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แบบค ำขอขึน้ทะเบียนรับเงินเบีย้ยงัชีพผู้สูงอำยุ 

เพ่ือด ำเนินตำมนโยบำยรัฐบำลเร่ืองเบ้ียยงัชีพผูสู้งอำย ุงบประมำณประจ ำปี พ.ศ. 2559 

ผูย้ื่นค ำขอฯ     [    ]  แจง้ดว้ยตนเอง     [    ]  ผูย้ื่นค ำขอฯ แทนตำมหนงัสือมอบอ ำนำจ เก่ียวขอ้งเป็น...................................................... 

ข้อมูลผู้รับมอบอ ำนำจ 

ช่ือ-สกลุ..................................................... หมำยเลขบตัรประจ ำตวัประชำชน     
ท่ีอยู.่..................................................................................................................................... โทรศพัท.์.............................................................. 

        เขียนท่ี..................................................................................... 

       วนัท่ี................ เดือน............................................. พ.ศ. ....................... 

ข้อมูลผู้สูงอำยุ 

  ดว้ยขำ้พเจำ้ (นำย/นำง/นำงสำว) ช่ือ.......................................................นำมสกลุ............................................................ 

เกิดวนัท่ี................... เดือน........................................................ พ.ศ. .................... อำย.ุ..................ปี สญัชำติ................................................ 

มีช่ืออยูใ่นส ำเนำทะเบียนบำ้นเลขท่ี...................... หมู่ท่ี.....................ตรอก/ซอย.......................................................................................... 

ถนน........................................................ ต ำบล/แขวง.......................................................... อ ำเภอ/เขต.......................................................... 

จงัหวดั........................................................ รหสัไปรษณีย.์.............................................. โทรศพัท.์............................................................... 

หมำยเลขบตัรประจ ำตวัประชำชนของผูสู้งอำย ุ    

สถำนภำพสมรส       โสด       สมรส       หมำ้ย       หยำ่ร้ำง       แยกกนัอยู ่      อ่ืน ๆ ............................................     

บุคคลอำ้งอิงท่ีสำมำรถติดต่อได.้.........................................................โทรศพัท.์................................... เก่ียวขอ้งโดยเป็น........................... 
สถำนภำพรับสวสัดิกำรภำครัฐ          ยงัไม่ไดรั้บเบ้ียยงัชีพ          รับเบ้ียยงัชีพคนพิกำร          รับเบ้ียยงัชีพผูป่้วยเอดส์   

                                                          ไดรั้บเบ้ียยงัชีพผูสู้งอำยท่ีุ............................................................................................................... 

  มีควำมประสงคข์อรับเบ้ียยงัชีพผูสู้งอำยตุำมนโยบำยของรัฐบำล งบประมำณประจ ำปี พ.ศ. 2559 โดยวิธี 

ดงัต่อไปน้ี (เลือก 1 วิธี) 

 รับเงินสดดว้ยตนเอง     รับเงินสดโดยบุคคลท่ีไดรั้บมอบอ ำนำจจำกผูมี้สิทธิ 

 โอนเขำ้บญัชีเงินฝำกธนำคำรนำมผูมี้สิทธิ     โอนเขำ้บญัชีเงินฝำกธนำคำรบุคคลท่ีไดรั้บมอบอ ำนำจจำกผูมี้สิทธิ 

พร้อมแนบเอกสำร ดงัน้ี  

  ส ำเนำบตัรประจ ำตวัประชำชน หรือส ำเนำบตัรอ่ืนท่ีออกโดยหน่วยงำนของรัฐท่ีมีรูปถ่ำย    ส ำเนำทะเบียนบำ้น   

 ส ำเนำสมุดบญัชีเงินฝำกธนำคำร (ในกรณีผูข้อรับเบ้ียยงัชีพผูสู้งอำยขุอรับเงินผำ่นธนำคำร) 

 หนงัสือมอบอ ำนำจพร้อมส ำเนำบตัรประจ ำตวัประชำชนของผูรั้บมอบอ ำนำจ (ในกรณียื่นค ำขอฯ แทน) 

ขำ้พเจำ้ขอรับรองวำ่ขอ้ควำมดงักล่ำวขำ้งตน้เป็นควำมจริงทุกประกำร 
 
(ลงช่ือ)................................................................ผูย้ื่นค ำขอ       (ลงช่ือ).................................................................เจำ้หนำ้ท่ีผูรั้บจดทะเบียน 
                                                                                                          (ผูสู้งอำยุหรือผูรั้บมอบอ ำนำจ) 

            (.............................................................)        (.............................................................)                   

หมำยเหตุ.- ให้ขีดฆ่ำข้อควำมที่ไม่ต้องกำรออกแลท ำเคร่ืองหมำย  ในช่อง  หน้ำข้อควำมที่ต้องกำร 



ประวตักิำรท ำงำน 

1. อำชีพ  
   รับรำกำร...................................................................................................................... 
   รับจำ้ง.......................................................................................................................... 
   พนกังำนบริษทัเอกชน............................................................................................... 
   อ่ืน ๆ ........................................................................................................................... 
2. ต ำแหน่ง  ........................................................................................................................................ 
3. สถำนท่ีท ำงำน   
 เลขท่ี................................................................................................................................... ................................................................. 
4. อ่ืน ๆ ..................................................................................................................... ......................................................................................... 
...................................................................................................................... ....................................................................................................... 

ควำมเห็นเจ้ำหน้ำที่ผู้รับจดทะเบียน 
เรียน คณะกรรมกำรตรวจสอบคุณสมบติั 
 ไดต้รวจสอบคุณสมบติัของ นำย/นำง/นำงสำว
..................................................................................................................................... 

หมำยเลขบตัรประจ ำตวัประชำชน     แลว้ 
    เป็นผูมี้คุณสมบติัครบถว้น 
    เป็นผูท่ี้ขำดคุณสมบติั ดงัน้ี......................................................................................................................................... 

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

            (................................................................) 

คณะกรรมกำรตรวจสอบคุณสมบัติ 
เรียน ผูอ้  ำนวยกำรเขต........................................................ 
 คณะกรรมกำรตรวจสอบคุณสมบติัไดต้รวจสอบแลว้ มีควำมเห็นดงัน้ี 
   สมควรรับข้ึนทะเบียน 
   ไม่สมควรรับข้ึนทะเบียน 

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

ค ำส่ัง 
   รับข้ึนทะเบียน 
   ไม่รับข้ึนทะเบียน 
   อ่ืน ๆ ...................................................................................................................... ..................................................................... 
...................................................................................................................... ....................................................................................................... 

        (ลงช่ือ)................................................. 
                              (..............................................)   
                            วนั/เดือน/ปี................................................. 

 


