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คํานํา 

       พระราชบัญญัติการอํานวยความสะดวกในการพิจารณาอนุญาตของทางราชการ พ.ศ. 2558 

ตามมาตรา 7 ได$กําหนดให$ “ ในกรณีที่มีกฎหมายกําหนดให$การกระทําใดจะต$องได$รับอนุญาต ผู$อนุญาต

จะต$องจัดทําคู,มือสําหรับประชาชน ซึ่งอย,างน$อยจะต$องประกอบด$วย หลักเกณฑ4 วิธีการ และเงื่อนไข (ถ$ามี) 

ในการยื่นคําขอ  ขั้นตอน และระยะเวลาในการพิจารณาอนุญาต   และรายการเอกสารหรือหลักฐานที่ผู$ขอ

อนุญาตจะต$องยื่นมาพร$อมกับ   คําขอ...” โดยมีเป>าหมาย เพื่ออํานวยความสะดวกแก,ประชาชน ลดต$นทุน

ของประชาชน และเพิ่มประสิทธิภาพในการให$บริการของภาครัฐ  สร$างให$เกิดความโปร,งใสในการปฏิบัติ

ราชการ  ลดการใช$ดุลยพินิจของเจ$าหน$าที่ เปAดเผยขั้นตอนระยะเวลาให$ประชาชนทราบ 

        องค4การบริหารส,วนตําบลโนนเมือง จึงได$จัดทํา  “คู,มือสําหรับประชาชน” ขึ้น เพื่อให$เจ$าหน$าที่ที่

เกี่ยวข$องและประชาชนทั่วไปใช$เปBนแนวทางในการดําเนินการต,อไป 

 

 

                                            องค4การบริหารส,วนตําบลโนนเมือง 

กรกฎาคม  2558 
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การจัดทําคู�มือสําหรับประชาชน 

องค'การบริหารส�วนตําบลโนนเมือง อําเภอนากลาง  จังหวัดหนองบัวลําภู 

/////////////////////////////////////////////////////////////////////// 

1.ท่ีมา 

       เนื่องด$วยปIจจุบัน มีกฎหมายว,าด$วยการอนุญาตจํานวนมาก กําหนดให$การประกอบกิจการของ

ประชาชนต$องผ,านการอนุมัติ การอนุญาต การออกใบอนุญาต  การขึ้นทะเบียนและการแจ$งในการขออนุญาต

ดําเนินการต,างๆ จะต$องติดต,อกับส,วนราชการหลายแห,ง อีกทั้งกฎหมายบางฉบับไม,ได$กําหนดระยะเวลา 

เอกสาร และหลักฐานที่จําเปBนรวมถึงขั้นตอนในการพิจารณาไว$อย,างชัดเจน ทําให$เกิดความคลุมเครือไม,

ชัดเจนอันเปBนการสร$างภาระแก,ประชาชนอย,างมาก  และเปBนอุปสรรคต,อการเพิ่มขีดความสามารถในการ

ประกอบธุรกิจของประเทศในเวทีการค$าโลก คณะรักษาความสงบแห,งชาติ ได$ปรึกษาลงมติให$เสนอร,าง 

พระราชบัญญัติการอํานวยความสะดวกในการพิจารณาอนุญาตของทางราชการ พ.ศ.2558 ต,อสภานิติ

บัญญัติแห,งชาติ  หัวหน$าคณะรักษาความสงบแห,งชาติ จึงได$ใช$อํานาจหน$าที่ของนายกรัฐมนตรี และ

คณะรัฐมนตรีตามาตรา 43 วรรคสอง ของรัฐธรรมนูญแห,งราชอาณาจักรไทย  (ฉบับช่ัวคราว) พุทธศักราช 

2557 เสนอร,างพระราชบัญญัติดังกล,าวต,อสภานิติบัญญัติแห,งชาติพิจารณาเปBนเรื่องเร,งด,วน  สภานิติ

บัญญัติแห,งชาตใินการประชุมครั้งที่ 25/2557 เมื่อวันพฤหัสบดีที่ 20 พฤศจิกายน 2557 ได$พิจารณาร,าง

พระราชบัญญัติ ดังกล,าวแล$ว ลงมติเห็นสมควรประกาศใช$เปBนกฎหมาย  นายกรัฐมนตรี ได$นําร,าง

พระราชบัญญัติการอํานวยความสะดวกในการพิจารณาอนุญาตของทางราชการ พ.ศ.2558 ขึ้นทูลเกล$า

ทูลกระหม,อม ถวายแด,พระบาทสมเด็จพระเจ$าอยู,หัว เพื่อทรงลงประปรมาภไิธย 

       ในการนี้  พระบาทสมเด็จพระเจ$าอยู,หัว ทรงลงพระปรมาภไิธย เมื่อวันที่  16  มกราคม  2558 

และมีการประกาศในราชกิจจานุเบกษา เมื่อวันที่ 22 มกราคม 2558 

       มาตรา 7 วรรคหน่ึง กําหนดให$ในกรณีที่มีกฎหมายกําหนดให$การกระทําใดจะต$องได$รับ

อนุญาต        ผู$อนุญาตจะต$องจัดทําคู,มือสําหรับประชาชน  ซึ่งอย,างน$อยต$องประกอบด$วย หลักเกณฑ4 

วิธีการ และเงื่อนไข (ถ$ามี) ในการยื่นคําขอ ขั้นตอนและระยะเวลาในการพิจารณาอนุญาต และรายการ

เอกสารหรือหลักฐานที่ผู$ขออนุญาตจะต$องยื่นมาพร$อมกับคําขอ และจะกําหนดให$ยื่นคําขอผ,านทาง

อิเล็กทรอนิกส4แทนการมายื่นคําขอด$วยตนเองก็ได$ 

        มาตรา 7 วรรคสอง คู,มือสําหรับประชาชนตามวรรคหนึ่ง ให$ปAดประกาศไว$ ณ สถานที่ที่

กําหนดให$ยื่นคําขอ และเผยแพร,ทางสื่ออิเล็กทรอนิกส4 และเมื่อประชาชนได$สําเนาคู,มือดังกล,าวให$พนักงาน

เจ$าหน$าที่คัดสําเนาให$ โดยจะคิดค,าใช$จ,ายตามควรแก,กรณีก็ได$ ในกรณีเช,นนั้นให$ระบุค,าใช$จ,ายดังกล,าวไว$ใน

คู,มือสําหรับประชาชนด$วย 
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        มาตรา 7 วรรคสาม กําหนดให$เปBนหน$าที่ของคณะกรรมการพัฒนาระบบราชการตรวจสอบ

ขั้นตอนและระยะเวลาในการพิจารณาอนุญาตที่กําหนดตามวรรคหนึ่งว,าเปBนระยะเวลาที่เหมาะสมตาม

หลักเกณฑ4 และวิธีการบริหารกิจการบ$านเมืองเมืองที่ดีหรือไม, ในกรณีที่เห็นว,า ขั้นตอน และระยะเวลาที่

กําหนดดังกล,าวล,าช$าเกินสมควรให$เสนอคณะรัฐมนตรีเพื่อพิจารณา และส่ังการให$ผู$อนุญาตดําเนินการแก$ไข

ให$เหมาะสมโดยเร็ว 

       มาตรา 17 ให$ผู$อนุญาตจัดทําคู,มือสําหรับประชาชนตา มาตรา 7 ให$เสร็จสิ้น ภายในหนึ่งร$อย

แปดสิบวันนับแต,วันที่พระราชบัญญัตินี้ประกาศในราชกิจจานุเบกษา 

2.วัตถุประสงค'ของการจัดทําคู�มือสําหรับประชาชน 

       2.1 เพื่อให$เจ$าหน$าที่ ที่เกี่ยวข$องและประชาชนใช$เปBนแนวทางในการดําเนินการ 
       2.2 เพื่อให$เกิดผลสัมฤทธิ์ตามเจตนารมณ4 ของพระราชบัญญัติการอํานวยความสะดวกในการ
พิจารณาอนุญาตของทางราชการ พ.ศ.2558 

3.คําจํากัดความ 
      “การบริหารประชาชน” หมายถึง การดําเนินการให$บริการประชาชนของหน,วยงานของรัฐจน

แล$วเสร็จตามคําขอ การยื่นคําขอนี้เปBนการยื่นคําขอตามที่มีกฎหมาย กฎ ระเบียบ ข$อบังคับ ให$หน,วยงานของ
รัฐกําหนดให$ผู$รับบริการต$องยื่นคําขอก,อนดําเนินการใด ได$แก,การอนุญาต การออกใบอนุญาต การอนุมัติ 
การจดทะเบียน การขึ้นทะเบียน การรับแจ$ง การให$ประทานบัตร และการให$อาชญาบัตร 

      “ผู-รับบริการ” หมายถึง ประชาชนผู$มารับบริการโดยตรง หรือหน,วยงานภาคเอกชนที่มารับ
บริการจากหน,วยงานภาครัฐ 

      “หน�วยงานของรัฐ” ประกอบด$วย  ส,วนราชการ  จังหวัด  องค4กรปกครองส,วนท$องถิ่น 
รัฐวิสาหกิจ องค4การมหาชน และหน,วยงานภาครัฐรูปแบบใหม, 

4.แนวคิดและหลักการ 
        แนวคิดและหลักการของการจัดทําคู,มือสําหรับประชาชนตามพระราชบัญญัติอํานวยความ
สะดวกในการพิจารณาอนุญาตของทางราชการ พ.ศ.2558 ได$นําหลักการของการบริหารกิจการบ$านเมืองที่
ดี มาเปBนหลักการสําคัญ  ไม,ว,าจะเปBนการลดต$นทุนของประชาชน  และเพิ่มประสิทธิภาพในการให$บริการของ
ภาครัฐ การสร$างให$เกิดความโปร,งใสในการปฏิบัติราชการ  โดยการลดการใช$ดุลยพินิจของเจ$าหน$าที่ เปAดเผย
ขั้นตอน ระยะเวลาให$ประชาชนทราบ เพื่อเป>าหมายอันเปBนหัวใจสําคัญคือ การคํานวณความสะดวกให$แก,
ประชาชน 

         4.1 ความหมายของคู,มือสําหรับประชาชน เปBนคู,มือที่แสดงให$ประชาชนรับทราบข$อมูลที่
ชัดเจน ในการติดต,อรับบริการจากหน,วยงานของรัฐ ว,ามีหลักเกณฑ4 วิธีการ ขั้นตอน ระยะเวลา เอกสารและ
หลักฐานที่จําเปBนอย,างไร เพื่อเปBนการอํานวยความสะดวกให$แก,ประชาชน 
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         4.2 ขอบเขตการดําเนินการ หน,วยงานของรัฐที่มีกฎหมาย กฎ ระเบียบ ข$อบังคับ กําหนดให$

ประชาชนต$องขออนุญาต จดทะเบียนขึ้นทะเบียนหรือแจ$งก,อนจะดําเนินการใดๆ ต$องจัดทําคู,มือสําหรับ
ประชาชน 

         4.3 วัตถุประสงค4ในการจัดทําคู,มือสําหรับประชาชน    การจัดทําคู,มือสําหรับประชาชนมี

วัตถุประสงค4ดังนี้.R 
  1) เพื่อเปBนการอํานวยความสะดวกในการติดต,อ ขอรับบริการของประชาชน โดยให$ข$อมูลที่
ชัดเจน เกี่ยวกับหลักเกณฑ4 วิธีการ ขั้นตอน ระยะเวลา ค,าใช$จ,าย เอกสารหรือหลักฐานที่ใช$ประกอบคําขอ 
สถานที่ให$บริการ 
  2) เพื่อลดต$นทุนในการมาติดต,อขอรับบริการของประชาชน 
  3) เพื่อยกระดับการพัฒนาการให$บริการของหน,วยงานภาครัฐ และเพิ่มขีดความสามารถใน
การแข,งขันของประเทศ 
  4) เพื่อสร$างความโปร,งใส ในการปฏิบัติงานของหน,วยงานภาครัฐ 

           4.4 เป>าหมายของการจัดทําคู,มือสําหรับประชาชน 

           หน,วยงานของรัฐที่มีงานบริการประชาชนที่มีกฎหมาย กฎระเบียบ ข$อบังคับ กําหนดให$
ประชาชนต$องมายื่นขออนุญาตก,อนดําเนินการใด มีการจัดทําคู,มือสําหรับประชาชน และนําไปใช$ในการ
ให$บริการประชาชน 

5.ประโยชน'ท่ีได-จากการจัดทําคู�มือสําหรับประชาชน 

             �ประโยชน'ต�อผู-รับบริการ 
  Rทราบแนวปฏิบัตใินการรับบริการอย,างชัดเจน 
  Rได$รับบริการที่มีมาตรฐาน และมีความโปร,งใส 
  Rได$รับความพึงพอใจเพิ่มขึ้นจากการมารับบริการ 
  Rมโีอกาสแสดงความเห็นติชม (Feedback) 

              �ประโยชน'ต�อผู-ให-บริการ 
    Rให$บริการด$วยความโปร,งใส ลดการใช$ดุลยพินิจ ในการตัดสินใจ และลดความเสี่ยงในการ

ทุจริตคอรัปช่ัน 
  R สามารถติดตามและประเมินผลการให$บริการ ตามหลักเกณฑ4ที่วางไว$ เพื่อนํามาปรับปรุง

การให$บริการ 
  R พัฒนาการให$บริการอย,างต,อเนื่อง 
 

      �ประโยชน'โดยรวมต�อประเทศ 
  Rยกระดับการพัฒนาการให$บริการของหน,วยงานภาครัฐ 
  Rเพิ่มขีดความสามารถ ในการแข,งขันของประเทศ 
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คู�มือสําหรับประชาชน/งานที่ให-บริการ 

องค'การบริหารส�วนตําบลโนนเมือง อําเภอนากลาง 

จังหวัดหนองบัวลําภู 
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              คู�มือสําหรับประชาชน 

 

 

 

 

 

1. งานพัฒนาและจัดเก็บรายได$ ส,วนการคลัง              วันจันทร4 ถึง วันศุกร4 

โทรศัพท4: 0 4295 1001     ( ยกเว$นวันหยุดที่ทางราชการกําหนด ) 

โทรสาร : 0 4295 1000         ตั้งแต,เวลา  09.00  –  16.00  น. 

