................................................................................................. . 

(ลงชื่อ).....................................................................................ผู้รับรองคนท่ี 1   
        (....................................................................................)   
ตำแหน่ง.................................................................................. 
     วันท่ี.................................................................................. 

หมายเหตุ : ผู้รับรองคนที่ 1 : อาสาสมัครพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์  อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้านหรือชุมชน  
อาสาสมัครสาธารณสุขชุมชนเมืองพัทยา อาสาสมัครสาธารณสุขกรุงเทพมหานคร คณะกรรมการชุมชนของกรุงเทพมหานคร  
ซึ่งปฏบิัติงานในหมู่บา้นหรือชุมชนทีต่ัง้อยู่ในเขตพื้นที่ขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นแห่งน้ัน  
กรณีกรุงเทพมหานคร หากไม่มีผู้รับรองคนที่ 1  ให้ข้าราชการที่ดำรงตำแหน่งในระดับปฏิบัตกิารขึ้นไปหรือเทียบเท่าที่ปฏบิัติหน้าที่                                                      
ในกรุงเทพมหานครเป็นผู้รับรองได้ 

 ข้อมูลผู้รับรองคนที่ 2    (กรณุาเขียนตัวบรรจง) 

ข้าพเจ้า นาย นาง นางสาว ................................................................... นามสกุล.......................................................................... 
ตำแหน่ง ................................................................................... สังกัดหน่วยงาน ......................................................................................  โทรศัพท์
.................................................................... 

        รับรอง ผูล้งทะเบยีนอาศัยอยู่ในพื้นท่ีข้าพเจ้า เด็กแรกเกิดอาศัยอยู่กับผู้ปกครองในครัวเรือนท่ีมีรายได้ไม่เกิน 100,000 บาท ต่อ ต่อป ี      
ตามท่ีผู้ยื่นคำขอแสดงรายได้ข้างต้น 

            ไม่รับรอง เนื่องจาก........................................................................................................................................................................ ...... 
                .............................................................................................................................................................................................................  

(ลงชื่อ)..................................................................................ผู้รับรองคนท่ี 2     
        (................................................................................)   
ตำแหน่ง.............................................................................. 
     วันท่ี.............................................................................. 

หมายเหตุ : ผู้รับรองคนที่ 2 :  ประธานอาสาสมัครพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์ประจำตำบล ประธานชุมชน กำนัน ผู้ใหญ่บ้าน ผู้ช่วยผู้ใหญ่บ้าน 
   ข้าราชการสถานบริการสาธารณสุขในระดับตำบล ข้าราชการหรือพนักงานส่วนท้องถิ่นที่ดำรงตำแหน่งในระดับปฏิบัติการขึ้นไป   

หรือเทียบเท่า ทีป่ฏบิัตหิน้าที่ในท้องทีห่รือท้องถิ่นแห่งน้ัน (ต้องมิใช่ขา้ราชการหรือพนักงานส่วนท้องถิ่น ที่ได้รับมอบหมาย 
ในการรับลงทะเบียน) 

 
ส่วนที่ 3 : การปิดประกาศ (สำหรับหน่วยงานรับลงทะเบียน) 

เด็กหญงิ/เด็กชาย/นาย/นางสาว.............................................................................................................................................. 
เปน็ผู้ปกครองทีม่ีสิทธิรับเงินอุดหนุนเพื่อการเลี้ยงดูเดก็แรกเกิด ท่ีได้ปิดประกาศ 15 วันแล้ว 
ตามประกาศ (ชื่อ อปท.).......................................................................... ลงวันท่ี........................................ลำดับท่ี............... 

                                                        (ลงชื่อ) ....................................................................................... เจ้าหน้าท่ีรับลงทะเบียน 
                                                                (.......................................................................................) 
                                                              วันท่ี ................................................................................... 

