
คู่มือส าหรับประชาชน : การขอรับการสงเคราะห์ผู้ป่วยเอดส์ 
หน่วยงานท่ีให้บริการ : องค์การบริหารส่วนต าบลโนนประดู่ อ าเภอสีดา จังหวัดนครราชสีมา กระทรวงมหาดไทย  

 

หลักเกณฑ์ วิธีการ เงื่อนไข (ถ้ามี) ในการยื่นค าขอ และในการพิจารณาอนุญาต 

 

 ระเบียบกระทรวงมหาดไทย ว่าด้วยการจ่ายเงินสงเคราะห์เพื่อการยังชีพขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น พ.ศ. ๒๕๔๘ 

ก าหนดให้ผู้ป่วยเอดส์ท่ีมีคุณสมบัติครบถ้วนตามระเบียบฯ และมีความประสงค์จะขอรับการสงเคราะห์ให้ยื่นค าขอต่อผู้บริหาร

ท้องถิ่นท่ีตนมีผู้ล าเนาอยู่ กรณีไม่สามารถเดินทางมายื่นค าขอรับการสงเคราะห์ด้วยตนเองได้จะมอบอ านาจให้ผู้อุปการะมา

ด าเนินการก็ได้ 

 

 

 

 หลักเกณฑ์ 

 

 

     ผู้มีสิทธิจะได้รับเงินสงเคราะห์ต้องเป็นผู้มีคุณสมบัติและไม่มีลักษณะต้องห้าม ดังต่อไปนี้ 

 

1. เป็นผู้ป่วยเอดส์ท่ีแพทย์ได้รับรองและท าการวินิจฉัยแล้ว 

 

2. มีภูมิล าเนาอยู่ในเขตพื้นท่ีองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 

 

    3. มีรายได้ไม่เพียงพอแก่การยังชีพ หรือถูกทอดท้ิง หรือขาดผู้อุปการะเลี้ยงดู หรือไม่สามารถประกอบอาชีพเลี้ยงตนเองได้

ในการขอรับการสงเคราะห์ผู้ป่วยเอดส์ ผู้ป่วยเอดส์ท่ีได้รับความเดือดร้อนกว่า หรือผู้ท่ีมีปัญหาซ้ าซ้อน หรือผู้ท่ีอยู่อาศัย      อยู่

ในพื้นที่ห่างไกลทุรกันดารยากต่อการเข้าถึงบริการของรัฐเป็นผู้ได้รับการพิจารณาก่อน 

 

 

 วิธีการ 

 

 

    1. ผู้ป่วยเอดส์ ยื่นค าขอตามแบบพร้อมเอกสารหลักฐานต่อองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ณ ที่ท าการองค์กรปกครองส่วน

ท้องถิ่น ด้วยตนเองหรือ มอบอ านาจให้ผู้อุปการะมาด าเนินการก็ได้ 

 

    2. ผู้ป่วยเอดส์รับการตรวจสภาพความเป็นอยู่ คุณสมบัติว่าสมควรได้รับการสงเคราะห์หรือไม่ โดยพิจารณาจากความ

เดือดร้อน เป็นผู้ท่ีมีปัญหาซ้ าซ้อน หรือเป็นผู้ท่ีอยู่อาศัยอยู่ในพื้นที่ห่างไกลทุรกันดารยากต่อการเข้าถึงบริการของรัฐ 

 

    3.กรณีผู้ป่วยเอดส์ท่ีได้รับเบ้ียยังชีพย้ายท่ีอยู่ ถือว่าขาดคุณสมบัติตามนัยแห่งระเบียบ ต้องไปยื่นความประสงค์ต่อองค์กร

ปกครองส่วนท้องถิ่นแห่งใหม่ท่ีตนย้ายไปเพื่อพิจารณาใหม่ 

 

 

  
 

ช่องทางการให้บริการ 

 

 สถานท่ีให้บริการ 

ท่ีท าการองค์การบริหารส่วนต าบลโนนประดู่  78  หมู่ท่ี  10  
อ าเภอสีดา  จังหวัดนครราชสีมา  30430/ติดต่อด้วยตนเอง ณ 
หน่วยงาน 
(หมายเหตุ: (ระยะเวลาเปิดให้บริการ 1 – 30 พฤศจิกายน ของ
ทุกปี))  

ระยะเวลาเปิดให้บริการ เปิดให้บริการวัน จันทร์ ถึง วัน
ศุกร์ (ยกเว้นวันหยุดท่ีทางราชการก าหนด) ตั้งแต่เวลา 
08:30 - 16:30 น. (มีพักเท่ียง) 

 



