
 

 

 

 

 

 

 
 

คู่มือส าหรับประชาชน 
ตามพระราชบัญญัติการอ านวยความสะดวก 

ในการพิจารณาอนุญาตของทางราชการ 
พ.ศ. 2558 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

องค์การบริหารส่วนต าบลวังไม้ขอน 

อ าเภอสวรรคโลก  จังหวัดสุโขทัย 



ค าน า 

 

       พระราชบัญญัติการอ านวยความสะดวกในการพิจารณาอนุญาตของทางราชการ พ.ศ . 2558 ตาม
มาตรา 7 ได้ก าหนดให้ “ในกรณีที่มีกฎหมายก าหนดให้การกระท าใดจะต้องได้รับอนุญาต ผู้อนุญาตจะต้องจัดท าคู่มือ
ส าหรับประชาชน ซึ่งอย่างน้อยจะต้องประกอบด้วย หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไข (ถ้ามี) ในการยื่นค าขอ  ขั้นตอน 
และระยะเวลาในการพิจารณาอนุญาต   และรายการเอกสารหรือหลักฐานที่ผู้ขออนุญาตจะต้องยื่นมาพร้อมกับ     
ค าขอ...” โดยมีเป้าหมาย เพื่ออ านวยความสะดวกแก่ประชาชน ลดต้นทุนของประชาชน และเพ่ิมประสิทธิภาพในการ
ให้บริการของภาครัฐ  สร้างให้เกิดความโปร่งใสในการปฏิบัติราชการ  ลดการใช้ดุลยพินิจของเจ้าหน้าที่ เปิดเผย
ขัน้ตอนระยะเวลาให้ประชาชนทราบ 

        องค์การบริหารส่วนต าบลวังไม้ขอน จึงได้จัดท า “คู่มือส าหรับประชาชน” ขึ้น เพ่ือให้เจ้าหน้าที่ที่
เกี่ยวข้องและประชาชนทั่วไปใช้เป็นแนวทางในการด าเนินการต่อไป 
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การจัดท าคู่มือส าหรับประชาชน 

องค์การบริหารส่วนต าบลวังไม้ขอน อ าเภอสวรรคโลก จังหวัดสุโขทัย 
--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

1. ที่มา 

  เนื่องด๎วยปัจจุบัน มีกฎหมายวําด๎วยการอนุญาตจ านวนมาก ก าหนดให๎การประกอบกิจการของประชาชน
ต๎องผํานการอนุมัติ การอนุญาต การออกใบอนุญาต  การข้ึนทะเบียนและการแจ๎งในการขออนุญาตด าเนินการตํางๆ 
จะต๎องติดตํอกับสํวนราชการหลายแหํง อีกทั้งกฎหมายบางฉบับไมํได๎ก าหนดระยะเวลา  เอกสาร และหลักฐานที่
จ าเป็นรวมถึงขั้นตอนในการพิจารณาไว๎อยํางชัดเจน ท าให๎เกิดความคลุมเครือไมํชัดเจนอันเป็นการสร๎างภาระแกํ
ประชาชนอยํางมาก  และเป็นอุปสรรคตํอการเพ่ิมขีดความสามารถในการประกอบธุรกิจของประเทศในเวทีการค๎า
โลก คณะรักษาความสงบแหํงชาติ ได๎ปรึกษาลงมติให๎เสนอรําง พระราชบัญญัติการอ านวยความสะดวกในการ
พิจารณาอนุญาตของทางราชการ พ.ศ. ...... ตํอสภานิติบัญญัติแหํงชาติ  หัวหน๎าคณะรักษาความสงบแหํงชาติ จึงได๎
ใช๎อ านาจหน๎าที่ของนายกรัฐมนตรี และคณะรัฐมนตรีตามาตรา 43 วรรคสอง ของรัฐธรรมนูญแหํงราชอาณาจักร
ไทย  (ฉบับชั่วคราว) พุทธศักราช 2557 เสนอรํางพระราชบัญญัติดังกลําวตํอสภานิติบัญญัติแหํงชาติพิจารณาเป็น
เรื่องเรํงดํวน   สภานิติบัญญัติแหํงชาติในการประชุมครั้งที่ 25/2557 เมื่อวันพฤหัสบดีที่ 20 พฤศจิกายน 2557 ได๎
พิจารณารํางพระราชบัญญัติดังกลําวแล๎ว ลงมติเห็นสมควรประกาศใช๎เป็นกฎหมาย  นายกรัฐมนตรี ได๎น ารําง
พระราชบัญญัติการอ านวยความสะดวกในการพิจารณาอนุญาตของทางราชการ พ.ศ. ..... ขึ้นทูลเกล๎าทูลกระหมํอม 
ถวายแดํพระบาทสมเด็จพระเจ๎าอยูํหัว เพ่ือทรงลงประปรมาภิไธย 