เว็บไซต4 : www.nmtb.go.th 

 

 

ภาษโีรงเรือนและที่ดิน  คือ  ภาษีที่จัดเก็บจากโรงเรือนหรือสิ่งปลูกสร$างอื่นๆกับที่ดินซึ่งใช$ต,อเนื่องกับโรงเรือน

หรือสิ่งปลูกสร$างนั้นๆ และในป]ที่ผ,านมาได$มีการใช$ประโยชน4ในทรัพย4สินนั้น  เช,น  ให$เช,า, ทําการค$าขาย ,

โกดัง หรือเพื่อใช$ประกอบกิจการอื่นๆ เพื่อหารายได$ต$องมีทรัพย4สินอันได$แก,โรงเรือนหรือสิ่งปลูกสร$างอย,าง

อื่น ๆ กับที่ดิน ซึ่งใช$ต,อเนื่องกับโรงเรือนหรือสิ่งปลูกสร$างนั้นต$องไม,เข$าข$อยกเว$นภาษีตามพระราชบัญญัติภาษี

โรงเรือนและที่ดิน พ.ศ.2475 มาตรา 9,10 

 

 

1.ผู$มีหน$าที่เสียภาษโีรงเรือนและที่ดิน ยื่นแบบแสดงรายการ        งานพัฒนาและจัดเก็บรายได$  ส,วนการคลัง 
   เสียภาษโีรงเรือนและที่ดิน (ภ.ร.ด.2)                                     
2.เจ$าหน$าที่รับแบบยื่น ภ.ร.ด.2 ตรวจสอบเอกสารกับข$อมูลใน   
   ผ.ท.4 และ ผ.ท.5 
3.คํานวณค,ารายป]และคิดค,าภาษี 
4.แจ$งการประเมิน (ภ.ร.ด.8) 
5.ผู$มีหน$าที่เสียภาษโีรงเรือนและที่ดิน ชําระเงิน และรับ 
  ใบเสร็จรับเงินค,าภาษโีรงเรือนและที่ดิน (ภ.ร.ด.12) 
 

งานท่ีให-บริการ                     การรับชําระภาษีโรงเรือนและท่ีดิน 

หน�วยงานท่ีรับผิดชอบ : งานพัฒนาและจัดเก็บรายได- ส�วนการคลัง องค'การบริหารส�วนตําบลโนนเมือง 

 

ขอบเขตการให-บริการงานท่ีให-บริการ           การรับชําระภาษโีรงเรือนและท่ีดิน 

สถานท่ี/ ช�องทางการให-บริการ ระยะเวลาเปJดให-บริการ 

หลักเกณฑ' วิธีการ และเง่ือนไขในการยื่นคําขอ 

ข้ันตอนและระยะการให-บริการ 

ข้ันตอน หน�วยงานผู-รับผิดชอบ 
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 1.เมื่อได$รับการแจ$งการประเมิน (ภ.ร.ด.8) ต$องชําระภายใน30 วัน นับถัดจากวันที่ได$รับแจ$งการประเมิน  
  หากชําระ เกินกําหนดต$องเสียเงินเพิ่ม ดังนี้ 

  ไม,เกิน 1 เดือน เงินเพิ่ม 2.5% 
  เกิน 1 เดือนแต,ไม,เกิน 2 เดือน เงินเพิ่ม 5% 
  เกิน 2 เดือนแต,ไม,เกิน 3 เดือน เงินเพิ่ม 7.5% 
  เกิน 3 เดือนแต,ไม,เกิน 4 เดือน เงินเพิ่ม 10% 
  เกิน 4 เดือนต$องดําเนินคดี 

 2.ได$รับแจ$งการประเมินแล$วไม,พอใจในการประเมิน ต$องอุทธรณ4ภายใน 15 วัน 

 

 

  ใช$ระยะเวลา ไม,เกิน 1 วัน 

 

 

 

1. บัตรประจําตัวประชาชน และ สําเนาทะเบียนบ$าน                                          อย,างละ  1  ฉบับ 

2. ใบเสร็จรับเงินค,าภาษีภาษโีรงเรือนและที่ดินป]ที่ผ,านมา (ภ.ร.ด.12)                      จํานวน  1  ฉบับ 

 

 

ผู$รับประเมินชําระภาษีป]ละครั้งตามค,ารายป] 

อัตราค,าภาษีร$อยละ 12.5 ของค,ารายป] 

ค,าภาษี = ค,ารายป] x 12.5% 

 

 
ถ$าการให$บริการไม,เปBนไปตามข$อตกลงที่ระบุไว$ข$างต$นสามารถติดต,อเพื่อร$องเรียนได$ที่ 

ส,วนการคลัง องค4การบริหารส,วนตําบลโนนเมือง เลขที่ 299 หมู,ที่ 13 บ$านนาอ,างทอง ตําบลโนนเมือง 

อําเภอนากลาง  จังหวัดหนองบัวลําภู 39170 โทรศัพท4: 0 4295 1001 โทรสาร 0 4295 1000 

หรือ เว็บไซต4 : http://www.nmtb.go.th 

กรณีผู-ชําระภาษียื่นแบบ ภ.ร.ด.2 แล-วยังไม�ชําระทันทีให-ดําเนินการ ดังน้ี 

ระยะเวลา 

รายการเอกสารหลักฐานประกอบ 

เอกสารหรือหลักฐานท่ีต-องใช- 

ค�าธรรมเนียม 

การรับเรื่องร-องเรียน 
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ตัวอย�างแบบฟอร'ม 
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  คู�มือสําหรับประชาชน 

 

 

 

 

 

1. ส,วนการคลัง องค4การบริหารส,วนตําบลโนนเมือง   วันจันทร4 ถึง วันศุกร4 
โทรศัพท4: 0 4295 1001     (ยกเว$นวันหยุดที่ทางราชการกําหนด) 
โทรสาร : 0 4295 1000         ตั้งแต,เวลา 09.00 – 16.00 น. 
เว็บไซต4 : www.nmtb.go.th 

 

 

ป>าย หมายความว,า ป>ายแสดงช่ือ ยี่ห$อ หรือเครื่องหมายที่ใช$ในการประกอบการค$าหรือประกอบกิจการอื่น

เพื่อหารายได$หรือโฆษณาการค$า  หรือกิจการอื่นเพื่อหารายได$  ไม,ว,าจะได$แสดงหรือโฆษณาไว$ที่วัตถุใด ๆ 

ด$วยอักษร ภาพ หรือเครื่องหมายที่เขียน แกะสลัก จารึกหรือทําให$ปรากฏด$วยวิธีอื่น ให$เจ$าของป>ายมีหน$าที่

เสียภาษีป>ายโดยเสียเปBนรายป]ยกเว$นป>ายที่เริ่มติดตั้งหรือแสดงในป]แรกให$เสียภาษีป>ายตั้งแต,วันเริ่มติดตั้งหรือ

แสดงจนถึงวันสิ้นป]และให$คิดภาษีป>ายเปBนรายงวด งวดละสามเดือนของป] โดยเริ่มเสียภาษีป>ายตั้งแต,งวดที่

ติดตั้งป>ายจนถึงงวดสุดท$ายของป] 

 

 
 

1.ผู$มีหน$าที่เสียภาษีป>าย ยื่นแบบแสดงรายการภาษีป>าย (ภ.ป.1)   งานพัฒนาและจัดเก็บรายได$ ส,วนการคลัง 
   พร$อมเอกสารประกอบ 

2.เจ$าหน$าที่รับแบบยื่น ภ.ป.1 ตรวจสอบเอกสารกับข$อมูล ผ.ท.4 
   และ ผ.ท.5 

3.คํานวณพื้นที่ป>ายและประเมินค,าภาษีป>าย 

4.แจ$งการประเมิน (ภ.ป.3) 

5.ผู$มีหน$าที่เสียภาษีป>ายชําระเงินและรับใบเสร็จรับเงิน (ภ.ป.7)  

งานท่ีให-บริการ                     การรับชําระภาษีปNาย 

หน�วยงานท่ีรับผิดชอบ งานพัฒนาและจัดเก็บรายได- ส�วนการคลัง องค'การบริหารส�วนตําบลโนนเมือง 

ขอบเขตการให-บริการ 

สถานท่ี/ ช�องทางการให-บริการ ระยะเวลาเปJดให-บริการ 

หลักเกณฑ' วิธีการ และเง่ือนไขในการยื่นคําขอ 

ข้ันตอนและระยะการให-บริการ 

ข้ันตอน หน�วยงานผู-รับผิดชอบ 
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  ใช$ระยะเวลา ไม,เกิน 1 วัน 

 

 

1. บัตรประจําตัวประชาชน และสําเนาทะเบียนบ$าน                                                จํานวน  1  ฉบับ 

2. ใบเสร็จรับเงินค,าภาษีป>าย ป]ที่ผ,านมา ( ภ.ป.7 )                                                     จํานวน  1  

ฉบับ    

 

อัตราภาษีป>าย แบ,งเปBน 3 อัตรา ดังนี้ 

อัตราภาษีป>าย (ต,อ 500 ตารางเซนติเมตร) 

1) อักษรไทยล$วน 3 บาท 

2) อักษรไทยปนกับอักษรต,างปะเทศ / ภาพ / เครื่องหมายอื่น  20 บาท 

3) ป>ายดังต,อไปนี้ 

ก. ไม,มีอักษรไทย40 บาท 

ข. อักษรไทยบางส,วนหรือทั้งหมดอยู,ใต$ หรือตํ่ากว,าอักษรต,างประเทศ40 บาท 

4) ป>ายที่เปลี่ยนแปลงแก$ไขพื้นที่ป>าย ข$อความ ภาพ หรือเครื่องหมายบางส,วนในป>ายได$เสียภาษีป>ายแล$วอัน

เปBนเหตุให$ต$องเสียภาษีป>ายเพิ่มขึ้นให$คิดอัตรา ตาม 1) 2) หรือ 3) แล$วแต,กรณี และให$เสียเฉพาะเงินภาษีที่

เพิ่มขึ้น 

5) ป>ายใดตํ่ากว,า 200 บาท ให$เสีย 200 บาท 

 
 

 

 

ถ$าการให$บริการไม,เปBนไปตามข$อตกลงที่ระบุไว$ข$างต$นสามารถติดต,อเพื่อร$องเรียนได$ที่ 

ส,วนการคลัง องค4การบริหารส,วนตําบลโนนเมือง เลขที่ 299 หมู,ที่ 13 บ$านนาอ,างทอง ตําบลโนนเมือง 

อําเภอนากลาง  จังหวัดหนองบัวลําภู 39170 โทรศัพท4: 0 4295 1001 โทรสาร 0 4295 1000 

หรือ เว็บไซต4 : http://www.nmtb.go.th 

 

 

รายการเอกสารหลักฐานประกอบ 

เอกสารหรือหลักฐานท่ีต-องใช- 

ระยะเวลา 

ค�าธรรมเนียม  

การรับเรื่องร-องเรียน 
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ตัวอย�างแบบฟอร'ม 
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     คู�มือสําหรับประชาชน 

 

 

 

 

 

1. ส,วนการคลัง องค4การบริหารส,วนตําบลโนนเมือง   วันจันทร4 ถึง วันศุกร4 

โทรศัพท4: 0 4295 1001       (ยกเว$นวันหยุดที่ทางราชการกําหนด) 

โทรสาร : 0 4295 1000          ตั้งแต,เวลา 09.00 – 16.00 น. 

เว็บไซต4 : www.nmtb.go.th 

 

 

ที่ดินที่ต$องเสียภาษีบํารุงท$องที่ ได$แก, ที่ดินที่เปBนของบุคคลหรือคณะบุคคล ไม,ว,าจะเปBนบุคคลธรรมดาหรือนิติ

บุคคลซึ่งมีกรรมสิทธิ์ในที่ดิน หรือสิทธิครอบครองอยู,ในที่ดินที่ไม,เปBนกรรมสิทธิ์ของเอกชน ที่ดินที่ต$องเสียภาษี

บํารุงท$องที่ ได$แก, พื้นที่ดิน และพื้นที่ที่เปBนภูเขาหรือที่มีน้ําด$วย โดยไม,เปBนที่ดินที่เจ$าของที่ดินได$รับการยกเว$น

ภาษีหรืออยู,ในเกณฑ4ลดหย,อนผู$มีหน$าที่เสียภาษีบํารุงท$องที่ คือ ผู$ที่เปBนเจ$าของที่ดินในวันที่ 1 มกราคมของป]

ใด มีหน$าที่เสียภาษีบํารุงท$องที่สําหรับป]นั้น 

  

 
 

กรณีมีการย่ืนแบบแสดงรายการ (ภ.บ.ท.5) ซึง่ต-องย่ืนใหม�         งานพัฒนาและจัดเก็บรายได$ ส,วนการคลัง  

ทุก 4 ปR / คร้ัง ( ภายในเดือนมกราคม ) 

1.ผู$เปBนเจ$าของที่ดินยื่นแบบแสดงรายการที่ดิน (ภ.บ.ท. 5) 

2.เจ$าหน$าที่รับแบบยื่น ภ.บ.ท.5 และตรวจสอบเอกสารกับข$อมูลใน  
   ผ.ท.4 และ ผ.ท.5. 

3.คํานวณค,าภาษีบํารุงท$องที่จากหน,วยราคาปานกลางที่ดินและประเมิน 
   ค,าภาษีบํารุงท$องที่ 

งานท่ีให-บริการ            การรับชําระภาษีบํารุงท-องท่ี 
หน�วยงานท่ีรับผิดชอบ  งานพัฒนาและจัดเก็บรายได- ส�วนการคลัง องค'การบริหารส�วนตําบลโนนเมือง 

ขอบเขตการให-บริการ 

สถานท่ี/ ช�องทางการให-บริการ ระยะเวลาเปJดให-บริการ 

หลักเกณฑ' วิธีการ และเง่ือนไขในการยื่นคําขอ 

ข้ันตอนและระยะการให-บริการ 

ข้ันตอน หน�วยงานผู-รับผิดชอบ 
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4.แจ$งการประเมิน (ภ.บ.ท.5) 

5.ผู$มีหน$าที่เสียภาษีบํารุงท$องที่ชําระเงิน และรับใบเสร็จรับเงิน 
   ค,าภาษีบํารุงท$องที่ (ภ.บ.ท.11) 

   สําหรับการชําระภาษใีนรอบ 3 ปRถัดไป 

1.ผู$เปBนเจ$าของที่ดิน แจ$งช่ือ – สกุล ให$เจ$าหน$าที่เพื่อตรวจสอบเอกสารกับข$อมูลทะเบียนทรัพย4สิน (ผ.ท.4) 

2.ผู$มีหน$าที่เสียภาษีบํารุงท$องที่ชําระเงิน และรับใบเสร็จรับเงิน  (ภ.บ.ท.11) 

 

 ใช$ระยะเวลา ไม,เกิน 3 วัน 

 

 

 

1. บัตรประจําตัวประชาชน และสําเนาทะเบียนบ$าน                                                จํานวน   1   ฉบับ 

2. ใบเสร็จรับเงินค,าภาษีบํารุงท$องที่ป]ที่ผ,านมา (ภ.บ.ท.11)                                       จํานวน   1   ฉบับ 

 

อัตราภาษีบํารุงท$องที่กําหนดไว$ในบัญชีท$ายพระราชบัญญัติ แบ,งเปBน 34 อัตรา 
ราคาปานกลางที่ดินเกินไร,ละ 30,000 บาท ให$เสียภาษีดังนี้ ราคาปานกลางของที่ดิน 30,000 บาทแรก  
เสียภาษี 70 บาท 
ส,วนที่เกิน 30,000 บาท เสียภาษี 10,000 บาท ต,อ 25 บาท 
ประกอบกสิกรรม ประเภทไม$ล$มลุกเสียกึ่งอัตรา 
ด$วยตนเอง ไม,เกินไร,ละ 5 บาท 
ที่ดินว,างเปล,า เสียเพิ่ม 1 เท,า 
 
 
 

ถ$าการให$บริการไม,เปBนไปตามข$อตกลงที่ระบุไว$ข$างต$นสามารถติดต,อเพื่อร$องเรียนได$ที่ 

ส,วนการคลัง องค4การบริหารส,วนตําบลโนนเมือง เลขที่ 299 หมู,ที่ 13 บ$านนาอ,างทอง ตําบลโนนเมือง 

อําเภอนากลาง  จังหวัดหนองบัวลําภู 39170 โทรศัพท4: 0 4295 1001 โทรสาร 0 4295 1000 

หรือ เว็บไซต4 : http://www.nmtb.go.th 

รายการเอกสารหลักฐานประกอบ 

เอกสารหรือหลักฐานท่ีต-องใช- 

ระยะเวลา 

ค�าธรรมเนียม 

การรับเรื่องร-องเรียน 
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ตัวอย�างแบบฟอร'ม 
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    คู�มือสําหรับประชาชน 

 

 

 

 

 

1. ส,วนการคลัง องค4การบริหารส,วนตําบลโนนเมือง   วันจันทร4 ถึง วันศุกร4 

โทรศัพท4: 0 4295 1001        (ยกเว$นวันหยุดที่ทางราชการกําหนด) 

โทรสาร : 0 4295 1000          ตั้งแต,เวลา 09.00 – 16.00 น. 