ส่วนที ่2 : ผู้รับรอง 



 

 

ภารกิจงาน : การให้บริการส่งต่อบัตรคนพิการ 

  1. ตรวจสอบคนพิการที่บัตรจะหมดอายุ แล้วส่งหนังสือแจ้งคนพิการให้มาดำเนินการต่อบัตรคนพิการ โดย
จะแจ้งก่อนบัตรหมดอายุ 1 เดือน 

2. ดำเนินการทำบัตรประจำตัวคนพิการด้วยตนเองได้ที่ สำนักพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์
จังหวัดระยอง (ศูนย์ราชการจังหวัดระยอง ชั้น 1) หรือติดต่อที่งานสังคมสงเคราะห์ เทศบาลตำบลชากบก ให้เป็นผู้
ประสานการทำบัตรประจำตัวคนพิการ  โดยยื่นเอกสาร ดังนี้ 

2.1 รายใหม่ 

  2.1.1 เอกสารรับรองความพิการโดยแพทย์เฉพาะทาง (ฉบับจริง) (ความพิการด้านตาและหูให้ไป
โรงพยาบาลประจำจังหวัดเท่านั้น) 
  2.1.2 สำเนาบัตรประจำตัวประชาชน 

  2.1.3 สำเนาทะเบียนบ้าน 

  2.1.4 รูปถ่ายขนาด 1 นิ้ว จำนวน 2 รูป 

  2.1.5 สำเนาบัตรประชาชนและสำเนาทะเบียนบ้านของผู้ดูแล (กรณีมีผู้ดูแล) 
  2.1.6 กรณีมีผู้ดูแลแต่อยู่คนละทะเบียนบ้าน ต้องมีหนังสือรับรองจากผู้ใหญ่บ้านว่าเป็นผู้ดูแลคน
พิการจริง 

  2.2 รายเก่า 

  2.2.1 สำเนาบัตรประจำตัวประชาชนและสำเนาทะเบียนบ้าน อย่างละ 1 ฉบับ 
  2.2.2 รูปถ่ายขนาด 1 นิ้ว จำนวน 2 รูป 

  2.2.3 สำเนาบัตรประชาชนและสำเนาทะเบียนบ้านของผู้ดูแล (กรณีมีผู้ดูแล) อย่างละ 1 ฉบับ 
  2.2.4 สมุดคนพิการ/บัตรคนพิการที่หมดอายุแล้ว 

  2.2.5 กรณีมีผู้ดูแลแต่อยู่คนละทะเบียนบ้าน ต้องมีหนังสือรับรองจากผู้ใหญ่บ้านว่าเป็นผู้ดูแลคน
พิการจริง 

 3. หลังจากได้บัตรประจำตัวคนพิการให้ไปเปลี่ยนสิทธิผู้พิการ (ท.74) ที่โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบล
ตามสิทธิหลักท่ีใช้บัตรทองอยู่  

4. ส่งเอกสารหลักฐานต่างๆ ไปที่ สำนักงานพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์จังหวัดระยอง เพ่ือต่อ
บัตรคนพิการ 

  5. ติดต่อขอรับบัตร แจ้งให้คนพิการมารับบัตรที่เทศบาลตำบลชากบก 
การเปลี่ยนผู้ดูแลคนพิการ 
  การดำเนินการเปลี่ยนแปลงผู้ดูแลคนพิการ  สามารถติดต่อได้ที่ สำนักพัฒนาสังคมและความมั่นคงของ
มนุษย์จังหวัดระยอง (ศูนย์ราชการจังหวัดระยอง ชั้น 1) หรือติดต่อที่งานสังคมสงเคราะห์ เทศบาลตำบลชากบก  
โดยใช้เอกสารดังต่อไปนี้  
  1. สมุด/บัตรประจำตัวคนพิการเล่มเดิม 
  2. สำเนาบัตรประจำตัวประชาชนและสำเนาทะเบียนบ้าน อย่างละ 1 ฉบับ 
  3. หลักฐานผู้ดูแลคนพิการคนเดิม ใช้สำเนาบัตรประจำตัวประชาชน และสำเนาทะเบียนบ้าน 
อย่างละ 1 ฉบับ 

4. หลักฐานผู้ดูแลคนพิการคนใหม่ ใช้สำเนาบัตรประจำตัวประชาชน และสำเนาทะเบียนบ้าน 
อย่างละ 1 ฉบับ 
  5. หนังสือรับรองการเป็นผู้ดูแลคนพิการ 
  6. สำเนาบัตรประจำตัวข้าราชการของผู้รับรอง จำนวน 1 ฉบับ 

