
คูมือสำหรับประชาชน : การขอรับการสงเคราะหผูปวยเอดส 
หนวยงานที่ใหบริการ : เทศบาลตำบลนาเมือง  อำเภอเสลภูมิ  จังหวัดรอยเอ็ด กระทรวงมหาดไทย 
......................................................................................................................................................................................... 

หลักเกณฑ วิธีการ เงื่อนไข (ถามี) ในการยื่นคำขอ และในการพิจารณาอนุญาต 

 ระเบียบกระทรวงมหาดไทย วาดวยการจายเงินสงเคราะห เพ่ือการยังชีพขององคกรปกครองสวนทองถิ่น 
พ.ศ. 2548 กำหนดใหผูปวยเอดสท่ีมีคุณสมบัติครบถวนตามระเบียบฯ และมีความประสงคจะขอรับการสงเคราะห 
ใหยื่นคำขอตอผูบริหารทองถิ่นที่ตนมีผูลำเนาอยู กรณีไมสามารถเดินทางมายื่นคำขอรับการสงเคราะหดวยตนเองได
จะมอบอำนาจใหผูอุปการะมาดำเนินการก็ได 
 หลักเกณฑ : ผูมีสิทธิจะไดรับเงินสงเคราะห ตองเปนผูมีคุณสมบัติและไมมีลักษณะตองหาม ดังตอไปนี้ 
  1. เปนผูปวยเอดสท่ีแพทยไดรับรองและทำการวินิจฉัยแลว 
  2. มีภูมิลำเนาอยูในเขตพ้ืนท่ีองคกรปกครองสวนทองถิ่น 
  3. มีรายไดไมเพียงพอแกการยังชีพ หรือถูกทอดทิ้ง หรือขาดผูอุปการะเลี้ยงด ูหรือไมสามารถ
ประกอบอาชีพเลี้ยงตนเองได ในการขอรับการสงเคราะหผูปวยเอดส ผูปวยเอดสที่ไดรับความเดือดรอนกวา หรือผูที่มี
ปญหาซ้ำซอน หรือผูที่อยูอาศัยอยูในพ้ืนที่หางไกล ทุรกันดาร ยากตอการเขาถึงบริการของรัฐ เปนผูไดรับการพิจารณา
กอน 
 วธิีการ 
  1. ผูปวยเอดส ยื่นคำขอตามแบบ พรอมเอกงานหลักฐานตอองคกรปกครองสวนทองถ่ิน ณ ที่ทำการ
องคกรปกครองสวนทองถ่ิน ดวยตนเองหรือ มอบอำนาจใหผูอุปการะมาดำเนินการก็ได 
  2. ผูปวยเอดสรับการตรวจสภาพความเปนอยู คุณสมบัติ วาสมควรไดรับการสงเคราะหหรือไมโดย
พิจารณาจากความเดือดรอน เปนผูที่มีปญหาซ้ำซอน หรือเปนผูที่อยูอาศยั อยูในพื้นที่หางไกล ทุรกันดาร ยากตอการ
เขาถึงบริการของรัฐ 
  3. กรณีผูปวยเอดสที่ไดรับเบี้ยยังชีพยายที่อยู ถือวาขาดคุณสมบัติตามนัยแหงระเบียบ ตองไปยื่น
ความประสงคตอองคกรปกครองสวนทองถิ่นแหงใหม ที่ตนยายไปเพ่ือพิจารณาใหม 
 
ชองทางการใหบริการ 
 

สถานท่ีใหบริการ 
สำนักงานเทศบาลตำบลนาเมือง 

อำเภอเสลภูมิ จังหวัดรอยเอ็ด 45120 
โทร. 043-501633 

หรือ ติดตอดวยตนเอง ณ หนวยงาน 
หมายเหตุ : ระยะเวลาเปดใหบริการ 1-30 พฤศจิกายน ของทุกป 

 

ระยะเวลาเปดใหบริการ 
เปดใหบริการ วันจันทรถึงศุกร 

(ยกเวนวันหยุดที่ทางราชการกำหนด) 
ตั้งแตเวลา 08.30-16.30 น. 