เว็บไซต4 : www.nmtb.go.th 

 

 

กําหนดให$ผู$ที่ดําเนินกิจการที่ราชการส,วนท$องถิ่นกําหนดให$เปBนกิจการที่เปBนอันตรายต,อสุขภาพ  ต$องได$รับ

ใบอนุญาตจากเจ$าพนักงานท$องถิ่นโดยเจ$าพนักงานท$องถิ่นอาจกําหนดเงื่อนไขโดยเฉพาะเพิ่มเติม ให$ผู$ดําเนิน

กิจการดังกล,าวปฏิบัติ เพื่อป>องกันอันตรายต,อสุขภาพของสาธารณชนได$ ผู$ใดดําเนินกิจการที่ส,วนท$องถิ่น

กําหนดให$เปBนกิจการที่เปBนอันตรายต,อสุขภาพโดยไม,มีใบอนุญาต ต$องระวางโทษจําคุกไม,เกิน 6 เดือน หรือ

ปรับไม,เกิน 10,000 บาท หรือทั้งจําทั้งปรับ (มาตรา 71)  ผู$รับใบอนุญาตผู$ใดไม,ปฏิบัติตามเงื่อนไขที่เจ$า

พนักงานท$องถิ่นกําหนดไว$ในใบอนุญาตต$องระวาง โทษ ปรับไม,เกิน 2,000 บาท (มาตรา 76) 

  

 
 

• ผู$ประกอบการยื่นคําขอพร$อมหลักฐาน                                 งานพัฒนาและจัดเก็บรายได$ ส,วนการคลัง 

* รายเก,า : ก,อนใบอนุญาตหมดอายุ 

* รายใหม, : ก,อนเปAดดําเนินการ  

• ตรวจสอบแล$วถูกต$องตามเกณฑ4 พิจารณาออกใบอนุญาตภายใน 30 วัน 

• ใบอนุญาตมีกําหนดอายุ 1 ป] 

งานท่ีให-บริการ           การขออนุญาตประกอบกิจการท่ีเปSนอันตรายต�อสุขภาพ 
หน�วยงานท่ีรับผิดชอบ  งานพัฒนาและจัดเก็บรายได- ส�วนการคลัง องค'การบริหารส�วนตําบลโนนเมือง 

ขอบเขตการให-บริการ 

สถานท่ี/ ช�องทางการให-บริการ ระยะเวลาเปJดให-บริการ 

หลักเกณฑ� วิธีการ และเง่ือนไขในการย่ืนคําขอ 

ข้ันตอนและระยะการให-บริการ 

ข้ันตอน หน�วยงานผู-รับผิดชอบ 
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 ใช$ระยะเวลา ไม,เกิน 1 วัน 

 

 

 

1. บัตรประจําตัวประชาชน และสําเนาทะเบียนบ$าน                                          จํานวน   1   ฉบับ 

2. ใบเสร็จรับเงินค,าใบอนุญาตประกอบการที่เปBนอันตรายต,อสุขภาพ                       จํานวน   1   ฉบับ 

 

ค,าธรรมเนียมใบอนุญาตประกอบการที่เปBนอันตรายต,อสุขภาพรายป] ป]ละ 150 บาท 

 

ถ$าการให$บริการไม,เปBนไปตามข$อตกลงที่ระบุไว$ข$างต$นสามารถติดต,อเพื่อร$องเรียนได$ที่ 

ส,วนการคลัง องค4การบริหารส,วนตําบลโนนเมือง เลขที่ 299 หมู,ที่ 13 บ$านนาอ,างทอง ตําบลโนนเมือง 

อําเภอนากลาง  จังหวัดหนองบัวลําภู 39170 โทรศัพท4: 0 4295 1001 โทรสาร 0 4295 1000 

หรือ เว็บไซต4 : http://www.nmtb.go.th 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

รายการเอกสารหลักฐานประกอบ 

เอกสารหรือหลักฐานท่ีต-องใช- 

ระยะเวลา 

ค�าธรรมเนียม 

การรับเรื่องร-องเรียน 
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ตัวอย�างแบบฟอร'ม 
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คู�มือสําหรับประชาชน 

 

 

 

 

 

1.ส,วนการคลัง องค4การบริหารส,วนตําบลโนนเมือง   วันจันทร4 ถึง วันศุกร4 

โทรศัพท4: 0 4295 1001      (ยกเว$นวันหยุดที่ทางราชการกําหนด) 

โทรสาร : 0 4295 1000         ตั้งแต,เวลา 09.00 – 16.00 น. 

เว็บไซต4 : www.nmtb.go.th 

 

 

ด$วยพระราชบัญญัติการสาธารณสุข พ.ศ.2535  มาตรา  43  มาตรา 54  มาตรา 55  มาตรา 56   

มาตรา 63 และมาตรา 65  ได$กําหนดให$ท$องถิ่นมีอํานาจ  กําหนดหลักเกณฑ4 วิธีการ และเงื่อนไข ในการ

ควบคุมการจําหน,ายสินค$าในที่หรือทางสาธารณะ ประกอบกับ มาตรา 71 แห,งพระราชบัญญัติสภาตําบล

และองค4การบริหารส,วนตําบล พ.ศ.2537 บัญญัตใิห$ตราเปBนข$อบัญญัติ จึงจําเปBนต$องตราข$อบัญญัตินี้ 

  

 
 
ผู$ที่ประสงค4จะขออนุญาตการจําหน,ายสินค$าในที่หรือทาง            งานพัฒนาและจัดเก็บรายได$ ส,วนการคลัง   
สาธารณะ จะต$องยื่นคําขอรับใบอนุญาตต,อเจ$าพนักงาน 
ท$องถิ่นตามหลักเกณฑ4วิธีการและเงื่อนไขตามข$อบัญญัติ 
องค4การบริหารส,วนตําบลโนนเมืองกําหนด 
1.ผู$ขออนุญาตยื่นคําขอต,อเจ$าหน$าที่พร$อม เอกสารประกอบ 
2. เจ$าหน$าที่ตรวจสอบเอกสาร 
3.เจ$าหน$าที่แจ$งให$เจ$าของผู$ขอรับใบอนุญาตจําหน,ายสินค$า 
 ในที่หรือทางสาธารณะ 
 

 ใช$ระยะเวลา ไม,เกิน 1 วัน 

งานท่ีให-บริการ          การขออนุญาตการจําหน�ายสินค-าในท่ีหรือทางสาธารณะ 

หน�วยงานท่ีรับผิดชอบ  งานพัฒนาและจัดเก็บรายได- ส�วนการคลัง องค'การบริหารส�วนตําบลโนนเมือง 

ขอบเขตการให-บริการ 

สถานท่ี/ ช�องทางการให-บริการ ระยะเวลาเปJดให-บริการ 

หลักเกณฑ' วิธีการ และเง่ือนไขในการยื่นคําขอ 

ข้ันตอนและระยะการให-บริการ 

ข้ันตอน หน�วยงานผู-รับผิดชอบ 

ระยะเวลา 



29 

 

 

 

 

เอกสารประกอบการยื่นขอรับใบอนุญาตฯ 

1.สําเนาบัตรประจําตัวประชาชน/บัตรข$าราชการ/พนักงาน          

 รัฐวิสาหกิจของผู$ขอรับใบอนุญาต                                                              จํานวน  1   ฉบับ     

2.สําเนาทะเบียนบ$าน ของผู$รับใบอนุญาต                                                     จํานวน  1  ฉบับ 

3.ใบรับรองแพทย4ของผู$ขอรับใบอนุญาตและผู$ช,วยจําหน,ายอาหาร                       จํานวน  1  ฉบับ 

4.รูปถ,ายหน$าตรงครึ่งตัวไม,สวมหมวก ไม,ใส,แว,นดําขนาด 1 x 1 นิ้ว      

 ของผู$ขอรับใบอนุญาต และผู$ช,วยจําหน,ายจํานวนท,านละ 2 รูป                           จํานวน  1  ฉบับ        

5.ใบเสร็จรับเงินค,าธรรมเนียมเก็บขยะมูลฝอย                                                 จํานวน  1  ฉบับ 

6.เอกสารอื่นที่เกี่ยวข$อง 

เอกสารประกอบการยื่นขอต�ออายุใบอนุญาตฯ 

1.ใบอนุญาตเดิม                                                                                      จํานวน   1  ฉบับ 

2.บัตรสุขลักษณะประจําตัวเดิม ของผู$ขอรับใบอนุญาตและผู$ช,วยจําหน,าย                จํานวน   1  ฉบับ 

3.ใบรับรองแพทย4ของผู$ขอรับใบอนุญาต ผู$ช,วยจําหน,ายอาหารและผู$ปรุงอาหาร         จํานวน   1  ฉบับ 

4.รูปถ,ายหน$าตรงครึ่งตัว ไม,สวมหมวก ไม,ใส,แว,นตาดํา ขนาด 1 x 1 นิ้ว                    

ของผู$ขอรับใบอนุญาตและผู$ช,วยจําหน,าย จํานวนท,านละ 2 รูป                             จํานวน   1  ฉบับ       

5.ใบเสร็จรับเงินค,าธรรมเนียมเก็บขยะมูลฝอย                                                 จํานวน   1  ฉบับ 

6.เอกสารอื่นที่เกี่ยวข$อง 

 

 

 

 

รายการเอกสารหลักฐานประกอบ 

เอกสารหรือหลักฐานท่ีต-องใช- 
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ถ$าการให$บริการไม,เปBนไปตามข$อตกลงที่ระบุไว$ข$างต$นสามารถติดต,อเพื่อร$องเรียนได$ที่ 

ส,วนการคลัง องค4การบริหารส,วนตําบลโนนเมือง เลขที่ 299 หมู,ที่ 13 บ$านนาอ,างทอง ตําบลโนนเมือง 

อําเภอนากลาง  จังหวัดหนองบัวลําภู 39170 โทรศัพท4: 0 4295 1001 โทรสาร 0 4295 1000 

หรือ เว็บไซต4 : http://www.nmtb.go.th 

 

 

 

 

ท่ี รายการ จํานวนเงิน 
(บาท) 

 อัตราค,าธรรมเนียมในการออกใบอนุญาตจําหน,ายสินค$าในที่หรือทาง

สาธารณะ 

 

1 จําหน,ายโดยลักษณะวิธีการจัดวางสินค$าในที่หนึ่งที่ใดเปBนปกติฉบับละ 500 

2 จําหน,ายโดยลักษณะวิธีการเร,ขายฉบับละ 50 

3 การต,ออายุใบอนุญาตให$เปBนไปตามอัตรา (1) หรือ (2) แล$วแต,กรณี  

ค�าธรรมเนียม 

การรับเรื่องร-องเรียน 
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ตัวอย�างแบบฟอร'ม 
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คู�มือสําหรับประชาชน 

 

 

 

 

 

1.ส,วนการคลัง องค4การบริหารส,วนตําบลโนนเมือง   วันจันทร4 ถึง วันศุกร4 

โทรศัพท4: 0 4295 1001               (ยกเว$นวันหยุดที่ทางราชการกําหนด) 

โทรสาร : 0 4295 1000      ตั้งแต,เวลา 08.30 – 16.30 น. 

เว็บไซต4 : www.nmtb.go.th 

 

 

ผู$มีหน$าที่จดทะเบียนพาณิชย4 คือ บุคคลธรรมดาคนเดียว หรือหลายคน (ห$างหุ$นส,วนสามัญ) หรือนิติบุคคล

รวมทั้งนิติบุคคลที่ตั้งขึ้นตามกฎหมายต,างประเทศที่มาตั้งสํานักงานสาขาในประเทศไทย ซึ่งประกอบกิจการ 

อันเปBนพาณิชย4กิจตามที่กระทรวงพาณิชย4กําหนด 

 
  

 
 

• การจดทะเบียนพาณิชย4ต$องมีสถานที่ตั้งอยู,ในเขต                    งานพัฒนาและจัดเก็บรายได$ ส,วนการคลัง  
องค4การบริหารส,วนตําบลโนนเมือง ภายใน 30 วัน  
นับแต,วันที่ประกอบกิจการ/เปลี่ยนแปลง/เลิกประกอบกิจการ 
1.ผู$ประกอบการกรอกรายการตามแบบ ทพ. และยื่นคําขอ 
  ต,อเจ$าหน$าที่/นายทะเบียน 
2.เจ$าหน$าที่ / นายทะเบียนตรวจคําขอ และ  หลักฐานต,างๆ 
3.ผู$ประกอบการรับใบสําคัญทะเบียนพาณิชย4  
  และชําระค,าธรรมเนียม 
 

 

งานท่ีให-บริการ            การจดทะเบียนพาณิชย' 

หน�วยงานท่ีรับผิดชอบ  งานพัฒนาและจัดเก็บรายได- ส�วนการคลัง องค'การบริหารส�วนตําบลโนนเมือง 

ขอบเขตการให-บริการ 

สถานท่ี/ ช�องทางการให-บริการ ระยะเวลาเปJดให-บริการ 

หลักเกณฑ' วิธีการ และเง่ือนไขในการยื่นคําขอ 

ข้ันตอนและระยะการให-บริการ 

ข้ันตอน หน�วยงานผู-รับผิดชอบ 
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ใช$ระยะเวลา ไม,เกิน 1 วัน 

 

 

 

เอกสารประกอบการยื่น 

1) คําขอจดทะเบียนพาณิชย4(แบบ ทพ.)                                                     จํานวน  1   ฉบับ                           

2) สําเนาบัตรประจําตัวประชาชนของผู$ประกอบพาณิชยกิจ                              จํานวน  1   ฉบับ 

3) สําเนาทะเบียนบ$านของผู$ประกอบพาณิชยกิจ                                          จํานวน   1   ฉบับ 