  ในการนี้  พระบาทสมเด็จพระเจ๎าอยูํหัว ทรงลงพระปรมาภิไธย เมื่อวันที่  16  มกราคม  2558 และมีการ
ประกาศในราชกิจจานุเบกษา เมื่อวันที่ 22 มกราคม 2558 

  มาตรา 7 วรรคหนึ่ง ก าหนดให๎ในกรณีที่มีกฎหมายก าหนดให๎การกระท าใดจะต๎องได๎รับอนุญาต  ผู๎อนุญาต
จะต๎องจัดท าคํูมือส าหรับประชาชน ซึ่งอยํางน๎อยต๎องประกอบด๎วย หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไข (ถ๎ามี) ในการยื่น
ค าขอ ขั้นตอนและระยะเวลาในการพิจารณาอนุญาต และรายการเอกสารหรือหลักฐานที่ผู๎ขออนุญาตจะต๎องยื่นมา
พร๎อมกับค าขอ และจะก าหนดให๎ยื่นค าขอผํานทางอิเล็กทรอนิกส์แทนการมายื่นค าขอด๎วยตนเองก็ได๎ 
  มาตรา 7 วรรคสอง คูํมือส าหรับประชาชนตามวรรคหนึ่ง ให๎ปิดประกาศไว๎ ณ สถานที่ที่ก าหนดให๎ยื่นค าขอ 
และเผยแพรํทางสื่ออิเล็กทรอนิกส์ และเมื่อประชาชนได๎ส าเนาคูํมือดังกลําวให๎พนักงานเจ๎าหน๎าที่คัดส าเนาให๎ โดย
จะคิดคําใช๎จํายตามควรแกํกรณีก็ได๎ ในกรณีเชํนนั้นให๎ระบุคําใช๎จํายดังกลําวไว๎ในคูํมือส าหรับประชาชนด๎วย 
  มาตรา 7 วรรคสาม ก าหนดให๎เป็นหน๎าที่ของคณะกรรมการพัฒนาระบบราชการตรวจสอบขั้นตอนและ
ระยะเวลาในการพิจารณาอนุญาตที่ก าหนดตามวรรคหนึ่งวําเป็นระยะเวลาที่เหมาะสมตามหลักเกณฑ์ และวิธีการ
บริหารกิจการบ๎านเมืองเมืองที่ดีหรือไมํ ในกรณีที่เห็นวํา ขั้นตอน และระยะเวลาที่ก าหนดดังกลําวลําช๎าเกินสมควร
ให๎เสนอคณะรัฐมนตรีเพื่อพิจารณา และสั่งการให๎ผู๎อนุญาตด าเนินการแก๎ไขให๎เหมาะสมโดยเร็ว 
  มาตรา 17 ให๎ผู๎อนุญาตจัดท าคูํมือส าหรับประชาชนตา มาตรา 7  ให๎เสร็จสิ้น ภายในหนึ่งร๎อยแปดสิบวัน
นับแตํวันที่พระราชบัญญัตินี้ประกาศในราชกิจจานุเบกษา 
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2. วัตถุประสงค์ของการจัดท าคู่มือส าหรับประชาชน 

  2.1 เพ่ือให๎เจ๎าหน๎าที่ ที่เกี่ยวข๎องและประชาชนใช๎เป็นแนวทางในการด าเนินการ 
  2.2 เพ่ือให๎เกิดผลสัมฤทธิ์ตามเจตนารมณ์ ของพระราชบัญญัติการอ านวยความสะดวกในการพิจารณา
อนุญาตของทางราชการ พ.ศ. 2558 