 



 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 
 
ภารกิจงาน : โครงการการสนับสนุนการจัดการศพผู้สูงอายุตามประเพณี  
 ภารกิจงานโครงการการสนับสนุนการจัดการศพผู้สูงอายุตามประเพณี เป็นภารกิจงานของกระทรวงการ
พัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์  โดยกรมกิจการผู้สูงอายุ ซ่ึงได้ขอความร่วมมือให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น
เป็นหน่วยงานรับลงทะเบียน  และจัดส่งเอกสารให้แก่สำนักงานพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์จังหวัด 

ขั้นตอนการขอรับเงินค่าจัดการศพผู้สูงอายุตามประเพณี 
1. ยื่นเรื่องแก่หน่วยงานรับเรื่อง  ได้แก่ พมจ.  เทศบาล  อบต. หรอือำเภอ โดยผู้รับผิดชอบจัดการศพยื่นคำ

ขอภายใน 6 เดือน นับแต่วันที่ออกใบมรณบัตร 

 เอกสารที่ใช้ในการยื่นเรื่อง  ประกอบด้วย 

 1. ใบมรณบัตรของผู้สูงอายุฉบับจริง 

 2. แบบคำขอรับเงินค่าจัดการศพ  และรับรองผุ้รับผิดชอบในการจัดการศพ (ศพส.01) 
 3. สำเนาบัตรข้าราชการของผู้รับรองในแบบ ศพส.01 

 4. บัตรสวัสดิการแห่งรัฐของผู้สูงอายุ  หรือหนังสือรับรองฯ (ศพส.02) กรณีผู้สูงอายุมีคุณสมบัติ
ตามเกณฑ์บัตรสวัสดิการแห่งรัฐแต่ยังไม่มีบัตรสวัสดิการแห่งรัฐ  หรือยังไม่ได้ลงทะเบียน 

 5. สำเนาบัตรข้าราชการของผู้รับรองในแบบ ศพส.02 

 6. บัตรประจำตัวประชาชนของผู้ยื่นคำขอ  

 7. สมุดบัญชีธนาคารของผู้ยื่นคำขอ 

 8. แบบแจ้งข้อมูลการรับเงินโอนผ่านระบบฯ 

 ทั้งนี้  สำเนาทุกฉบับต้องไม่หมดอายุ  และลงนามรับรองสำเนาครบถ้วนถูกต้อง 
  คุณสมบัติผู้สูงอายุ 
  1. อายุเกนิ  60  ปีบริบูรณ์ขึ้นไป  

  2. สัญชาติไทย 

  3. ผู้สูงอายุมีบัตรสวัสดิการแห่งรัฐ  เว้นแต่  ผู้สูงอายุมีคุณสมบัติตามเกณฑ์บัตรสวัสดิการแห่งรัฐ
แต่ยังไม่มีบัตรสวัสดิการแห่งรัฐ  หรือยังไม่ได้ลงทะเบียน  ให้มีผู้รับรองตามข้อ 4 

  4. ผู้รับรองตามแบบ  ศพส.01  และ ศพส.02  ได้แก่  นายอำเภอ  หรือกำนัน  หรือผู้ใหญ่บ้าน  
หรือนายกเทศมนตรี   
 2. หน่วยรับเรื่องตรวจสอบคุณสมบัติผู้สูงอายุ  ตามเกณฑ์ประกาศกระทรวงการพัฒนาสังคมและความ
มั่นคงของมนุษย์  ปี 2563  และตรวจสอบความถูกต้องของเอกสาร 

  2.1.1. กรณีเป็นไปตามเกณฑ์ประกาศกระทรวง พม.2563  ให้หน่วยงานรับเรื่อง  รวบรวมแบบคำ
ขอพร้อมเอกสารหลักฐานส่งให้ พมจ. 
  2.1.2. กรณีไม่เป็นไปตามเกณฑ์ประกาศกระทรวง พม.2563  ให้แจ้งผู้ยื่นคำขอรับค่าจัดการศพ
ผู้สูงอายุ   
 3. กรมกิจการผู้สูงอายุ  กระทรวงการพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์  ช่วยเหลือเป็นเงินในการ
จดัการศพผู้สูงอายุ  รายละ 3,000  บาท  โดยวิธีโอนเงินเข้าบัญชีเงินฝากธนาคารของผู้ยื่นคำขอ 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
บทท่ี  4 