4) กรณีผู$ประกอบพาณิชย4กิจมไิด$เปBนเจ$าบ$านให$แนบเอกสารเพิ่มเติมดังนี้ 

• หนังสือให$ความยินยอมให$ใช$สถานที่ตั้งสํานักงานแห,งใหม,                              จํานวน   1   ฉบับ 

• สําเนาทะเบียนบ$านที่แสดงให$เห็นว,าผู$ให$ความยินยอมเปBนเจ$าบ$าน  

  หรือสําเนาสัญญาเช,า                                                                      จํานวน   1   ฉบับ  

• แผนที่แสดงสถานที่ตั้งซึ่งใช$ประกอบพาณิชยกิจและสถานที่สําคัญ 

  บริเวณใกล$เคียงโดยสังเขป                                                                จํานวน   1   ฉบับ  

5) กรณีมอบอํานาจ หนังสือมอบอํานาจ สําเนาบัตรประจําตัวประชาชน  

  และสําเนาทะเบียนบ$านของ ผู$มอบอํานาจ                                                จํานวน   1   ฉบับ 

6) กรณีประกอบพาณิชยกิจการขายหรือให$เช,าแผ,นซีดีแถบบันทึก วีดีทัศน4แผ,นวีดีทัศน4ดีวีดีหรือแผ,นวีดีทัศน4

ระบบดิจิทัล เฉพาะที่เกี่ยวกับการบันเทิง ให$ส,งสําเนาหนังสืออนุญาตหรือหนังสือรับรองให$เปBนผู$จําหน,ายหรือ

ให$เช,าสินค$าดังกล,าวจากเจ$าของลิขสิทธิ์ของสินค$า ที่ขายหรือให$เช,า 

7) กรณีเปลี่ยนแปลง หรือ เลิก ประกอบพาณิชยกิจให$นําใบทะเบียนพาณิชย4มาด$วย 

• กรอกคําขอจดทะเบียน (แบบ ทพ.) พร$อมแนบเอกสารต,อเจ$าหน$าที่/นายทะเบียนพาณิชย4 
• เจ$าหน$าที่/นายทะเบียนพาณิชย4ตรวจ พิจารณา ออกเลขรับ 
• เจ$าหน$าที่/นายทะเบียนพาณิชย4ออกใบเสร็จเรียกเก็บค,าธรรมเนียม 
• เจ$าหน$าที่/นายทะเบียนพาณิชย4จัดทําใบทะเบียนพาณิชย4 พร$อมจ,ายใบทะเบียนพาณิชย4เปBนอันเสร็จขั้นตอน 
 
 

รายการเอกสารหลักฐานประกอบ 

เอกสารหรือหลักฐานท่ีต-องใช- 

ระยะเวลา 
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ท่ี รายการ จํานวนเงิน (บาท) 

1 คําขอจดทะเบียนพาณิชย4ตั้งใหม, 50 

2 คําขอยกเลิกทะเบียนพาณิชย4 20 

3 คําขอเปลี่ยนแปลงรายการ 20 

4 คําร$องขอรับใบแทน 30 

5 คําร$องขอรับรองสําเนา 30 

 

 
ถ$าการให$บริการไม,เปBนไปตามข$อตกลงที่ระบุไว$ข$างต$นสามารถติดต,อเพื่อร$องเรียนได$ที่ 

ส,วนการคลัง องค4การบริหารส,วนตําบลโนนเมือง เลขที่ 299 หมู,ที่ 13 บ$านนาอ,างทอง ตําบลโนนเมือง 

อําเภอนากลาง  จังหวัดหนองบัวลําภู 39170 โทรศัพท4: 0 4295 1001 โทรสาร 0 4295 1000 

หรือ เว็บไซต4 : http://www.nmtb.go.th 

 

  

ค�าธรรมเนียม 

การรับเรื่องร-องเรียน 
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ตัวอย�างแบบฟอร'ม 
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คู�มือสําหรับประชาชน 

 

 

 

 

 

1.สํานักงานปลัดฯ องค4การบริหารส,วนตําบลโนนเมือง           วันจันทร4 ถึง วันศุกร4 (1–30 พฤศจิกายน ) 

โทรศัพท4: 0 4295 1001        (ยกเว$นวันหยุดที่ทางราชการกําหนด) 

โทรสาร : 0 4295 1000        ตั้งแต,เวลา 08.30 – 16.30 น. 

เว็บไซต4 : www.nmtb.go.th 

 

 

1.สัญชาตไิทย 
2.มีภูมิลําเนาอยู,ในเขตองค4การบริหารส,วนตําบลโนนเมือง (ตามทะเบียนบ$าน) 
3.เปBนผู$ที่มีอายุ 60 ป] บริบูรณ4ในป]ถัดไป (ปIจจุบัน อายุ 59 ป]บริบูรณ4 และต$องเกิดก,อน 1 ตุลาคม) 
4.ไม,เปBนผู$ได$รับสวัสดิการหรือสิทธิประโยชน4อื่นใดจากหน,วยงานของรัฐ รัฐวิสาหกิจหรือองค4กรปกครอง
ท$องถิ่น ผู$รับ เงินบํานาญ หรือเงินอื่นใดในลักษณะเดียวกัน 
5.กรณีที่ผู$สูงอายุไม,สามารถมาลงทะเบียนด$วยตนเองได$ มอบอํานาจให$ผู$อื่นเปBนผู$ยื่นคําร$องขอได$ โดยให$ผู$รับ
มอบอํานาจติดต,อที่ องค4การบริหารส,วนตําบลโนนเมือง  พร$อมสําเนาบัตรประจําตัวประชาชนของผู$รับมอบ
อํานาจ 

 
  

 
 

1.ผู$สูงอายุ ยื่นเอกสารที่ใช$ในการลงทะเบียนผู$สูงอายุ               สํานักงานปลัด องค4การบริหารส,วนตําบล
โนนเมือง 
2.เจ$าหน$าที่รับเอกสาร ตรวจสอบเอกสาร,คุณสมบัติ  
3.เสนอคณะผู$บริหาร 
 

งานท่ีให-บริการ           การลงทะเบียนและยื่นคําขอรับเงินเบี้ยยังชีพผู-สูงอายุ 

หน�วยงานท่ีรับผิดชอบ งานสวัสดิการและสังคม สํานักงานปลัด องค'การบริหารส�วนตําบลโนนเมือง 

ขอบเขตการให-บริการ 

สถานท่ี/ ช�องทางการให-บริการ ระยะเวลาเปJดให-บริการ 

หลักเกณฑ' วิธีการ และเง่ือนไขในการยื่นคําขอ 

ข้ันตอนและระยะการให-บริการ 

ข้ันตอน หน�วยงานผู-รับผิดชอบ 
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ใช$ระยะเวลา ไม,เกิน 1 วัน 

 

 

 

1.บัตรประจําตัวประชาชน  หรือบัตรอื่นที่ออกโดยหน,วยงานของรัฐที่มีรูปถ,าย          จํานวน   1  ฉบับ 

  พร$อมสําเนา 

2.ทะเบียนบ$าน  พร$อมสําเนา                                                                     จํานวน   1  ฉบับ 

3.สมุดบัญชีเงินฝากธนาคาร พร$อมสําเนา (เฉพาะหน$าที่แสดงช่ือและเลขบัญชี)   

  สําหรับกรณีที่ผู$ขอรับเบี้ยยังชีพคนพิการ ผ,านธนาคาร                                     จํานวน   1   ฉบับ 

 
 

 ไม,เสียค,าธรรมเนียม 

 

ถ$าการให$บริการไม,เปBนไปตามข$อตกลงที่ระบุไว$ข$างต$นสามารถติดต,อเพื่อร$องเรียนได$ที่ 

ส,วนการคลัง องค4การบริหารส,วนตําบลโนนเมือง เลขที่ 299 หมู,ที่ 13 บ$านนาอ,างทอง ตําบลโนนเมือง 

อําเภอนากลาง  จังหวัดหนองบัวลําภู 39170 โทรศัพท4: 0 4295 1001 โทรสาร 0 4295 1000 

หรือ เว็บไซต4 : http://www.nmtb.go.th 

 

 

 

 

 

 

 

รายการเอกสารหลักฐานประกอบ 

เอกสารหรือหลักฐานท่ีต-องใช- 

ระยะเวลา 

ค�าธรรมเนียม 

การรับเรื่องร-องเรียน 
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                                                                                   ทะเบียนเลขที่......................../......... 

แบบคําขอลงทะเบียนรับเงินเบี้ยยังชีพผู-สูงอายุ ประจําปRงบประมาณ พ.ศ................ 

 

 

 

 

 

ข-อมูลผู-สูงอายุ 

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

วันท่ี..............เดือน..................................พ.ศ..................... 

 ด$วยข$าพเจ$า (นาย/นาง/นางสาว) ช่ือ........................................................นามสกุล

....................................................... 

เกิดวันท่ี....................เดือน............................พ.ศ. ......................  อายุ................ป]  สัญชาติ             มีช่ืออยู,ในสําเนา 

ทะเบียนบ$านเลขท่ี......................หมู,ท่ี/ชุมชน...........................ตรอก/ซอย............................................ถนน

................................ 

ตําบล/แขวง                     อําเภอ/เขต                   จงัหวัด                          . 

รหัสไปรษณีย4               โทรศัพท4.......................................................หมายเลขบัตรประจําตัวประชาชนของ 

ผู$สูงอายุท่ียื่นคําขอ  �R����R�����R��R� 

สถานภาพสมรส  �  โสด  �  สมรส  �  หม$าย  �  หย,าร$าง  �  แยกกันอยู,  �  อื่นๆ................................. 

อาชีพ.....................................................................................................รายได$ต,อเดือน...........................................บาท 

ข-อมูลทั่วไป :  สถานภาพการรับสวสัดิการของรัฐ 

� ไม,ได$รับการสงเคราะห4เบ้ียยังชีพ  � ได$รับการสงเคราะห4เบ้ียยังชีพผู$ปHวยเอดส4  � ได$รับการสงเคราะห4ความพิการ 

� ย$ายภูมิลําเนาเข$ามาอยู,ใหม, เมื่อวันท่ี...........................................................................................................โดยย$ายมา

จาก (ระบุท่ีอยู,เดิม

.......................................................................................................................................................................) 

เฉพาะกรณีผู�สูงอายุมอบอํานาจให�บุคคลอ่ืนมาย่ืนคําขอลงทะเบียนแทน 

ผู�ยื่นคําขอฯ แทน ตามหนังสือมอบอํานาจ เก่ียวข�องเป�น.....................................................................กับผู�สูงอายุที่ขอ
ลงทะเบียน ชื่อ$สกุล (ผู�รับมอบอํานาจ)  .................................................................................................เลขประจําตัว
ประชาชนผู�รับมอบอํานาจ 

ตัวอย�างแบบฟอร'ม 
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 มีความประสงค4ขอรับเงินเบ้ียยังชีพผู$สูงอายุ ประจําป]งบประมาณ พ.ศ.................  โดยวิธีดังต,อไปนี้ (เลือก  1 วิธี) 

�  รับเงินสดด$วยตนเอง   �  รับเงินสดโดยบุคคลท่ีได$รับมอบอํานาจจากผู$มีสิทธิ 

�  โอนเข$าบัญชีเงินฝากธนาคารในนามผู$มีสิทธิ �  โอนเข$าบัญชีเงินฝากธนาคารในนามบุคคลท่ีได$รับมอบอํานาจจากผู$มีสิทธิ 

พร-อมแนบเอกสาร ดังนี ้

�  สําเนาบัตรประจําตัวประชาชน หรือสําเนาบัตรอื่นท่ีออกโดยหน,วยงานของรัฐท่ีมีรูปถ,าย  �  สําเนาทะเบียนบ$าน 

�  สําเนาสมุดบัญชีเงินฝากธนาคาร (ในกรณผีู$ขอรับเงินเบ้ียยังชีพผู$สูงอายุประสงค4ขอรับเงินเบ้ียยังชีพผู$สูงอายุผ,านธนาคาร) 

�  หนังสือมอบอํานาจพร$อมสําเนาบัตรประจําตัวประชาชนของผู$มอบอํานาจและผู$รับมอบอํานาจ 

 ข$าพเจ$าขอรับรองว,าข$าพเจ$าเปBนผู$มีคุณสมบัติครบถ$วน ไม,ได$เปBนผู$รับบํานาญหรือสวัสดิการเปBนรายเดือนจาก

หน,วยงานของรัฐ รัฐวิสาหกิจ หรือองค4กรปกครองส,วนท$องถิ่น และขอรับรองว,าข$อความดังกล,าวข$างต$นเปBนความจริงทุก

ประการ 

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

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

                 ผู$ย่ืนคาํขอ/ผู$รับมอบอํานาจย่ืนคําขอ                 เจ$าหน$าท่ีผู$รับลงทะเบียน 
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R2R 

ความเห็นเจ-าหน-าที่ผู-รับลงทะเบียน 
เรียน  คณะกรรมการตรวจสอบคุณสมบัติ 
          ได$ตรวจสอบคุณสมบัตขิอง  นาย / นาง / นางสาว 
..................................................................................................... 
หมายเลขบัตรประจําตัวประชาชน 
�R����R�����R��R�   
�  เปBนผู$มีคุณสมบัติครบถ$วน   
�  เปBนผู$ท่ีขาดคุณสมบัต ิเนื่องจาก 
.................................................................................................... 
(ลงช่ือ).............................................................................. 
       (...............................................................................) 

จ$าหน$าท่ีผู$รับลงทะเบียน 

ความเห็นคณะกรรมการตรวจสอบคุณสมบัต ิ
เรียน  นายกองค4การบริหารส,วนตําบล
........................ 
        คณะกรรมการตรวจสอบคุณสมบัตไิด$
ตรวจสอบแล$ว มีความเห็นดังนี้ 
�  สมควรรับลงทะเบียน  �  ไม,สมควรรับ
ลงทะเบียน 
 
กรรมการ  (ลงช่ือ)................................................      

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

คําสัง่ 
         �  รับลงทะเบียน  �  ไม,รับลงทะเบียน  �  อื่นๆ
................................................................................................... 

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

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

นายกองค4การบริหารส,วนตําบล...................................... 

วัน/เดือน/ป]............................................. 

 

 (ตัดตามรอยเส$นประ ให$ผู$สูงอายุท่ียื่นคําขอลงทะเบียนเก็บไว$                                                                               .                