3. ค าจ ากัดความ 
  “การบริหารประชาชน” หมายถึง การด าเนินการให๎บริการประชาชนของหนํวยงานของรัฐจนแล๎วเสร็จ
ตามค าขอ การยื่นค าขอนี้เป็นการยื่นค าขอตามที่มีกฎหมาย กฎ ระเบียบ ข๎อบังคับ ให๎หนํวยงานของรัฐก าหนดให๎
ผู๎รับบริการต๎องยื่นค าขอกํอนด าเนินการใด ได๎แกํการอนุญาต การออกใบอนุญาต การอนุมัติ การจดทะเบียน การ
ขึ้นทะเบียน การรับแจ๎ง การให๎ประทานบัตร และการให๎อาชญาบัตร 
  “ผู้รับบริการ” หมายถึง ประชาชนผู๎มารับบริการโดยตรง หรือหนํวยงานภาคเอกชนที่มารับบริการจาก
หนํวยงานภาครัฐ 
  “หน่วยงานของรัฐ” ประกอบด๎วย  สํวนราชการ  จังหวัด  องค์กรปกครองสํวนท๎องถิ่น รัฐวิสาหกิจ 
องค์การมหาชน และหนํวยงานภาครัฐรูปแบบใหมํ 

4. แนวคิดและหลักการ 
  แนวคิดและหลักการของการจัดท าคูํมือส าหรับประชาชนตามพระราชบัญญัติอ านวยความสะดวกในการ
พิจารณาอนุญาตของทางราชการ พ.ศ. 2558 ได๎น าหลักการของการบริหารกิจการบ๎านเมืองที่ดี มาเป็นหลักการ
ส าคัญ  ไมํวําจะเป็นการลดต๎นทุนของประชาชน  และเพ่ิมประสิทธิภาพในการให๎บริการของภาครัฐ การสร๎างให๎เกิด
ความโปรํงใสในการปฏิบัติราชการ  โดยการลดการใช๎ดุลยพินิจของเจ๎าหน๎าที่  เปิดเผยขั้นตอน ระยะเวลาให๎
ประชาชนทราบ เพ่ือเป้าหมายอันเป็นหัวใจส าคัญคือ การค านวณความสะดวกให๎แกํประชาชน 
  4.1 ความหมายของคูํมือส าหรับประชาชน เป็นคูํมือที่แสดงให๎ประชาชนรับทราบข๎อมูลที่ชัดเจน ในการ
ติดตํอรับบริการจากหนํวยงานของรัฐ วํามีหลักเกณฑ์ วิธีการ ขั้นตอน ระยะเวลา เอกสารและหลักฐานที่จ าเป็น
อยํางไร เพ่ือเป็นการอ านวยความสะดวกให๎แกํประชาชน 
  4.2 ขอบเขตการด าเนินการ หนํวยงานของรัฐที่มีกฎหมาย กฎ ระเบียบ ข๎อบังคับ ก าหนดให๎ประชาชนต๎อง
ขออนุญาต จดทะเบียนขึ้นทะเบียนหรือแจ๎งกํอนจะด าเนินการใดๆ ต๎องจัดท าคํูมือส าหรับประชาชน 
  4.3 วัตถุประสงค์ในการจัดท าคูํมือส าหรับประชาชน การจัดท าคํูมือส าหรับประชาชนมีวัตถุประสงค์ดังนี้ 
  1) เพื่อเป็นการอ านวยความสะดวกในการติดตํอ ขอรับบริการของประชาชน โดยให๎ข๎อมูลที่ชัดเจน 
เกี่ยวกับหลักเกณฑ์ วิธีการ ขั้นตอน ระยะเวลา คําใช๎จําย เอกสารหรือหลักฐานที่ใช๎ประกอบค าขอ สถานที่ให๎บริการ 
  2) เพื่อลดต๎นทุนในการมาติดตํอขอรับบริการของประชาชน 
  3) เพ่ือยกระดับการพัฒนาการให๎บริการของหนํวยงานภาครัฐ และเพ่ิมขีดความสามารถในการ
แขํงขันของประเทศ 
  4) เพื่อสร๎างความโปรํงใส ในการปฏิบัติงานของหนํวยงานภาครัฐ 
        4.4 เป้าหมายของการจัดท าคูํมือส าหรับประชาชน 
           หนํวยงานของรัฐที่มีงานบริการประชาชนที่มีกฎหมาย กฎระเบียบ ข๎อบังคับ ก าหนดให๎ประชาชน
ต๎องมายื่นขออนุญาตกํอนด าเนินการใด มีการจัดท าคูํมือส าหรับประชาชน และน าไปใช๎ในการให๎บริการประชาชน 
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5. ประโยชน์ที่ได้จากการจัดท าคู่มือส าหรับประชาชน 
              ประโยชน์ต่อผู้รับบริการ 
  - ทราบแนวปฏิบัติในการรับบริการอยํางชัดเจน 
  - ได๎รับบริการที่มีมาตรฐาน และมีความโปรํงใส 
  - ได๎รับความพึงพอใจเพ่ิมข้ึนจากการมารับบริการ 
  - มีโอกาสแสดงความเห็นติชม (Feedback) 