 
 

 



 

 
 
ภารกิจงาน : การให้ความช่วยเหลือประชาชนด้านการส่งเสริมและพัฒนาคุณภาพชีวิต  
 ภารกิจงานการให้ความช่วยเหลือประชาชนด้านการส่งเสริมและพัฒนาคุณภาพชีวิต หมายถึงการส่งเสริม
หรือช่วยเหลือบุคคลให้สามารถเข้าถึงปัจจัยพ้ืนฐานในการดำรงชีวิตได้อย่างปกติสุขในสังคม หรือการส่งเสริมพัฒนา
บุคคลให้มีความรู้ สามารถนำไปใช้ในการพัฒนาคุณภาพชีวิตให้ดีขึ้น หรือผู้ที่มีชื่ออยู่ในทะเบียนเพ่ือสวัสดิการแห่งรัฐ 

ขั้นตอนการให้ความช่วยเหลอืประชาชนด้านการส่งเสริมและพัฒนาคุณภาพชีวิต 
 1. สำรวจ หรือ ประกาศหรือประชาสัมพันธ์การรับลงทะเบียนขอรับความช่วยเหลือประชาชนด้าน

การส่งเสริมและพัฒนาคุณภาพชีวิต 

 2. การลงทะเบียนยื่นลงทะเบียนขอรับความช่วยเหลือประชาชนที่ได้รับความเดือดร้อน ประสบ
ปัญหาทางสังคม ด้านการส่งเสริมและพัฒนาคุณภาพชีวิตในเขตเทศบาลตำบลชากบก 

 3. พิจารณาให้ความช่วยเหลือประชาชน โดยคณะกรรมการช่วยเหลือประชาชนของเทศบาลตำบล
ชากบก 

 4. ปิดประกาศรายชื่อประชาชนประชาชนที่ได้รับความเดือดร้อน ประสบปัญหาทางสังคม          
ณ เทศบาลตำบลชากบก ที่ทำการหมู่บ้าน ชุมชนทราบ เป็นเวลาไม่น้อยกว่า 15 วัน 

 5. รายงานผลการพิจารณาให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นทราบ 
 6. เทศบาลตำบลชากบกดำเนินการตามระเบียบฯในส่วนที่เกี่ยวข้อง 
 7. ติดตาม/รายงานผลการดำเนินงานผู้บริหารทราบ 
 

 ทั้งนี้ คุณสมบัติผู้มีสิทธิลงทะเบียนขอรับความช่วยเหลือ เอกสารประกอบการลงทะเบียน ให้เป็นไปตามมติ
คณะกรรมการช่วยเหลือประชาชนของเทศบาลตำบลชากบก 

 
 
 
. 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
 



 

 
 
 

ภาคผนวก



 

 

- ยื่นแบบคำขอรับการสงเคราะห์ 
- เจ้าหน้าที่ตรวจสอบเอกสารหลักฐาน 
เอกสารประกอบด้วย 
1. สำเนาบัตรประจำตัวประชาชน 2. สำเนาทะเบียนบ้าน 
3. สำเนาสูติบัตร เด็ก   4. สำเนาทะเบียนบ้าน เด็ก 
5. สำเนาเอกสาร หรือบัตรข้าราชการเจ้าหน้าที่ของรัฐบัตรแสดงตำแหน่งหรือเอกสารอ่ืนใด ของผู้รับรอง     
คนที่ 1 และผู้รับรองคนที่ 2 

10 นาที / ราย 
 

แผนผังแสดงขัน้ตอนและระยะเวลาการปฏิบัติราชการ 
(การรับลงทะเบียนขอรับสิทธเิงนิอุดหนุนเพื่อการเลี้ยงดูเด็กแรกเกิด) 

 
     
 
 
 
 

 
 

 

 

ประกาศรายชื่อผู้ขอรับสิทธ ิ
15 วัน / ราย 

 
 