ผู$สูงอายุ  ช่ือ นาย/นาง/นางสาว..................................................................บ$านเลขท่ี........................หมู,ท่ี..................... 
ย่ืนแบบคําขอลงทะเบียนเมื่อวันท่ี.....................เดือน...........................................พ.ศ. ................................. 
  การลงทะเบียนคร้ังนี้ เพื่อรับเงินเบ้ียยังชีพผู$สูงอายุประจําป]งบประมาณ พ.ศ. ...........    โดยจะเร่ิมรับเงิน
เบ้ียยังชีพผู$สูงอายุตั้งแต,เดือน ตุลาคม ..............  ถึงเดือนกันยายน ................  ในอัตราแบบขั้นบันได  ภายในวันท่ี 10 ของ
ทุกเดือน  กรณีผู$สูงอายุย$ายภูมิลําเนาท่ีไปอยู,ท่ีอื่น (ตั้งแต,วันท่ี 1 ธันวาคม ............. ถึงวันท่ี  30  พฤศจิกายน ..............) จะต$อง
ไปลงทะเบียนย่ืนคําขอรับเงินเบ้ียยังชีพผู$สูงอายุ ณ  ท่ีองค4การบริหารส,วนตําบลแห,งใหม,ภายในเดือนพฤศจิกายน ........ ท้ังนี้
เพื่อเปBนการรักษาสิทธิให$ต,อเนื่อง                                            

                                      (ลงช่ือ)........................................................... 
                         (........................................................) 
          เจ$าหน$าที่ผู$รับลงทะเบยีน 
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 คู�มือสําหรับประชาชน 

 

 

 

 

 

1.สํานักงานปลัดฯ องค4การบริหารส,วนตําบลโนนเมือง           วันจันทร4 ถึง วันศุกร4 (1–30 พฤศจิกายน ) 

โทรศัพท4: 0 4295 1001        (ยกเว$นวันหยุดที่ทางราชการกําหนด) 

โทรสาร : 0 4295 1000         ตั้งแต,เวลา 08.30 – 16.30 น. 

เว็บไซต4 : www.nmtb.go.th 

 

 

1.มีสัญชาตไิทย 

2.มีภูมิลําเนาอยู,ในเขตองค4การบริหารส,วนตําบลโนนเมือง (ตามทะเบียนบ$าน) 

3.มีบัตรประจําตัวคนพิการตามกฎหมายว,าด$วยการส,งเสริมคุณภาพชีวิตคนพิการ 

4.ไม,เปBนบุคคลซึ่งอยู,ในความอุปการะของสถานสงเคราะห4ของรัฐ 

5.กรณีที่ผู$พิการไม,สามารถมาลงทะเบียนด$วยตนเองได$  มอบอํานาจให$ผู$ดูแลคนพิการยื่นคําร$องขอแทน  แต,

ต$องนําหลักฐานของคนพิการและคนดูแลคนพิการไปแสดงต,อเจ$าหน$าที่ 

 
  

 
 

1.ผู$พิการ ยื่นเอกสารที่ใช$ในการลงทะเบียนผู$พิการ          สํานักงานปลัด องค4การบริหารส,วนตําบลโนนเมือง 

2.เจ$าหน$าที่รับเอกสาร ตรวจสอบเอกสาร,คุณสมบัติ  

3.เสนอคณะผู$บริหาร 

 

งานท่ีให-บริการ           การลงทะเบียนและยื่นคําขอรับเงินเบี้ยความพิการ 
หน�วยงานท่ีรับผิดชอบ  งานสวัสดิการและสังคม สํานักงานปลัด องค'การบริหารส�วนตําบลโนนเมือง 

ขอบเขตการให-บริการ 

สถานท่ี/ ช�องทางการให-บริการ ระยะเวลาเปJดให-บริการ 

หลักเกณฑ' วิธีการ และเง่ือนไขในการยื่นคําขอ 

ข้ันตอนและระยะการให-บริการ 

ข้ันตอน หน�วยงานผู-รับผิดชอบ 
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ใช$ระยะเวลา ไม,เกิน 1 วัน 

 

 

 

1.สําเนาบัตรประจําตัวประชาชน และสําเนาทะเบียนบ$านของผู$พิการ                       จํานวน   1  ชุด 

2.ใบรับรองความพิการจากแพทย4                                                                 จํานวน   1  ชุด 

3.รูปถ,ายผู$พิการ 1 นิ้ว                                                                              จํานวน   1  รูป 

4.สําเนาบัตรประจําตัวประชาชน และสําเนาทะเบียนบ$านของผู$ดูแล                        จํานวน   1  ชุด 

5.สมุดบัญชีเงินฝากธนาคาร พร$อมสําเนา (เฉพาะหน$าที่แสดงช่ือและเลขบัญชี)  

สําหรับกรณีที่ผู$ขอรับเบี้ยยังชีพคนพิการ ผ,านธนาคาร                                         จํานวน   1  ฉบับ 

 
 

 ไม,เสียค,าธรรมเนียม 

 
 

ถ$าการให$บริการไม,เปBนไปตามข$อตกลงที่ระบุไว$ข$างต$นสามารถติดต,อเพื่อร$องเรียนได$ที่ งานพัฒนาชุมชน 

สํานักงานปลัด องค4การบริหารส,วนตําบลโนนเมือง เลขที่ 299 หมู,ที่ 13 บ$านนาอ,างทอง ตําบลโนนเมือง 

อําเภอนากลาง  จังหวัดหนองบัวลําภู 39170 โทรศัพท4: 0 4295 1001 โทรสาร 0 4295 1000 

หรือ เว็บไซต4 : http://www.nmtb.go.th 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

รายการเอกสารหลักฐานประกอบ 

เอกสารหรือหลักฐานท่ีต-องใช- 

ระยะเวลา 

ค�าธรรมเนียม 

การรับเรื่องร-องเรียน 
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ทะเบียนเลขที่................../................ 

แบบคําขอลงทะเบียนรับเงินเบี้ยความพิการ ประจําปRงบประมาณ พ.ศ........... 

 

 

 

ข-อมูลคนพิการ 

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

วันท่ี........................เดือน...............................พ.ศ....................... 

คํานําหน$านาม  � เด็กชาย  � เด็กหญิง  � นาย  � นาง  � นางสาว  � อื่น  ๆ(ระบุ)......................... 

ช่ือ............................................................นามสกุล.................................................................... 

เกิดวันท่ี....................เดือน..........................พ.ศ........................อายุ..................ป] สัญชาติ........................ มีช่ืออยู,ในสําเนา
ทะเบียนบ$านเลขท่ี...............หมู,ท่ี.....................ตรอก/ซอย......................ถนน..........................ตําบล………………………..………..
อําเภอ…………………………….จังหวัด.....................................รหัสไปรษณีย4.........................โทรศัพท4........................................  

หมายเลขบัตรประจําตัวประชาชนของผู$พิการท่ียื่นคําขอ �R����R�����R��R�  

ประเภทความพิการ      �   ความพิการทางการเห็น       �   ความพิการทางสติปIญญา                             

�   ความพิการทางการได$ยินหรือสื่อความหมาย     �   ความพิการทางการเรียนรู$   �   ความพิการทางการเคลื่อนไหวหรือทาง
ร,างกาย      �   ความพิการทางออทิสติก     �   ความพิการทางจติใจหรือพฤติกรรม    �   พิการซ้ําซ$อน   �   ไม,ระบุความพิการ 

สถานภาพ  �  โสด     �  สมรส    �  หม$าย    �  หย,าร$าง    �  แยกกันอยู,    �  อื่น ๆ........... 

บุคคลอ$างอิงท่ีสามารถติดต,อได$ .............................................................................โทรศัพท4.................................................................. 

ข-อมูลทั่วไป : สถานภาพรับสวัสดิการภาครัฐ    

�  ยังไม,เคยได$รับการสงเคราะห4เบ้ียยังชีพ  �  เคยได$รับ(ย$ายภูมลํิาเนา)เข$ามาอยู,ใหม, เมื่อ............................ � ได$รับการ
สงเคราะห4เบ้ียยังชีพผู$สูงอายุ     � ได$รับการสงเคราะห4เบ้ียยังชีพผู$ปHวยเอดส4  � อื่น  ๆ(ระบุ)........ 

� ไม,สามารถใช$ชีวิตประจําวันด$วยตนเอง    � มีรายได$ไม,เพียงพอแก,การยังชีพ  � ไม,สามารถประกอบอาชีพเลี้ยงตนเองได$ 

� มีอาชีพ (ระบุ)...................................................... รายได$ต,อเดือน(ระบุ)................................บาท 

 

 

เฉพาะกรณีคนพิการมอบอํานาจให"บุคคลอ่ืนมาย่ืนคําขอลงทะเบียนแทน : ผู�ยื่นคําขอฯ แทนตามหนังสือมอบอํานาจ เก่ียวข�องกับคน

พิการท่ีขอข้ึนทะเบียน โดยเป&น � บิดา ' มารดา  � บุตร  � สามี' ภรรยา  � พ่ีน�อง  � ผู�ดูแลคนพิการ  � อ่ืน  ๆ ..........................ลงทะเบียน

ช่ือ – สกุล (ผู�รับมอบอํานาจ).....................................................................................เลขประจําตัวประชาชนผู�รับมอบอํานาจ 

�'����'�����'��'� ท่ีอยู1..............................................................โทรศัพท3.......................................... 

ตัวอย�างแบบฟอร'ม 
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มีความประสงค4ขอรับเงินเบ้ียความพิการ ประจําป]งบประมาณ  พ.ศ...............   โดยวิธีดังต,อไปนี้ (เลือก 1 วิธี)  

�  รับเงินสดด$วยตนเอง    �  รับเงินสดโดยบุคคลท่ีได$รับมอบอํานาจจากผู$มิสิทธิ 

�  โอนเข$าบัญชีเงินฝากธนาคารในนามผู$มีสิทธิ �  โอนเข$าบัญชีเงินฝากธนาคารในนามบุคคลท่ีได$รับมอบอํานาจจากผู$มีสิทธิ 

   ธนาคาร.........................................................ช่ือบัญชี...........................................................เลขท่ีบัญชี    ……………………………………………………………… 

R59R 

พร-อมแนบเอกสารดังนี ้

�  สําเนาบัตรประจําตัวคนพกิาร หรือสําเนาบัตรอื่นท่ีออกโดยหน,วยงานของรัฐท่ีมีรูปถ,าย   �  สําเนาทะเบียนบ$าน  

�  สําเนาสมุดบัญชีเงินฝากธนาคาร (ในกรณผีู$ขอรับเงินเบ้ียความพิการประสงค4ขอรับเงินผ,านธนาคาร) 

�  หนังสือมอบอํานาจพร$อมสําเนาบัตรประจําตัวประชาชนของผู$มอบอํานาจและผู$รับมอบอํานาจ (ในกรณีย่ืนคําขอฯแทน) 

 ข$าพเจ$า ขอรับรองว,าข$าพเจ$าเปBนผู$มีคุณสมบัติครบถ$วน ไม,ได$เปBนผู$รับบํานาญหรือสวัสดิการเปBนรายเดือน

จากหน,วยงานของรัฐ รัฐวิสาหกจิ หรือองค4กรปกครองส,วนท$องถิ่น และขอรับรองว,าข$อความดังกล,าวข$างต$นเปBน

ความจริงทุกประการ 

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

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

                    ผู$ย่ืนคาํขอ/ผู$รับมอบอํานาจย่ืนคําขอ                            เจ$าหน$าท่ีผู$รับลงทะเบียน 

หมายเหตุ  ให$ขีดฆ,าข$อความท่ีไม,ต$องการออก   และทําเคร่ืองหมาย √  ในช,อง  หน$าข$อความท่ีต$องการ 
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R2R 

ความเห็นเจ-าหน-าที่ผู-รับลงทะเบียน 
เรียน คณะกรรมการตรวจสอบคุณสมบัติ 
 ได$ตรวจสอบคุณสมบัติของนาย/นาง/นางสาว/…………….............. 
....................................................................................................... 
หมายเลขบัตรประจําตัวประชาชน 
�R����R�����R��R� แล$ว 

�  เปBนผู$มีคุณสมบัติครบถ$วน   �  เปBนผู$ท่ีขาดคุณสมบัต ิ
เนื่องจาก
............................................................................................ 

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

     เจ$าหน$าท่ีผู$รับลงทะเบียน 

ความเห็นคณะกรรมการตรวจสอบคุณสมบัต ิ
เรียน  นายกองค4การบริหารส,วนตําบล
........................... 
          คณะกรรมการตรวจสอบคุณสมบัตไิด$
ตรวจสอบแล$วมีความเห็นดังนี้ 

�  สมควรรับลงทะเบียน  �  ไม,สมควรรับ
ลงทะเบียน 
กรรมการ (ลงช่ือ)..................................................... 
                   (........................................................) 
กรรมการ (ลงช่ือ)...................................................... 
                   (........................................................) 
กรรมการ (ลงช่ือ)...................................................... 
                   (........................................................) 

คําสัง่ 

�  รับลงทะเบียน   �  ไม,รับลงทะเบียน   �  อื่น ๆ .................................................................................... 

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

นายกองค4การบริหารส,วนตําบล............................. 

วัน/เดือน/ป]............................................ 

 

 

 

 

ย่ืนแบบคําขอลงทะเบียนเมื่อวันท่ี.............................เดือน......................................พ.ศ....................................... 

 การลงทะเบียนคร้ังนี้ เพื่อขอรับเงินเบ้ียความพิการ ประจําป]งบประมาณ  พ.ศ............โดยจะได$รับเงินเบ้ียความ

พิการตั้งแต,เดือนตุลาคม ...........   ถึง เดือนกันยายน .............  ในอัตราเดือนละ 800 บาท กรณีคนพิการย-ายภูมิลําเนา

ไปอยู�ที่อื่น(ต้ังแต�วันที่ 1 ธันวาคม ............. ถึง 30 พฤศจิกายน ........... ) จะต-องไปลงทะเบียนย่ืนคําขอรับเงินเบี้ย

ความพิการ ณ ที่องค'กรปกครองส�วนท-องถิ่นแห�งใหม�ภายใน  เดือนพฤศจิกายน............... เพื่อรักษาสิทธิให$ต,อเนื่อง

ในการรับเงินเบ้ียความพิการ        

                        ..................................................................... 

                           เจ$าหน$าท่ีผู$รับลงทะเบียน 

ตัดตามเส"นประให"คนพิการท่ีข้ึนทะเบียนเก็บไว" 
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คู�มือสําหรับประชาชน 

 

 

 

 

 

1.สํานักงานปลัดฯ องค4การบริหารส,วนตําบลโนนเมือง                     วันจันทร4 ถึง วันศุกร4  

โทรศัพท4: 0 4295 1001     (ยกเว$นวันหยุดที่ทางราชการกําหนด) 

โทรสาร : 0 4295 1000        ตั้งแต,เวลา 08.30 – 16.30 น. 