               ประโยชน์ต่อผู้ให้บริการ 
    - ให๎บริการด๎วยความโปรํงใส ลดการใช๎ดุลยพินิจ ในการตัดสินใจ และลดความเสี่ยงในการทุจริต 
            คอรัปชั่น 
  - สามารถติดตามและประเมินผลการให๎บริการ ตามหลักเกณฑ์ที่วางไว๎ เพื่อน ามาปรับปรุงการ 
             ให๎บริการ 
  - พัฒนาการให๎บริการอยํางตํอเนื่อง 
 

      ประโยชน์โดยรวมต่อประเทศ 
  - ยกระดับการพัฒนาการให๎บริการของหนํวยงานภาครัฐ 
  - เพ่ิมขีดความสามารถ ในการแขํงขันของประเทศ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



4 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

คู่มือส าหรับประชาชน/งานที่ให้บริการ 

องค์การบริหารส่วนต าบลวังไม้ขอน อ าเภอสวรรคโลก จังหวัดสุโขทัย 
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คูมือส าหรับประชาชน 
 

 

 

 

 

1. สํวนการคลัง องค์การบริหารสํวนต าบลวังไม๎ขอน   วันจันทร์ ถึง วันศุกร์ 
โทรศัพท์: 0 5564 3466      (ยกเว๎นวันหยุดที่ทางราชการก าหนด) 
โทรสาร : 0 5564 3466      ตั้งแตํเวลา 08.30 – 16.30 น. 
เว็บไซต์ : http://www.wangmaikhon.go.th 

  

   
  1. พระราชบัญญัติภาษีโรงเรือนและที่ดิน พ.ศ. 2547 
  2. พระราชบัญญัติวิธีปฏิบัติราชการทางปกครอง พ.ศ. 2539 
 

 
 

ตามพระราชบัญญัติภาษีโรงเรือนและที่ดินพ.ศ. 2475 ก าหนดให๎องค์กรปกครองสํวนท๎องถิ่นมีหน๎าที่ในการ
รับช าระภาษีโรงเรือนและที่ดินจากทรัพย์สินที่เป็นโรงเรือนหรือสิ่งปลูกสร๎างอยํางอ่ืนๆและที่ดินที่ใช๎ตํอเนื่องกับ
โรงเรือนหรือสิ่งปลูกสร๎างอยํางอ่ืนนั้นโดยมีหลักเกณฑ์วิธีการและเงื่อนไข  ดังนี้ 

1. องค์กรปกครองสํวนท๎องถิ่นประชาสัมพันธ์ขั้นตอน และวิธีการช าระภาษี 
   2. แจ๎งให๎เจ๎าของทรัพย์สินทราบเพื่อยื่นแบบแสดงรายการทรัพย์สิน (ภ.ร.ด.2) 

3. เจ๎าของทรัพย์สินยื่นแบบแสดงรายการทรัพย์สิน (ภ.ร.ด.2)ภายในเดือนกุมภาพันธ์ 
4. องค์กรปกครองสํวนท๎องถิ่นตรวจสอบแบบแสดงรายการทรัพย์สินและแจ๎งการประเมินภาษี (ภ.ร.ด.8) 
5. องค์กรปกครองสํวนท๎องถิ่นรับช าระภาษี (เจ๎าของทรัพย์สินช าระภาษีทันทีหรือช าระภาษีภายใน      
   ก าหนดเวลา) 
6. เจ๎าของทรัพย์สินด าเนินการช าระภาษีภายใน 30 วันนับแตํได๎รับแจ๎งการประเมินกรณีที่เจ๎าของทรัพย์สิน 
   ช าระภาษีเกินเวลาที่ก าหนดจะต๎องช าระเงินเพ่ิมตามอัตราที่กฎหมายก าหนด 
7. กรณีท่ีผู๎รับประเมิน (เจ๎าของทรัพย์สิน) ไมํพอใจการประเมินสามารถอุทธรณ์ตํอผู๎บริหารท๎องถิ่นได๎  
   ภายใน 15 วัน 
 