ขั้นตอน ระยะเวลา และส่วนงานท่ีรับผิดชอบ 

ระยะเวลาในการด าเนินการรวม : 13 วัน 
 

ล าดับ ขั้นตอน ระยะเวลา ส่วนท่ีรับผิดชอบ 

1) การตรวจสอบเอกสาร 
ผู้ท่ีประสงค์จะขอรับการสงเคราะห์หรือผู้รับมอบอ านาจ ยื่นค าขอ     

พร้อมเอกสารหลักฐาน และเจ้าหน้าท่ีตรวจสอบค าร้องขอ

ลงทะเบียน และเอกสารหลักฐานประกอบ 
(หมายเหตุ: -)  

45 นาที องค์การบริหารส่วน
ต าบลโนนประดู่ อ าเภอสี

ดา จังหวัดนครราชสีมา 

 

2) การพิจารณา 

ออกใบนัดหมายตรวจสภาพความเป็นอยู่ และคุณสมบัติ 
(หมายเหตุ: -)  

15 นาที องค์การบริหารส่วน

ต าบลโนนประดู่ อ าเภอสี
ดา จังหวัดนครราชสีมา 

 

3) การพิจารณา 

ตรวจสภาพความเป็นอยู่และคุณสมบัติของผู้ท่ีประสงค์รับการ

สงเคราะห์ 
(หมายเหตุ: -)  

3 วัน องค์การบริหารส่วน

ต าบลโนนประดู่ อ าเภอสี

ดา จังหวัดนครราชสีมา 
 

4) การพิจารณา 

จัดท าทะเบียนประวัติพร้อมเอกสารหลักฐานประกอบความเห็น
เพื่อเสนอผู้บริหารพิจารณา 

(หมายเหตุ: -)  

2 วัน องค์การบริหารส่วน

ต าบลโนนประดู่ อ าเภอสี
ดา จังหวัดนครราชสีมา 

 

5) การพิจารณา 

พิจารณาอนุมัติ 

(หมายเหตุ: -)  

7 วัน องค์การบริหารส่วน

ต าบลโนนประดู่ อ าเภอสี

ดา จังหวัดนครราชสีมา 
 

 

รายการเอกสาร หลักฐานประกอบ 

ล าดับ ชื่อเอกสาร จ านวน และรายละเอียดเพ่ิมเติม (ถ้ามี) หน่วยงานภาครัฐผู้ออกเอกสาร 

1) 

 

บัตรประจ าตัวประชาชนหรือบัตรอื่นท่ีออกให้โดยหน่วยงานของรัฐ

ท่ีมีรูปถ่ายพร้อมส าเนา 
ฉบับจริง 1 ชุด 

ส าเนา 1 ชุด 

หมายเหต ุ- 

- 

2) 

 

ทะเบียนบ้านพร้อมส าเนา 

ฉบับจริง 1 ชุด 

ส าเนา 1 ชุด 
หมายเหต ุ- 

- 

3) 
 

สมุดบัญชีเงินฝากธนาคารพร้อมส าเนา (กรณีท่ีผู้ขอรับเงินเบี้ยยัง
ชีพผู้ประสงค์ขอรับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุประสงค์ขอรับเงินเบี้ยยัง

ชีพผู้สูงอายุผ่านธนาคาร) 

ฉบับจริง 1 ชุด 
ส าเนา 1 ชุด 

หมายเหต ุ- 

- 

4) 
 

หนังสือมอบอ านาจ (กรณีมอบอ านาจให้ด าเนินการแทน)  
ฉบับจริง 1 ฉบับ 

ส าเนา 0 ฉบับ 
หมายเหต ุ- 

- 

5) 

 

บัตรประจ าตัวประชาชนหรือบัตรอื่นท่ีออกให้โดยหน่วยงานของรัฐ 

ท่ีมีรูปถ่ายพร้อมส าเนาของผู้รับมอบอ านาจ (กรณีมอบอ านาจให้
ด าเนินการแทน) 

ฉบับจริง 1 ชุด 
ส าเนา 1 ชุด 

หมายเหต ุ- 

- 



ล าดับ ชื่อเอกสาร จ านวน และรายละเอียดเพ่ิมเติม (ถ้ามี) หน่วยงานภาครัฐผู้ออกเอกสาร 

6) 

 

สมุดบัญชีเงินฝากธนาคารพร้อมส าเนาของผู้รับมอบอ านาจ (กรณี

ท่ีผู้ขอรับเงินเบี้ยยังชีพผู้ประสงค์ขอรับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ
ประสงค์ขอรับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุผ่านธนาคารของผู้รับมอบ