 

- บันทึกข้อมูลในระบบฐานข้อมูล 
- ส่งเอกสารผู้ขอรับสิทธิให้พัฒนาสังคมและ
ความมั่นคงของมนุษย์จังหวัด 
- ผู้ลงทะเบียนขอรับสิทธสิามารถทราบผลการ
ลงทะเบียนผ่านทางเว็บไซต์ 
csgcheck.dcy.go.th 

1 วัน / ราย 
 

 
            ระยะเวลาการดำเนินงาน 
- ขั้นตอนการรับลงทะเบียน รวม  10 นาท ี
- ขั้นตอนการจัดทำข้อมูลและส่งผู้ขอรับสิทธิ                     
รวม 16 วัน 
 
 
 
 
 

 

กรณีไม่มีผู้คัดค้าน 
 

กรณมีีผู้คัดค้าน 

 

- ตรวจสอบข้อเท็จจริง  

- ส่ งเอกสารที่ เกี่ ยวข้องให้พัฒนาสังคม        
แ ล ะค ว าม มั่ น ค งข อ งม นุ ษ ย์ จั ง ห วั ด               
หรือกรมกิจการเด็กและเยาวชน เป็นผู้
พิจารณา 
- แจ้งผู้มีสิทธิทราบผลการวินิจฉัย 

50 วัน / ราย 
 

            ระยะเวลาการดำเนินงาน 
- ขั้นตอนการรับลงทะเบียน รวม 10 นาท ี
- ขั้นตอนตรวจสอบวินจิฉัยสิทธิ และแจง้ผู้
ขอรับสิทธิ รวม 65 วัน 
 
 
 
 
 



 

 

- ยื่นแบบคำขอมีบัตรประจำตัวคนพิการ 
- เจ้าหน้าที่ตรวจสอบเอกสารหลักฐาน 
เอกสารประกอบด้วย 
เอกสารคนพิการ 
1. สำเนาบัตรประจำตัวประชาชน 2. สำเนาทะเบียนบ้าน 
3. เอกสารรับรองความพิการ ตามประกาศกระทรวงพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์ 
4. บัตรประจำตัวคนพิการ(กรณีบัตรเดิมหมดอายุ) 
เอกสารผู้ดูแลคนพิการ 
1. สำเนาบัตรประจำตัวประชาชน 2. สำเนาทะเบียนบ้าน 

10 นาที / ราย 
 
 

แผนผังแสดงขัน้ตอนและระยะเวลาการปฏิบัติราชการ 
(การขอมีบัตรประจำตัวคนพิการ) 

 
 
 
 

 

 

เสนอรายช่ือขออนุมัติจากนายกเทศมนตรีตำบลชากบก เพื่อส่งข้อมูลผู้ข้อมีบัตรประจำตัว 
คนพิการให้พัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย ์

2 วัน / ราย 
 

 

เจ้าหน้าที่เทศบาลเดินทางไปรับบัตรประจำตัวคนพิการที่พัฒนาสังคม      
และความมั่นคงของมนุษย์จังหวดั 

7 วัน / ราย 
 

            ระยะเวลาการดำเนินงาน 
- ขั้นตอนการรับลงทะเบียน รวม  10 นาท ี
- ขั้นตอนการตรวจสอบพิจารณา รวม 10 วัน 
 
 
 
 

แจ้งผู้ขอมีบัตรประจำตัวคนพิการให้มารับบัตร 
1 วัน / ราย 



 

 

- ยื่นแบบคำขอรับการสงเคราะห์ 
- เจ้าหน้าที่ตรวจสอบเอกสารหลักฐาน 
เอกสารประกอบด้วย 
1. สำเนาใบมรณบัตรของผู้สูงอายุ  2. แบบคำขอพร้อมรับรองผู้รับผิดชอบในการจัดการศพ (ศพส.01) 
3. สำเนาบัตรข้าราชการของผู้รับรอง 4. บัตรสวัสดิการแห่งรัฐ หรือหนังสือรับรอง (ศพส.02) 
5. สำเนาบัตรข้าราชการของผู้รับรอง (แบบ ศพส.02) 6. สำเนาบัตรประชาชนของผู้ย่ืนคำขอ 
7. สำเนาสมุดบัญชีธนาคารของผู้ย่ืนคำขอ (ธนาคาร กรุงไทย หรือ ธ.ก.ส. หรือ ออมสิน) 
8. แบบแจ้งข้อมูลการรับเงินโอนผ่านระบบฯ 