 
 
 

งานที่ให้บริการ                     การรับช าระภาษีโรงเรือนและท่ีดิน 

หน่วยงานที่รับผิดชอบ            ส่วนการคลัง องค์การบริหารส่วนต าบลวังไม้ขอน 

ขอบเขตการให้บริการ 

สถานที/่ ช่องทางการให้บริการ ระยะเวลาเปิดให้บริการ 

หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขในการยื่นค าขอ 

กฎหมายที่ให้อ านาจการอนุญาต 

http://www.wangmaikhon.go.th/
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1. เจ๎าของทรัพย์สินยื่นแบบแสดงรายการทรัพย์สิน (ภ.ร.ด.2) ภายในเดือนกุมภาพันธ์ 

  2. พนักงานเจ๎าหน๎าที่ตรวจสอบรายการทรัพย์สินตามแบบแสดงรายการทรัพย์สิน (ภ.ร.ด.2) และแจ๎งการ
ประเมินภาษี (ภ.ร.ด.8) ภายใน 30 วัน 
  3. เจ๎าของทรัพย์สินด าเนินการช าระภาษีภายใน 30 วันนับแตํได๎รับแจ๎งการประเมิน กรณีที่เจ๎าของ
ทรัพย์สินช าระภาษีเกินเวลาที่ก าหนดจะต๎องช าระเงินเพิ่มตามอัตราที่กฎหมายก าหนด 
  4. กรณีที่ผู๎รับประเมิน (เจ๎าของทรัพย์สิน) ไมํพอใจการประเมินสามารถอุทธรณ์ตํอผู๎บริหารท๎องถิ่นได๎
ภายใน 15 วันนับแตํได๎รับแจ๎งการประเมิน 
  5. ผู๎บริหารท๎องถิ่นชี้ขาดและแจ๎งเจ๎าของทรัพย์สินทราบภายใน 30 วันนับจากวันที่เจ๎าของทรัพย์สินยื่น
อุทธรณ์ (ภ.ร.ด.9) 
 
 

เมื่อได๎รับการแจ๎งการประเมิน (ภ.ร.ด.8) ต๎องช าระภายใน 30 วัน นับถัดจากวันที่ได๎รับแจ๎งการประเมิน หากช าระ
เกินก าหนดต๎องเสียเงินเพิ่ม ดังนี้ 
    ไมํเกิน 1 เดือน เงินเพ่ิม 2.5% 
    เกิน 1 เดือนแตํไมํเกิน 2 เดือน เงินเพ่ิม 5% 
    เกิน 2 เดือนแตํไมํเกิน 3 เดือน เงินเพ่ิม 7.5% 
    เกิน 3 เดือนแตํไมํเกิน 4 เดือน เงินเพ่ิม 10% 
   เกิน 4 เดือนต๎องด าเนินคดี 

 

  
 ใช๎ระยะเวลา ไมํเกิน 30 วัน 
 

 

1. บัตรประจ าตัวประชาชน และส าเนาทะเบียนบ๎าน                                            จ านวน  1  ชุด 
2. หลักฐานแสดงกรรมสิทธิ์โรงเรือนและที่ดินพร๎อมส าเนาเชํนโฉนดที่ดินใบอนุญาต   จ านวน  1  ชุด   
   ปลูกสร๎างหนังสือสัญญาซื้อขายหรือให๎โรงเรือนฯ        
3. หลักฐานการประกอบกิจการพร๎อมส าเนาเชํนใบทะเบียนการค๎าทะเบียนพาณิชย์    จ านวน  1  ชุด 
   ทะเบียนภาษีมูลคําเพ่ิมหรือใบอนุญาตประกอบกิจการค๎าของฝ่ายสิ่งแวดล๎อม  
   สัญญาเชําอาคาร 
4. หนังสือรับรองนิติบุคคลและงบแสดงฐานะการเงิน (กรณีนิติบุคคล)     จ านวน  1  ชุด 
5. หนังสือมอบอ านาจ (กรณีมอบอ านาจให๎ด าเนินการแทน)      จ านวน  1  ชุด 
6. เอกสารอื่นๆ ส าหรับยื่นเพ่ิมเติม 