อ านาจ) 
ฉบับจริง 1 ชุด 

ส าเนา 1 ชุด 
หมายเหต ุ- 

- 

 

ค่าธรรมเนียม 

ล าดับ รายละเอียดค่าธรรมเนียม ค่าธรรมเนียม (บาท / ร้อยละ) 

ไม่มีข้อมูลค่าธรรมเนียม 
 

ช่องทางการร้องเรียน แนะน าบริการ 

ล าดับ ช่องทางการร้องเรียน / แนะน าบริการ 

1) องค์การบริหารส่วนต าบลโนนประดู่  โทร  044977014  www.nonpradoo.go.th 

(หมายเหตุ: (โทรมือถือ  นายกอบต.  081-7902041 
                 ปลัดอบต.  081-7902090))  

2) ศูนย์บริการประชาชน ส านักปลัดส านักนายกรัฐมนตรี 

(หมายเหตุ: ( เลขท่ี 1 ถ.พิษณุโลก เขตดุสิต กทม. 10300 / สายด่วน 1111 / www.1111.go.th / ตู้ ปณ.1111 
เลขท่ี 1 ถ.พิษณุโลก เขตดุสิต กทม. 10300))  

3) ศูนย์รับเรื่องร้องเรียนการทุจริตในภาครัฐ 

(หมายเหตุ: (ส านักงานคณะกรรมการป้องกันและปราบปรามการทุจริตในภาครัฐ (ส านักงาน ป.ป.ท.) 
- 99 หมู่ 4 อาคารซอฟต์แวร์ปาร์ค ชั้น 2 ถนนแจ้งวัฒนะ ต าบลคลองเกลือ อ าเภอปากเกร็ด จังหวัดนนทบุรี 11120 

- สายด่วน 1206 / โทรศัพท์ 0 2502 6670-80 ต่อ 1900 , 1904- 7 / โทรสาร 0 2502 6132 
- www.pacc.go.th / www.facebook.com/PACC.GO.TH 

 

ศูนย์รับเรื่องร้องเรียนส าหรับนักลงทุนต่างชาติ (The Anti-Corruption Operation center) 
Tel : +66 92 668 0777 / Line : Fad.pacc / Facebook : The Anti-Corruption Operation Center / Email : 

Fad.pacc@gmail.com))  
 

แบบฟอร์ม ตัวอย่างและคู่มือการกรอก 

ล าดับ ชื่อแบบฟอร์ม 

ไม่มีแบบฟอร์ม ตัวอย่าง และคู่มือการกรอก 
 

หมายเหตุ 

- 
 

 

 

ชื่อกระบวนงาน: การขอรับการสงเคราะห์ผู้ป่วยเอดส์  

หน่วยงานกลางเจ้าของกระบวนงาน: ส านักส่งเสริมการพัฒนาเศรษฐกิจ สังคม และการมีส่วนร่วม กรมส่งเสริมการปกครอง

ท้องถิ่น ส านักส่งเสริมการพัฒนาเศรษฐกิจ สังคม และการมีส่วนร่วม 

ประเภทของงานบริการ: กระบวนงานบริการท่ีเบ็ดเสร็จในหน่วยเดียว 

หมวดหมู่ของงานบริการ: รับแจ้ง 

กฎหมายท่ีให้อ านาจการอนุญาต หรือท่ีเก่ียวข้อง: 

  

1)ระเบียบกระทรวงมหาดไทย ว่าด้วยการจ่ายเงินสงเคราะห์เพื่อการยังชีพขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น พ.ศ. 2548  
ระดับผลกระทบ: บริการท่ัวไป 

พ้ืนท่ีให้บริการ: ท้องถิ่น 

ข้อมูลส ำหรับเจ้ำหน้ำท่ี 



กฎหมายข้อบังคับ/ข้อตกลงท่ีก าหนดระยะเวลา: - 

ระยะเวลาท่ีก าหนดตามกฎหมาย / ข้อก าหนด ฯลฯ: 0.0 
 

ข้อมูลสถิติของกระบวนงาน: 

 จ านวนเฉลี่ยต่อเดือน 0 

 จ านวนค าขอท่ีมากท่ีสุด 0 

 จ านวนค าขอท่ีน้อยท่ีสุด 0 

 

ชื่ออ้างอิงของคู่มือประชาชน: ส าเนาคู่มือประชาชน 18/07/2015 15:34 
 

 

เอกสารฉบับนี้ดาวน์โหลดจากเว็บไซต์ระบบสารสนเทศศูนยก์ลางข้อมูลคู่มือส าหรับประชาชน 

Backend.info.go.th 

วันที่เผยแพร่คู่มือ: - 