เว็บไซต4 : www.nmtb.go.th 

 

 

1.ผู$ที่มีสิทธไิด$รับเงินสงเคราะห4เบี้ยยังชีพผู$ปHวยเอดส4ต$องมใีบรับรองแพทย4ซึ่งออกให$โดย สถานพยาบาลของ

รัฐยืนยันว,าปHวยเปBนโรคเอดส4จริง 

2.ผู$ปHวยเอดส4ต$องมีภูมิลําเนาอยู,ในเขตองค4การบริหารส,วนตําบลโนนเมือง 

3.กรณีที่ผู$ปHวยเอดส4ไม,สามารถเดินทางมายื่นคําร$องด$วยตนเอง อาจมอบอํานาจให$ผู$อุปการะมาดําเนินการ

แทนได$ 

 
  

 
 

1.ผู$ปHวยเอดส4 ยื่นเอกสารที่ใช$ในการลงทะเบียน                        สํานักงานปลัด องค4การบริหารส,วนตําบล

โนนเมือง 

2.เจ$าหน$าที่รับเอกสาร ตรวจสอบเอกสาร,คุณสมบัติ   

3.เสนอคณะผู$บริหาร 

 

งานท่ีให-บริการ            การขอรับการสงเคราะห'ผู-ปWวยเอดส' 
หน�วยงานท่ีรับผิดชอบ   งานสวัสดิการและสังคม สํานักงานปลัด องค'การบริหารส�วนตําบลโนนเมือง 

ขอบเขตการให-บริการ 

สถานท่ี/ ช�องทางการให-บริการ ระยะเวลาเปJดให-บริการ 

หลักเกณฑ' วิธีการ และเง่ือนไขในการยื่นคําขอ 

ข้ันตอนและระยะการให-บริการ 

ข้ันตอน หน�วยงานผู-รับผิดชอบ 
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ใช$ระยะเวลา ไม,เกิน 1 วัน 

 

 

 

1.สําเนาบัตรประจําตัวประชาชน                                                            จํานวน    1   ฉบับ 

2.สําเนาทะเบียนบ$านของผู$ปHวยเอดส4                                                       จํานวน    1   ฉบับ 

3.ใบรับรองแพทย4                                                                              จํานวน    1   ฉบับ 

 
 

 ไม,เสียค,าธรรมเนียม 
 

 

ถ$าการให$บริการไม,เปBนไปตามข$อตกลงที่ระบุไว$ข$างต$นสามารถติดต,อเพื่อร$องเรียนได$ที่ 

ส,วนการคลัง องค4การบริหารส,วนตําบลโนนเมือง เลขที่ 299 หมู,ที่ 13 บ$านนาอ,างทอง ตําบลโนนเมือง 

อําเภอนากลาง  จังหวัดหนองบัวลําภู 39170 โทรศัพท4: 0 4295 1001 โทรสาร 0 4295 1000 

หรือ เว็บไซต4 : http://www.nmtb.go.th 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

รายการเอกสารหลักฐานประกอบ 

เอกสารหรือหลักฐานท่ีต-องใช- 

ระยะเวลา 

ค�าธรรมเนียม 

การรับเรื่องร-องเรียน 
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แบบคําขอรับการสงเคราะห' 

ลําดับท่ี............./..............           วันท่ี...........เดือน...........................พ.ศ. .............. 

เรียน  นายกองค4การบริหารส,วนตําบล................................. 

 ด$วย..................................................เลขประจําตัวประชาชน........................................ 

เกิดวันท่ี........เดือน............................พ.ศ............ อายุ............ ป] มีช่ืออยู,ในทะเบียนบ$านเลขท่ี...............
ถนน…..........................    ตรอก/ซอย............................. หมู,ท่ี.............. ตําบล....................   อําเภอ.....................    จังหวัด
..................   รหัสไปรษณีย4...............  ขอแจ$งความประสงค4ขอรับเงินสงเคราะห4  เพื่อการยังชีพผู$ปHวยเอดส4 โดยขอให$
รายละเอียดเพิ่มเติม ดังนี้ 

                      1. ท่ีพักอาศัย ( )  เปBนของตนเอง และมีลักษณะ ( ) ชํารุดทรุดโทรม ( ) ชํารุดทรุดโทรมบางส,วน ( )  ม่ันคง
ถาวร    ( )  เปBนของ...............................................เกี่ยวข$องเปBน.................................................... 

  2 . ท่ีพักอาศัยอยู,ห,างจากบ$านหลังท่ีใกล$ท่ีสุดเปBนระทาง...........................สามารถเดินทางได$ 

( )  สะดวก   ( )  ลําบาก  เนื่องจาก .......................................................................... อยู,ห,างจากชุมชน/หมู,บ$านเปBนระยะทาง
...................................สามารถเดินทางได$ ( )  สะดวก   ( )  ลําบาก  เนื่องจาก.............................................. 

อยู,ห,างจากหน,วยบริการของรัฐท่ีใกล$ท่ีสุดเปBนระยะทาง................สามารถเดินทางได$  ( )  สะดวก   ( )  ลําบาก  

เนื่องจาก  ................................................................................................... 

  3. การพักอาศัย ( )  อยู,เพียงลําพัง  เนื่องจาก......................................มาประมาณ.......................... 

( )  พักอาศัยกับ ...................รวม .........คน เปBนผู$สามารถประกอบอาชีพได$จํานวน.........คน มีรายได$รวม.........บาท/เดือน   
ผู$ท่ีไม,สามารถประกอบอาชีพได$เนื่องจาก............................................................................................................... 

   4. รายได$ – รายจ,าย  มีรายได$รวม...................บาท/เดือน  แหล,งท่ีมาของรายได$................................ 

นําไปใช$จ,ายเปBนค,า............................................................................................................. 

บุคคลท่ีสามารถติดต,อได$................................................................สถานท่ีติดต,อเลขท่ี.......................... 

ถนน..........................ตรอก/ซอย...................................หมู,ท่ี.................ตําบล.................................. 

อําเภอ.............................จังหวัด........................................รหัสไปรษณีย4............................................. 

โทรศัพท4.........................โทรสาร.........................................เกี่ยวข$องเปBน...........................................  

 ข$าพเจ$าขอรับรองว,าถ$อยคําท่ีให$ข$างต$นเปBนความจริงทุกประการ     

         ................................................  ผู$ให$ถ$อยคาํ 

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

ตัวอย�างแบบฟอร'ม 
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หนังสือแสดงความประสงค'ในการรับเงินสงเคราะห' 

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

 
   วันท่ี............เดือน.......................พ.ศ. ............. 

    

เรียน นายกองค4การบริหารส,วนตําบล...................................... 

   ตามท่ีมีการอนุมัติให$ข$าพเจ$า.................................................................เปBนผู$มีสิทธิได$รับการสงเคราะห4

เงินสงเคราะห4เพื่อการยังชีพ.......................................................ลําดับท่ี...................นั้น 

  ข$าพเจ$าขอแจ$งความประสงค4ในการรับเงินสงเคราะห4  ดังนี้ 

             ( ) เปBนเงินสด 

                        ( ) โอนเข$าบัญชีเงินฝากธนาคาร.............................สาขา................................. 

              เลขท่ีบัญชี..................................................................... 

 

      จึงเรียนมาเพื่อโปรดทราบและดําเนินการต,อไป 

 

ขอแสดงความนับถือ 

 

    (...................................................) 
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หนังสือมอบอํานาจ 

 
                                                                       เขียนที่..........................................................    

   วันที่............เดือน.......................พ.ศ. ............. 

เรียน นายกองค4การบริหารส,วนตําบล...................................... 
                    ข$าพเจ$า..................................................ขอมอบอํานาจให$...........................................เลข

ประจําตัวประชาชน......................................... อยู,บ$านเลขที่.............ถนน........................ ตรอก/ซอย

....................หมู,ที่.......... ตําบล………………..  อําเภอ ………….........…… จังหวัด ……………… รหัสไปรษณีย4…………… 

โทรศัพท4........................        โทรสาร......................... เกี่ยวพันเปBน..................................เปBนผู$มีอํานาจ

กระทําการแทนข$าพเจ$าในกิจการใดกิจการหนึ่งดังต,อไปนี้  และให$ถือเสมือนว,าข$าพเจ$าเปBนผู$กระทําเองทุก

ประการ 

  ( ) แจ$งความประสงค4ขอรับการสงเคราะห4เงินสงเคราะห4เพื่อการยังชีพผู$ปHวยเอดส4 
  ( ) แจ$งความประสงค4ในการรับเงินสงเคราะห4 
            โดยให$จ,ายให$แก,....................................................................................... 
             ( ) เปBนเงินสด 
   ( ) โอนเข$าบัญชีเงินฝากธนาคาร...................................สาขา.................................... 
      เลขที่บัญชี......................................................................................... 
   ( ) แจ$งยืนยันความประสงค4จะขอรับเงินสงเคราะห4เพื่อการยังชีพต,อไป 
 

ลงช่ือ............................................................ผู$มอบอํานาจ 

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

ลงช่ือ............................................................ผู$รับมอบอํานาจ 

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

                                          ลงช่ือ............................................................พยาน 

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

                                          ลงช่ือ............................................................พยาน 

     (...........................................................) 
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คู�มือสําหรับประชาชน 

 

 

 

 

 

1.ส,วนโยธา องค4การบริหารส,วนตําบลโนนเมือง              วันจันทร4 ถึง วันศุกร4 

โทรศัพท4: 0 4295 1001       (ยกเว$นวันหยุดที่ทางราชการกําหนด) 

โทรสาร : 0 4295 1000         ตั้งแต,เวลา 08.30 – 16.30 น. 

เว็บไซต4 : www.nmtb.go.th 

 

 

 

ผู$ใดประสงค4จะทําการขุดดินโดยมีความลึกจากระดับพื้นดินเกินสามเมตร หรือมีพื้นที่ปากบ,อดินเกินหนึ่งหมื่น

เมตร หรือมีความลึกหรือพื้นที่ตามที่เจ$าพนักงานท$องถิ่นประกาศกําหนด ให$แจ$งต,อเจ$าพนักงานท$องถิ่นตาม

แบบที่เจ$าพนักงานท$องถิ่นกําหนดโดยยื่นเอกสารแจ$งข$อมูลดังต,อไปนี้ 

            (1) แผนผังบริเวณที่ประสงค4จะทําการขุดดิน 

            (2) แผนผังแสดงเขตที่ดินและที่ดินบริเวณข$างเคียง 

            (3) รายการที่กําหนดไว$ในกฎกระทรวงที่ออกตามมาตรา 6 

            (4) วิธีการขุดดินและการขนดิน 

            (5) ระยะเวลาทําการขุดดิน 

            (6) ช่ือผู$ควบคุมงานซึ่งจะต$องเปBนผู$มีคุณสมบัติตามที่กําหนดในกฎกระทรวง 

            (7) ที่ตั้งสํานักงานของผู$แจ$ง 

            (8) ภาระผูกพันต,างๆที่บุคคลอื่นมีส,วนได$เสียเกี่ยวกับที่ดินที่จะทําการขุดดิน 

            (9) เอกสารและรายละเอียดอื่นๆที่คณะกรรมการกําหนดโดยประกาศในราชกิจจานุเบกษา  

            ถ$าผู$แจ$งได$ดําเนินการตามที่ระบุไว$ในวรรคหนึ่งโดยถูกต$องแล$ว ให$เจ$าพนักงานท$องถิ่นออกใบรับแจ$ง

ตามแบบที่เจ$าพนักงานท$องถิ่นกําหนดเพื่อเปBนหลักฐานการแจ$งให$แก,ผู$นั้นภายในเจ็ดวันนับแต,วันที่ได$รับแจ$ง 

และให$ผู$แจ$งเริ่มต$นทําการขุดดินตามที่ได$แจ$งไว$ได$ตั้งแต,วันที่ได$รับแจ$ง  

งานท่ีให-บริการ                     การแจ-งขุดดิน 

หน�วยงานท่ีรับผิดชอบ            ส�วนโยธา องค'การบริหารส�วนตําบลโนนเมือง  

ขอบเขตการให-บริการ 

สถานท่ี/ ช�องทางการให-บริการ ระยะเวลาเปJดให-บริการ 

หลักเกณฑ' วิธีการ และเง่ือนไขในการยื่นคําขอ 



54 

 

            ถ$าการแจ$งเปBนไปโดยไม,ถูกต$อง ให$เจ$าพนักงานท$องถิ่นแจ$งให$แก$ไขให$ถูกต$องภายในเจ็ดวันนับแต,

วันที่มีการแจ$งตามวรรคหนึ่ง ถ$าผู$แจ$งไม,แก$ไขให$ถูกต$องภายในเจ็ดวันนับแต,วันที่ผู$แจ$งได$รับแจ$งให$แก$ไขจาก

เจ$าพนักงานท$องถิ่น ให$เจ$าพนักงานท$องถิ่นมีอํานาจออกคําส่ังให$การแจ$งคามวรรคหนึ่งเปBนอันสิ้นผล  

            ถ$าผู$แจ$งได$แก$ไขให$ถูกต$องภายในเวลาที่กําหนดตามวรรคสาม ให$เจ$าพนักงานท$องถิ่นออกใบรับแจ$ง

ให$แก,ผู$แจ$งภายในสามวันนับแต,วันที่ได$รับแจ$งที่ถูกต$อง  

            ผู$ได$รับใบแจ$งต$องเสียค,าธรรมเนียมและค,าใช$จ,ายตามที่กําหนดในกฎกระทรวง  

 

 

 
 

1.เขียนคําขออนุญาตขุดดิน                                             ส,วนโยธา องค4การบริหารส,วนตําบลโนนเมือง 
2.เขียนใบแจ$งการขุดดิน (แบบ ด.1) พ.ร.บ.การขุดดิน 
  และถมดิน พ.ศ. 2543 
3.ยื่นเอกสารและหลักฐานต,างๆ พร$อมลงลายมือช่ือ 
  รับรองสําเนาถูกต$อง 
4.ตรวจสอบเอกสารหลักฐาน 
5.เจ$าหน$าที่ตรวจสถานที่ ที่ขออนุญาตขุดดิน 
6.ออกใบแจ$งการขุดดิน (แบบ ด.2 ) 
7.ผู$ขออนุญาตรับใบแจ$งการขุดดิน พร$อมชําระค,าธรรมเนียม 

 

 

 รวมระยะในการพิจารณาออกใบอนุญาตรวม 5 วัน  แยกเปBน 

1.ขั้นตอนในการตรวจสถานที่ขุดดิน ระยะเวลา 1 วัน 
2.ขั้นตอนในการตรวจสอบเอกสาร หลักฐานตางๆ ใน การพิจารณาใบอนุญาต ระยะเวลา 2 วัน  
3.ขั้นตอนในการตรวจสอบแบบแปลน ตางๆ ระยะเวลา 1 วัน 
4.ขั้นตอนในการออกใบอนุญาต ระยะเวลา 1 วัน  
 
 
 
 
 

ข้ันตอนและระยะการให-บริการ 

ข้ันตอน หน�วยงานผู-รับผิดชอบ 

ระยะเวลา 
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1. สําเนาทะเบียนบ$านผู$รับแจ$ง       จํานวน  2  ฉบับ 
2. สําเนาบัตรประชาชนของผู$แจ$ง      จํานวน  2  ฉบับ 
3. หนังสือมอบอํานาจ (กรณีที่มอบให$บุคคลอื่นแจ$งแทน)   จํานวน  2  ฉบับ 
4. สําเนาทะเบียนบ$านของเจ$าของที่ดิน (กรณีผู$ขออนุญาตไม,ใช,เจ$าของที่ดิน) จํานวน  2  ฉบับ 
5. สําเนาบัตรประชาชนของเจ$าของที่ดิน (กรณีผู$ขออนุญาตไม,ใช,เจ$าของที่ดิน) จํานวน  2  ฉบับ 
6. หนังสือยินยอมของเจ$าของที่ดิน (กรณใีห$บุคคลอื่นขุดดิน)   จํานวน  2  ฉบับ 
7. สําเนาเอกสารสิทธิ์ในที่ดินที่ขุดดิน      จํานวน  2  ฉบับ 
8. แผนผังบริเวณ        จํานวน  2  ฉบับ 
9. แบบแปลนและรายการประกอบแบบแปลน     จํานวน  2  ฉบับ 
10.สําเนารายการคํานวณ (การป>องกันการพังทลายของดิน)   จํานวน  2  ฉบับ 
11.เอกสารแสดงวิธีการขุดดิน          จํานวน  2  ฉบับ 

 

 

ค,าธรรมเนียมขุดดิน  500  บาท 

 
 

ถ$าการให$บริการไม,เปBนไปตามข$อตกลงที่ระบุไว$ข$างต$นสามารถติดต,อเพื่อร$องเรียนได$ที่ 

ส,วนโยธา องค4การบริหารส,วนตําบลโนนเมือง เลขที่ 299 หมู,ที่ 13 บ$านนาอ,างทอง ตําบลโนนเมือง อําเภอ

นากลาง  จังหวัดหนองบัวลําภู 39170 โทรศัพท4: 0 4295 1001 โทรสาร 0 4295 1000 

หรือ เว็บไซต4 : http://www.nmtb.go.th 

 

 

 

 

 
 

รายการเอกสารหลักฐานประกอบ 

เอกสารหรือหลักฐานท่ีต-องใช- 

ค�าธรรมเนียม 

การรับเรื่องร-องเรียน 



56 

 

ใบแจ-งการขุดดิน/ถมดิน 
ตามพระราชบัญญัตกิารขุดดินและถมดิน พ.ศ.2543 

เลขท่ีรับ                                     . 
วันท่ี                                          . 
ลงช่ือ                            ผู$รับคําขอ 
      (                              ) 

           

เขียนที่                                                          . 
 