10 นาที / ราย 
 

 
  แจ้งผู้ยื่นคำขอรับค่าจัดการศพผู้สูงอายุ 

1 วัน / ราย 
 

             ระยะเวลาการดำเนินงาน 
- ขั้นตอนการรับลงทะเบียน รวม  10 นาท ี
- ขัน้ตอนการตรวจสอบคุณสมบัติ และความถูก
ต้องของเอกสาร และแจ้งผู้ยื่นคำขอทราบ 
                  รวม 3 วนั       
 
 
 
 

แผนผังแสดงขั้นตอนและระยะเวลาการปฏิบัติราชการ 
(การยื่นคำขอรับเงนิค่าจัดการศพผู้สูงอายุตามประเพณี) 

 
     
 
 

 

 
 

 
 
 
 
 
 
 

หน่วยงานรับเร่ืองตรวจสอบคุณสมบัติผู้สูงอายุ และตรวจสอบ
ความถูกต้องของเอกสาร 

2 วัน / ราย 
 

 

รวบรวมแบบคำขอพร้อมเอกสารหลักฐาน   
ส่งให้ กระทรวงการพัฒนาสังคมและมั่นคง    

ของมนุษย์จังหวัด  
1 วัน / ราย 

 

 

กรณีเป็นไปตามเกณฑ์ประกาศของ
กระทรวง พม.2563 

 

 

กรณีไม่เป็นไปตามเกณฑป์ระกาศ
ของกระทรวง พม.2563 

 

            ระยะเวลาการดำเนินงาน 
- ขัน้ตอนการรับลงทะเบียน รวม  10 นาที 
- ขั้นตอนการตรวจสอบคุณสมบัติ และความถูก
ต้องของเอกสาร พร้อมรวบรวมส่งให้พมจ.       
                       รวม 3 วัน 
 
 
 
 
 



 

 

- กรณีประชาชนขอรับการช่วยเหลือด้านการส่งเสริมและพัฒนาคุณภาพชีวิต จากการสำรวจ 
ประกาศหรือประชาสัมพันธ์  
- เจ้าหน้าที่ดำเนินการตรวจสอบ ชื่อ - สกุล ที่อยู่ ข้อมูล ความต้องการที่ขอรับการช่วยเหลือ 

 

15 นาที / ราย 
 

แผนผังแสดงขัน้ตอนและระยะเวลาการปฏิบัติราชการ 
(การให้ความช่วยเหลือประชาชนด้านการส่งเสริมและพัฒนาคุณภาพชีวิต) 

 
     
 
 
 

 
 
 
 

 
 
 

 
 
 

 
 
 

 
 
 

 
 

 

ปิดประกาศรายชื่อประชาชนที่ขอรับความช่วยเหลือ 
เป็นเวลาไม่น้อยกว่า 15 วัน 

 
 

            ระยะเวลาการดำเนินงาน 
- ขั้นตอนการรับลงทะเบียน รวม  15 นาท ี
- ขั้นตอนการช่วยเหลือประชาชนด้านการส่งเสริม 
และพัฒนาคุณภาพชีวิต รวม 45 วัน 
 
 
 

 

ประชุมคณะกรรมการให้ความช่วยเหลือประชาชนของเทศบาลตำบล
ชากบก เพ่ือพิจารณาให้ความช่วยเหลือ ภายใน 7 วันทำการ 

15 วัน / ราย 
 

 

 

รายงานผลการพิจารณาให้ผู้บริหารท้องถิ่นทราบ 
ภายใน 3 วันทำการ 

 
 

 

ดำเนินการให้ความช่วยเหลือประชาชน 
ภายใน 15 วันทำการ 

 
 

 

รายงานผลการพิจารณาให้ผู้บริหารท้องถิ่นทราบ 
ภายใน 5 วันทำการ 

 
 

 