 
 
 
 
 



ขั้นตอน ระยะเวลา และสวนงานที่รับผดิขอบ 
ระยะเวลาในการดำเนินการรวม : 13 วัน 
 
ลำดับ ขั้นตอน ระยะเวลา สวนที่รับผิดชอบ 

1 การตรวจเอกสาร 
- ผูที่ประสงคจะขอรับการสงเคราะห หรือผูรับมอบอำนาจ
ยื่นคำขอ พรอมเอกสารหลักฐาน และเจาหนาที่ตรวจสอบคำ
รองขอลงทะเบียน และเอกสารหลักฐานประกอบ 

45 นาที งานพัฒนาชุมชน 
สำนักปลัด เทศบาลตำบล

นาเมือง 

2 การพิจารณา 
- ออกใบนัดหมายตรวจสภาพความเปนอยู และคุณสมบัติ 

15 นาที งานพัฒนาชุมชน 
สำนักปลัด เทศบาลตำบล

นาเมือง 
3 การพิจารณา 

- ตรวจสภาพความเปนอยูและคุณสมบัติของผูที่ประสงครับ
การสงเคราะห 
หมายเหตุ : ระยะเวลาไมเกิน 3 วัน นับจากไดรับคำขอ 

3 วัน งานพัฒนาชุมชน 
สำนักปลัด เทศบาลตำบล

นาเมือง 

4 การพิจารณา 
- จัดทำทะเบียนประวัติ พรอมเอกสารหลักฐานประกอบ
ความเห็น เพ่ือเสนอผูบริหารพิจารณา 
หมายเหตุ : ระยะเวลาไมเกิน 2 วัน นับจากการออกตรวจ
สภาพความเปนอยู 

2 วัน งานพัฒนาชุมชน 
สำนักปลัด เทศบาลตำบล

นาเมือง 

 
5 

การพิจารณา 
หมายเหตุ : 1. ระยะเวลาไมเกิน 7 วัน นับแตวันที่ยื่นคำขอ 
(ระบุระยะเวลาที่ใหบริการจริง) 
               2. กรณีที่มีขอขันของเก่ียวกับการพิจารณา 
ไดแก สภาพความเปนอยู คุณสมบัติ หรือขอจำกัดดาน
งบประมาณจะแจงเหตุขัดของที่ไมสามารถใหการสงเคราะห
ใหผูขอทราบไมเกินระยะเวลาที่กำหนด 

7 วัน งานพัฒนาชุมชน 
สำนักปลัด เทศบาลตำบล

นาเมือง 

 
 
รายการเอกสาร หลักฐานประกอบ 
 
ลำดับ ชื่อเอกสาร จำนวน และรายเอียดเพิ่มเติม (ถามี) หนวยงานภาครัฐผูออกเอกสาร 

1 บัตรประจำตัวประชาชน หรือบตัรอื่นท่ีออกใหโดยหนวยงานของรัฐ ที่
มีรูปถาย พรอมสำเนา 
          ฉบับจริง    1  ชุด 
          สำเนา      1   ชุด 

- 

2 ทะเบียนบานพรอมสำเนา 
          ฉบับจริง   1  ชุด 
          สำเนา      1  ชุด 

- 



ลำดับ ชื่อเอกสาร จำนวน และรายเอียดเพิ่มเติม (ถามี) หนวยงานภาครัฐผูออกเอกสาร 
3 สมุดบัญชีเงินฝากธนาคาร พรอมสำเนา  

(กรณีที่ผูขอรับเงินสงเคราะห ประสงคขอรับเงินผานธนาคาร) 
          ฉบับจริง   1  ชุด 
          สำเนา      1 ชุด 

- 

4 หนังสือมอบอำนาจ (กรณีมอบอำนาจใหดำเนินการแทน) 
          ฉบับจริง   1  ชุด 
          สำเนา     1  ชุด 

 

5 บัตรประจำตัวประชาชน หรือบตัรอื่นท่ีออกใหโดยหนวยงานของรัฐท่ี
มีรูปถาย พรอมสำเนาของผูรับมอบอำนาจ 
(กรณีมอบอำนาจใหดำเนินการแทน) 
          ฉบับจริง   1  ชุด 
          สำเนา      1 ชุด 

- 

6 สมุดบัญชีเงินฝากธนาคาร พรอมสำเนาของผูรับมอบอำนาจ  
(กรณีที่ผูขอรับเงินสงเคราะห ประสงคขอรับเงินผานธนาคารของผูรับ
มอบอำนาจ) 
          ฉบับจริง   1  ชุด 
          สำเนา      1 ชุด 

- 

 
คาธรรมเนียม 
 

ลำดับ รายละเอียดคาธรรมเนียม คาธรรมเนียม (บาท/รอยละ) 
ไมมีขอมูลคาธรรมเนียม 

 
ชองทางการรองเรียน แนะนำบริหาร 
 
ลำดับ ชองทางการรองเรียน/แนะนำบริการ 

1 งานพัฒนาชุมชน สำนักปลัด เทศบาลตำบลนาเมือง 
หมายเหตุ : 155 หมูที่ 5 ตำบลนาเมือง อำเภอเสลภูมิ  จังหวัดรอยเอ็ด 
โทรศพัท : 043-601533 
เว็บไซค : www.namuang.co.th 

 
แบบฟอรม ตัวอยางและคูมือการกรอก 
 

ลำดับ ชื่อแบบฟอรม 
ไมมีแบบฟอรม ตัวอยาง และคูมือการกรอก 

 