วันที่              เดือน                        พ.ศ.             . 
 

          ข$าพเจ$า                                                                     เจ$าของที่ดิน/ผู$ครอบครองที่ดิน/ตัวแทน 
            เปBนบุคคลธรรมดา  อยู,บ$านเลขที่                ตรอก/ซอย                      ถนน                       . 
หมู,ที่               ตําบล/แขวง                       อําเภอ/เขต                            จังหวัด                         . 
            เปBนนิติบุคคลประเภท                                       จดทะเบียนเมื่อ                                   . 
เลขทะเบียน                                                    มีสํานักงานตั้งอยู,เลขที่                                        . 
ตรอก/ซอย                                              ถนน                                       หมู,ที่                       . 
ตําบล/แขวง                              อําเภอ/เขต                                 .จังหวัด                                 . 
โดย                                                                                       ผู$มีอํานาจลงช่ือแทนนิติบุคคลผู$แจ$ง 
อยู,บ$านเลขที่                            ตรอก/ซอย                                   ถนน                                    . 
หมู,ที่              ตําบล/แขวง                       อําเภอ/เขต                             จังหวัด                         . 
          มีความประสงค4จะทําการ  ขุดดิน/ถมดิน  จึงขอแจ$งต,อเจ$าพนักงานท$องถิ่น  ดังต,อไปนี้ 

          ข-อ  1  ทําการขุดดิน/ถมดิน  ณ                                      ตรอก/ซอย    ถนน                            .           

หมู,ที่......................ตําบล/แขวง...............................อําเภอ/เขต..............................จังหวัด .................................           
ในโฉนดที่ดิน  เลขที่/น.ส.3  เลขที่/ส.ค.1  เลขที่/อื่น ๆ .................................................................................... 
เปBนที่ดินของ ......................................................................................................................................................           

         ข-อ  2  ทําการขุดดิน/ถมดิน  โดยมีความลึก/ความสูง  จากระดับดินเดิม                                   เมตร 

พื้นที่............................................ตารางเมตร  เพื่อใช$เปBน........................................โดยมีสิ่งก,อสร$างข$างเคียงดังนี้ 
          ทิศเหนือ..........................................................  ห,างจากบ,อดิน/เนินดิน...................................เมตร 
          ทิศใต$...............................................................  ห,างจากบ,อดิน/เนินดิน...................................เมตร 
          ทิศตะวันออก                                     .      ห,างจากบ,อดิน/เนินดิน                               เมตร 
          ทิศตะวันตก                                       .      ห,างจากบ,อดิน/เนินดิน                               เมตร 
 

          ข-อ 3  โดยมี ........................................................เลขทะเบียน........................................ผู$ควบคุมงาน 

          ข-อ 4  กําหนดแล$วเสร็จภายใน...................วัน  โดยจะเริ่มขุดดิน/ถมดิน วันที่................................... 
เดือน..........................พ.ศ.......................และจะแล$วเสร็จวันที่..............เดือน.................พ.ศ...................... 
 
 

 

 
 
 
 

ตัวอย�างแบบฟอร'ม 
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          ข$อ  5  พร$อมหนังสือฉบับนี้  ข$าพเจ$า  ได$แนบเอกสารหลักฐานต,าง ๆ มาด$วยแล$ว  คอื 
            แผนผังบริเวณท่ีจะทําการขุดดิน/ถมดิน  และแผนผงับริเวณแสดงเขตท่ีดินและท่ีดินบริเวณข$างเคียง  พร$อมท้ัง
วิธีการขุดดินหรือถมดิน  และการรมดิน  จํานวน                      ชุด  ชุดละ                      แผ,น 
            รายการท่ีกําหนดไว$ในกฎกระทรวงท่ีออกตามมาตรา  6  แห,งพระราชบัญญัติการขุดดิน 
และถมดิน  พ.ศ.2543 
            ภาระผูกพันต,างๆ  ท่ีบุคคลอื่นมีส,วนได$เสียเกี่ยวกับท่ีดินท่ีจะทําการขุดดิน/ถมดิน 
            สําเนาบัตรประจําตัวประชาชน/สําเนาทะเบียนบ$านของผู$แจ$ง ซึ่งรับรองสําเนาถูกต$องแล$ว   
จํานวน                 ฉบับ 
            สําเนาหนังสือรับรองจากการจดทะเบียนนิติบุคคล ซึ่งแสดงวัตถุประสงค4 ท่ีตั้งสํานักงาน และผู$มีอํานาจ   ลงช่ือ
แทนนิติบุคคลผู$แจ$งท่ีหน,วยงานซึ่งมีอํานาจรับรอง (กรณีท่ีนิติบุคคลเปBนผู$แจ$ง) 
            สําเนาบัตรประจําตัวประชาชนของผู$จัดการหรือผู$แทนนิติบุคคลผู$แจ$ง  ซึ่งรับรองสําเนาถูกต$องแล$ว 
จํานวน                     ฉบับ  (กรณีท่ีนิติบุคคลเปBนผู$แจ$ง) 
            หนังสือแสดงความเปBนตัวแทนของผู$แจ$ง  สําเนาบัตรประจําตัวประชาชน  และสําเนาทะเบียนบ$าน       
ของตัวแทนผู$แจ$ง  ซึ่งรับรองสําเนาถูกต$องเรียบร$อยแล$ว  (กรณีมีการมอบอํานาจให$ผู$อื่นแจ$งแทน) 
            รายการคาํนวณ  1  ชุด  จาํนวน                         แผ,น 
            หนังสือรับรองว,าเปBนผู$ออกแบบและคํานวณการขดุดิน/ถมดิน  จํานวน                     ฉบับ  พร$อมท้ังสําเนา
บัตรอนุญาตเปBนผู$ประกอบวิชาชีพวิศวกรรมควบคุม ซึ่งรับรองสําเนาถูกต$องแล$ว จาํนวน                 ฉบับ   (กรณีท่ีงานมี
ลักษณะ  ขนาด  อยู,ในประเภทวิชาชีพวิศวกรรมควบคุม) 
            สําเนาโฉนดท่ีดิน  เลขท่ี/ น.ส.3  เลขท่ี/ ส.ค.1 เลขท่ี                                                            ท่ีจะทําการ
ขุดดิน/ถมดิน ขนาดเท,าต$นฉบับจริง  ซึ่งรับรองสําเนาถูกต$องแล$ว  จํานวน                     ฉบับ 
            หนังสือสําเนายินยอมของเจ$าของท่ีดิน  สําเนาบัตรประจําตัวประชาชน  หรือสําเนาหนังสือรับรองการ 
จดทะเบียนนิติบุคคล  ซึ่งแสดงวัตถุประสงค4  และผู$มีอํานาจลงช่ือแทนนิติบุคคลเจ$าของท่ีดิน  ท่ีหน,วยงานซึ่งมีอํานาจรับรอง  
สําเนาบัตรประจําตัวประชาชนและสําเนาทะเบียนบ$านของผู$จัดการหรือผู$แทนนิติบุคคล  เจ$าของท่ีดิน  ซึ่งรับรองสําเนา
ถูกต$อง  จํานวน                            ฉบับ  (กรณีท่ีเปBนท่ีดินของบุคคลอื่น) 
            หนังสือแสดงความยินยอมของผู$ควบคุมงานตามข$อ  3  จํานวน                             ฉบับ 
            สําเนาใบอนุญาตเปBนผู$ประกอบวิชาชีพวิศวกรรมควบคุมงาน ซึ่งรับรองสําเนาถูกต$องจํานวน      (เฉพาะกรณีท่ี
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                                                                                                                แบบ  ขถด.1 

หมายเหตุ                                                                      
(1)  ข$อความใดไม,ใช$ให$ขดีฆ,า      (2)  ใส,เคร่ืองหมาย  �  ในช,อง    ท่ีต$องการ              

 
หนังสือยินยอมให-ดําเนินการขุดดิน/ถมดิน 

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

 
วันท่ี......................เดือน................................พ.ศ................. 

   
ข$าพเจ$า.............................................................ตั้งบ$านเรือนท่ีอยู,บ$านเลขท่ี......................หมู,ท่ี...................... 

ตรอก/ซอย...............................ตําบล.................................อําเภอ...............................จังหวัด...................................... 
ยินยอมให$...........................................เข$าดําเนินการขุดดิน/ถมดินในท่ีดิน..............................เลขท่ี............................. 
ดังกล,าวได$โดยินยอมให$ทําการขุดดิน/ถมดิน ในเนื้อท่ี......................................ตารางเมตร  มีขนาดท่ีดิน  ดังนี้ 
 ทิศเหนือ ยาว...................................................เมตร  จด.................................................... 
 ทิศใต$  ยาว...................................................เมตร  จด.................................................... 
 ทิศตะวันออก ยาว...................................................เมตร  จด.................................................... 
 ทิศตะวันตก ยาว...................................................เมตร  จด.................................................... 
 ข$าพเจ$ายินยอมให$.............................................................................ขุดดิน/ถมดินในท่ีดินดังกล,าวนี้ เพราะเปBน
.............................................................และได$แนบ.....................................................................มาด$วยแล$ว 
(ถ$าผู$ให$เช,าให$แนบสําเนาสัญญาเช,าท่ีดิน หรือถ$ามีหนังสือแสดงสิทธ์ิอย,างอื่นให$แนบมาด$วย) 
 พร$อมกันนี้ ข$าพเจ$าได$แสดงแผนผังโฉนดท่ีดินและเขตท่ีดิน ท่ียินยอมให$........................................................ 
ขุดดิน/ถมดินไว$หลังหนังสือนี้แล$ว 
 
     (ลงช่ือ).................................................................ผู$ถือกรรมสิทธ์ิท่ีดิน 
              (............................................................) 
 
     (ลงช่ือ)................................................................พยาน 
      (...........................................................) 
      
     (ลงช่ือ)..................................................................พยาน 

งานมีลักษณะ  ขนาด  อยู,ในประเภทเปBนวิชาชีพวิศวกรรมควบคุม) 
            เอกสารและรายละเอียด  อื่น ๆ                                                                                     
          ข$อ  6  ข$าพเจ$าขอชําระค,าธรรมเนียมและค,าใช$จ,าย  ตามกฎกระทรวงซึ่งออกตามมาตรา  10  แห,งพระราชบัญญัติ
การขุดดินและถมดิน  พ.ศ.2543 
 
                                      (ลงช่ือ)                                               ผู$แจ$ง 
                                              (                                             ) 
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      (............................................................) 
 ข$าพเจ$ารับรองว,าลายมือช่ือหรือลายพิมพ4นิ้วมือข$างบนนี้เปBนของผู$ถือกรรมสิทธ์ิท่ีดินตามสําเนาเอกสารสิทธิท่ีดิน
ดังกล,าวข$างบนนี้จริง 

(ลงช่ือ)................................................................ผู$ขออนุญาต 
 
(ลงช่ือ)................................................................พยาน 
 
(ลงช่ือ)................................................................พยาน 
 

คําเตือน  หนังสือรับรองการปลูกสร$างอาคารนี้ห$ามมีการขูด ขดี ลบ ฆ,า  ไม,ว,ากรณใีดๆ เว$นแต,ผู$ถือ 
  กรรมสิทธ์ิท่ีดินจะรับรองการขีดฆ,านั้น เปBนลายลักษณ4อักษรเฉพาะแห,งไว$ 
*(ให$แนบสําเนาบัตรประจําตัวประชาชนสําเนาทะเบียนบ$านและสําเนาเอกสารสิทธ์ิท่ีดิน ท่ีรับรองสําเนาแล$วประกอบด$วย  

บัญชีรายการเอกสารประกอบใบแจ-งการขุดดินหรือถมดนิ  ตามพระราชบัญญัติการขุดดินและถมดิน พ.ศ.2543 

ของ                                                                      โทร.                                 . 

ลําดับที่ รายการ หมายเหตุ 

�  1. 
�  2. 
�  3. 
�  4. 
�  5. 
�  6. 
�  7. 
�  8. 
�  9. 
� 10. 
� 11. 

ใบแจ$งการจุดดินหรือถมดิน  (แบบ  ขถด.1) 
สําเนาบัตรประจําตัวและสําเนาทะเบียนบ$านของผู$แจ$ง   
สําเนาภาพถ,ายโฉนดที่ดิน/น.ส.3/ส.ค. 1 เลขที่                            . 
หนังสือยินยอมให$ขุดดิน/ถมดินในที่ดิน 
หนังสือรับรองผู$ประกอบวิชาชีพวิศวกรรมควบคุม  ผู$ทํารายการ
คํานวณ/ออกแบบ 
หนังสือยินยอมวิศวกรผู$ควบคุมงาน  (แบบ ขถด.7) 
แบบแปลน  แผนผังบริเวณ  รายการประกอบแบบ  จํานวน          ชุด 
รายการคํานวณความม่ันคงแข็งแรงโครงสร$าง  จํานวน  1  ชุด 
หนังสือรับรองการจดทะเบียนและผู$มีอํานาจลงนาม   
หนังสือมอบอํานาจให$ผู$อื่นทําการแทน 
หนังสือหรือเอกสารที่เกี่ยวข$อง 

 
 
R  เท,าฉบับจริง 
R  กรณีขุดดิน/ถมดินในที่ดินผู$อื่น 
R  กรณีที่งานมีลักษณะ ขนาด อยู,
ในประเภทวิชาชีพวิศวกรรม
ควบคุมพร$อมภาพถ,ายใบอนุญาต 
R  กรณีนิติบุคคล 
R  ปAดอาการแสตมปp   30  บาท 

 

(ลงช่ือ)                                     ผู$แจ$ง 

                      (                                      ) 

 

(ลงช่ือ)                                    ผู$ตรวจรับเอกสาร 

              (                                    ) 
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ใบรับแจ-งการขุดดิน  ตามพระราชบัญญัติการขุดดินและถมดิน  พ.ศ.2543 
เลขที่............../....................... 
                       เจ$าพนักงานท$องถิ่นได$รับแจ$งจาก...................................................................................... 
เจ$าของที่ดิน/ผู$รับมอบอํานาจ  ว,ามีความประสงค4จะทําการขุดดิน/ถมดิน /ลึก/สูง............................เมตร  

พื้นที่ปากบ,อ/ดินถม………………ตารางเมตร  ในโฉนดที่ดิน/น.ส.3/น.ส.3/ส.ค.1 เลขที.่.................................... 
หรือเอกสารสิทธิ์ 
ในที่ดินที่มีช่ือเรียกอย,างอื่น.....…………………………….ที่ถนน……………………………………………………..………………………. 
หมู,ที่....................ตําบล/แขวง..........................อําเภอ/เขต.........................จังหวัด......................................... 

ซึ่งอยู,ในเขตเทศบาลตําบลหนองบัววง โดย....................................................………………...เปBนเจ$าของที่ดิน   
กําหนดแล$วเสร็จ..............วัน  มี.......................................................................................เปBนผู$ออกแบบและ
คํานวณ  และ.........................................................................................เปBนผู$ควบคุมงาน   
พร$อมเอกสารหลักฐานต,างๆแล$ว 

                    เจ-าพนักงานท-องถ่ินได-ตรวจสอบปรากฏว�า 
                       1.  �  ไม,ถูกต$อง   ให$ผู$แจ$งแก$ไขให$ถูกต$องภายในเจ็ดวัน       นับแต,วันที่ผู$แจ$งได$รับแจ$ง
ให$แก$ไขจากเจ$าพนักงานท$องถิ่น   หากไม,สามารถแก$ไขภายในกําหนดจะเสียสิทธิ์การนับระยะเวลาที่เจ$า
พนักงานท$องถิ่นที่จะต$องปฏิบัติตามมาตรา 17 วรรคหนึ่ง   โดยมีรายการแก$ไข   
ดังนี้…………………………...................................................................................................................................... 
……………......................................................................................................................................................... 

                       2. � ถูกต$อง  ให$ผู$แจ$งเริ่มต$นทําการขุดดิน/ถม ได$ตั้งแต,วันที่...............เดือน....................

พ.ศ……………………....จนถึงวันที่.....................เดือน..................................พ.ศ…………………………………...และได$รับ

ค,าธรรมเนียม….........บาท ค,าใช$จ,าย..............บาท รวมทั้งสิ้น......................บาท (.........................................) 
   

 

ด.2 
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ออกให$  ณ   วันที่..........เดือน................................................พ.ศ…………………….....                          
                                                                           

(ลงมือช่ือ)..................................................... 
                                                                                     (......................................................) 
                นายกองค4การบริหารส,วนตําบลโนนเมือง 
    1.ข$อความใดไม,ใช$ให$ขีดฆ,า 
    2.ใส,เครื่องหมาย  /  ในช,อง  � 

(พลิก) 

คําเตือน    ผู$ขุดดิน/ถมดิน   หรือเจ$าของที่ดินมีหน$าที่ที่จะต$องปฏิบัติ ดังนี้ 
                (1)   ตามแผนผังบริเวณ  แบบแปลน  และรายการประกอบแบบแปลน 
                (2)   ตามมาตรา  19  มาตรา  20  มาตรา  21  และมาตรา  25 
                (3)   ตามคําส่ังของเจ$าพนักงานท$องถิ่น/พนักงานเจ$าหน$าที่ 
                (4)   การฝHาฝqน  (1) –(3)  อาจมโีทษปรับ  โทษจํา  หรือทั้งจําทั้งปรับแล$วแต,กรณี 
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หนังสือมอบอํานาจ 
(ใช-ในกรณีผู-แจ-งการขุดดิน/ถมดิน   ให-บุคคลอื่นยื่นใบแจ-งการขุดดิน/ถมดินต�อเจ-าพนักงานท-องถ่ิน) 

                                               
 ข$าพเจ$า............................................................................................................................ 
อยู,บ$านเลขที่.......................................................ตรอก/ซอย..........................................ถนน.................................... 
หมู,ที่.................ตําบล/แขวง..................................อําเภอ/เขต.....................................จังหวัด................................... 
รหัสไปรษณีย4...............................โทรศัพท4................................... 
ขอมอบอํานาจให$นาย............................................................................................................................................. 
อยู,บ$านเลขที่..............................................ตรอก/ซอย............................................ถนน........................................... 

หมู,ที่..........ตําบล/แขวง.....................................อําเภอ/เขต...................................จังหวัด........................................ 
รหัสไปรษณีย4.......................โทรศัพท4 ...................เปBนผู$นําส,งใบแจ$งการขุดดิน/ถมดิน  หรือติดต,อกับเจ$าหน$าที่
ขององค4กรปกครองส,วนท$องถิ่นในเรื่องที่เกี่ยวข$องกับการแจ$งการขุดดิน/ถมดินต,อเจ$าพนักงานท$องถิ่นโดยให$
ถือว,าการกระทําใดๆตามข$อความข$างต$นของนาย.............................................................................เสมือนหนึ่งเปBน
การกระทําของข$าพเจ$า 
 
 
                                                         (ลงช่ือ)..............................................ผู$มอบอํานาจ 
                                                                 (............................................) 
 
                                                        (ลงช่ือ)...............................................ผู$รับมอบอํานาจ 
                                                                 (.............................................) 
                                                                                                           
                                                        (ลงช่ือ)................................................พยาน 

ติดอากร 

แสตมป์ 5 บาท 

ด.4 
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                                                                 (............................................) 
 
                                                        (ลงช่ือ)................................................พยาน                     
                                                                 (............................................) 
 

ด.5 

หนังสือรับรองของผู-ประกอบวิชาชีพวิศวกรรมควบคุม 
                                   
  ข$าพเจ$า.......................................................................................................................... 
อยู,บ$านเลขที่..............................................ตรอก/ซอย....................................ถนน...................................... 
หมู,ที่....................ตําบล/แขวง..............................อําเภอ/เขต..............................จังหวัด.............................. 
รหัสไปรษณีย4..................................โทรศัพท4............................... 
ได$รับใบอนุญาตเปBนผู$ประกอบวิชาชีพวิศวกรรมควบคุม  ประเภท...........................เลขทะเบียน...................... 
ตั้งแต,วันที่.............เดือน.........................พ.ศ...............ถึง  วันที่.........เดือน.....................พ.ศ....................... 
เปBนผู$ออกแบบและคํานวณ/ผู$ควบคุมงาน  การขุดดิน/ถมดิน  ลึก/สูง....................................................เมตร  
พื้นที่ปากบ,อ/ถมดิน...................ตารางเมตรในโฉนดที่ดิน/น.ส.3/น.ส.3ก/ส.ค.1  เลขที่................................... 
หรือเอกสารสิทธิ์ในที่ดินที่มีช่ือเรียกอย,างอื่น................................................................................................... 
ที่ถนน..............................หมู,ที่................ตําบล/แขวง......................................อําเภอ/เขต.............................. 
จังหวัด..........................ซึ่งอยู,ในเขต......................................................................................................... 
ให$กับ.......................................................................................................................................... 
 
 
                                                   (ลงช่ือ).........................................ผู$ออกแบบและคํานวณ/ผู$ควบคุมงาน 

                                                        (.................................................) 
 
                                                  (ลงช่ือ)......................................................ผู$แจ$ง 
                                                             (.................................................) 
 
                                                  (ลงช่ือ).....................................................พยาน 
                                                            (...................................................) 
 
                                                   (ลงช่ือ).....................................................พยาน 
                                                            (....................................................) 
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คู�มือสําหรับประชาชน 

 

 

 

 

 

1.ส,วนโยธา องค4การบริหารส,วนตําบลโนนเมือง              วันจันทร4 ถึง วันศุกร4 

โทรศัพท4: 0 4295 1001      (ยกเว$นวันหยุดที่ทางราชการกําหนด) 

โทรสาร : 0 4295 1000          ตั้งแต,เวลา 08.30 – 16.30 น. 

เว็บไซต4 : www.nmtb.go.th 

 
 
 

  ผู$ที่มีความประสงค4จะถมดินจะต$องปฏิบัติตามหลักเกณฑ4วิธีการและเงื่อนไข ดังนี้ 
1.ผู$ประกอบการเอกชน บุคคลธรรมดาหรือนิติบุคคล ที่มีเอกสารจดทะเบียนประกอบที่ถูกต$องตามกฎหมาย 
2.ผู$ขอรับใบอนุญาตต$องมีสถานที่ เครื่องมือ เครื่องใช$ ตลอดจนอุปกรณ4พร$อมที่จะดําเนินการ 
3.ผู$ประกอบการจะเสนอช่ือผู$ควบคุมงาน ซึ่งจะต$องเปBนผู$มีคุณสมบัติ วุฒิการศึกษาไม,ตํากว,าระดับ
ประกาศนียบัตร วิชาชีพช,างโยธาหรือช,างก,อสร$าง 
4.ผู$ขอรับใบอนุญาต จะต$องเปBนผู$รับผิดชอบในการดําเนินการเองทุกเรื่อง และรับผิดชอบออกค,าใช$จ,ายเอง
ทั้งหมด 
5.ผู$ขอรับใบอนุญาตต$องปฏิบัติตามเงื่อนไข ข$อตกลงเอกสารหรือสัญญาที่ทําไว$องค4การบริหารส,วนตําบลโนน
เมืองทุกประการ 
 

 

 

งานท่ีให-บริการ                     การแจ-งถมดิน 

หน�วยงานท่ีรับผิดชอบ            ส�วนโยธา องค'การบริหารส�วนตําบลโนนเมือง  

ขอบเขตการให-บริการ 

สถานท่ี/ ช�องทางการให-บริการ ระยะเวลาเปJดให-บริการ 

หลักเกณฑ' วิธีการ และเง่ือนไขในการยื่นคําขอ 

ข้ันตอนและระยะการให-บริการ 

ข้ันตอน หน�วยงานผู-รับผิดชอบ 
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1.ขอรับคําขออนุญาตจากส,วนโยธา                                ส,วนโยธา องค4การบริหารส,วนตําบลโนนเมือง 
2.นําเอกสารตามหลักฐานยื่นประกอบคําขออนุญาต 
3.นําเจ$าหน$าที่ออกตรวจสถานที่ 
4.เจ$าหน$าที่ตรวจสอบหลักฐาน 
5.ออกใบอนุญาต 
6.ผู$ยื่นคําขออนุญาตชําระค,าธรรมเนียม 

1.ขั้นตอนในการตรวจสถานสถานที่ถมดิน     จํานวน  1  วัน 

2.ขั้นตอนในการตรวจสอบเอกสาร หลักฐานๆในการพิจารณาใบอนุญาต จํานวน  1  วัน 

3.ขั้นตอนในการตรวจสอบแบบแปลนต,างๆ     จํานวน  2  วัน 

4.ขั้นตอนในการออกใบอนุญาต      จํานวน  1  วัน 

รวมระยะเวลาการพิจารณาอนุญาต รวม 5 วัน 

 

 

 

1.แผนผังบริเวณที่จะทําการถมดิน และแผนผังบริเวณที่แสดงเขตที่ดิน และทีดินบริเวณข$างเคียง  
พร$อมทั้งวิธีการถมดิน        จํานวน  2  ฉบับ 
 2.สําเนาบัตรประจําตัวประชาชน สําเนาทะเบียนบ$านของผู$แจ$ง  จํานวน  2  ฉบับ 
 3.สําเนาหรือหนังสือการจดทะเบียนนิติบุคคล (กรณีแจ$งเปBนนิติบุคคล)   จํานวน  2  ฉบับ 
 4.หนังสือมอบอํานาจ สําเนาทะเบียนบ$าน สําเนาบัตรประจําตัวประชาชน 
 (กรณีการมอบอํานาจให$ผู$อื่นแจ$งแทน)      จํานวน  2  ฉบับ 
 5.รายการคํานวณ       จํานวน  2  ฉบับ 
 6.หนังสือรับรองว,าเปBนผู$ออกแบบและคํานวณการถมดิน พร$อมสําเนาบัตรอนุญาตประกอบวิชาชีพ 
วิศวกรรมควบคุม (กรณีที่งานมีลักษณะขนาดอยู,ในประเภทวิชาชีพวิศวกรรมควบคุม ) จํานวน 2  ฉบับ 
 7.สําเนาโฉนดที่ดินเลขที่ /น.ส.3 เลขที่ /ส.ค.1 ที่จะทําการถมดินถ,ายสําเนา 
หน$าหลังเท,าฉบับจริง        จํานวน  2  ฉบับ 
 8.หนังสือยินยอมของเจ$าของที่ดิน สําเนาบัตรประจําประชาชน สําเนาหนังสือรับรองการจดทะเบียน
นิติบุคคล ซึ่งแสดวัตถุประสงค4และผู$มีอํานาจลงช่ือแทนนิติบุคคล เจ$าของที่ดินที่หน,วยงานที่มีอํานาจสําเนา
บัตรบัตรประจําตัวประชาชนและสําเนาทะเบียนบ$านของผู$จัดการหรือผู$แทนนิติบุคคลเจ$าของที่ดิน  จํานวน 2  
ฉบับ 
 9.หนังสือแสดงความยินยอมของผู$ควบคุมงานตามข$อ 3 สําเนาใบอนุญาตเปBนผู$ประกอบวิชาชีพ
วิศวกรรมควบคุมของผู$ควบคุม(เฉพาะกรณีที่งานลักษณะ ขนาดอยู,ในประเภทวิชาชีพวิศวกรรมควบคุม) 
จํานวน  2  ฉบับ 
 10.เอกสารและรายละเอียดอื่นๆ      จํานวน  2  ฉบับ 

ระยะเวลา 

รายการเอกสารหลักฐานประกอบ 

เอกสารหรือหลักฐานท่ีต-องใช- 
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ค,าธรรมเนียมใบแจ$งการถมดิน  ฉบับละ 500  บาท 

 

 
 

ถ$าการให$บริการไม,เปBนไปตามข$อตกลงที่ระบุไว$ข$างต$นสามารถติดต,อเพื่อร$องเรียนได$ที่ 

ส,วนโยธา องค4การบริหารส,วนตําบลโนนเมือง เลขที่ 299 หมู,ที่ 13 บ$านนาอ,างทอง ตําบลโนนเมือง อําเภอ

นากลาง  จังหวัดหนองบัวลําภู 39170 โทรศัพท4: 0 4295 1001 โทรสาร 0 4295 1000 

หรือ เว็บไซต4 : http://www.nmtb.go.th 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 

ค�าธรรมเนียม 

การรับเรื่องร-องเรียน 
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 ตัวอย�างแบบฟอร'ม 
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ภาคผนวก 
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