 

ขั้นตอนและระยะการให้บริการ 

กรณีผู้ช าระภาษียื่นแบบ ภ.ร.ด.2 แล้วยังไม่ช าระทันทีให้ด าเนินการ ดังนี้ 

ระยะเวลา 

รายการเอกสารหลักฐานประกอบการยื่นค าขอ 
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  ผู๎รับประเมินช าระภาษีปีละครั้งตามคํารายปี 
  อัตราคําภาษีร๎อยละ 12.5 ของคํารายปี 
  คําภาษี = คํารายปี x 12.5% 

 
 
 
ที่ท าการองค์การบริหารสํวนต าบลวังไม๎ขอน อ าเภอสวรรคโลก จังหวัดสุโขทัย 64110  
โทรศัพท ์: 0 5564 3466 หรือทางเว็บไซต์ : http://www.wangmaikhon.go.th  
 

ค่าธรรมเนียม 

 

ช่องทางการร้องเรียน 

 

http://www.wangmaikhon.go.th/
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ตัวอย่างแบบฟอร์ม 
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คูมือส าหรับประชาชน 
 

 

 

 

 

1. สํวนการคลัง องค์การบริหารสํวนต าบลวังไม๎ขอน   วันจันทร์ ถึง วันศุกร์ 
โทรศัพท์: 0 5564 3466      (ยกเว๎นวันหยุดที่ทางราชการก าหนด) 
โทรสาร : 0 5564 3466      ตั้งแตํเวลา 08.30 – 16.30 น. 
เว็บไซต์ : http://www.wangmaikhon.go.th 

  

   
  1. พระราชบัญญัติภาษีป้าย พ.ศ. 2510 
  2. พระราชบัญญัติวิธีปฏิบัติราชการทางปกครอง พ.ศ. 2539 
 

 
 

  ตามพระราชบัญญัติภาษีป้ายพ.ศ. 2510 ก าหนดให๎องค์กรปกครองสํวนท๎องถิ่นมีหน๎าที่ในการรับช าระภาษี
ป้ายแสดงชื่อยี่ห๎อหรือเครื่องหมายที่ใช๎เพ่ือการประกอบการค๎าหรือประกอบกิจการอ่ืนหรือโฆษณาการค๎าหรือ
กิจการอื่นเพ่ือหารายได๎โดยมีหลักเกณฑ์วิธีการและเงื่อนไข ดังนี้ 
  1. องค์กรปกครองสํวนท๎องถิ่นประชาสัมพันธ์ขั้นตอน และวิธีการเสียภาษี 
  2. แจ๎งให๎เจ๎าของป้ายทราบเพื่อยื่นแบบแสดงรายการภาษีป้าย (ภ.ป. 1) 
  3. เจ๎าของป้ายยื่นแบบแสดงรายการภาษีป้าย (ภ.ป. 1) ภายในเดือนมีนาคม 
  4. องค์กรปกครองสํวนท๎องถิ่นตรวจสอบแบบแสดงรายการภาษีป้ายและแจ๎งการประเมินภาษีป้าย (ภ.ป. 3) 
  5. องค์กรปกครองสํวนท๎องถิ่นรับช าระภาษี (เจ๎าของป้ายช าระภาษีทันทีหรือช าระภาษีภายในก าหนดเวลา) 
  6. กรณีท่ีเจ๎าของป้ายช าระภาษีเกินเวลาที่ก าหนด (เกิน 15 วันนับแตํได๎รับแจ๎งการประเมิน) ต๎องช าระภาษี 
             และเงินเพ่ิม 
  7. กรณีท่ีผู๎รับประเมิน (เจ๎าของปา้ย) ไมํพอใจการประเมินสามารถอุทธรณ์ตํอผู๎บริหารท๎องถิ่นได๎ภายใน 
             30 วัน  นับแตํได๎รับแจ๎งการประเมิน     
 
 
 

 

งานที่ให้บริการ                     การรับช าระภาษีป้าย 

หน่วยงานที่รับผิดชอบ            ส่วนการคลัง องค์การบริหารส่วนต าบลวังไม้ขอน 

ขอบเขตการให้บริการ 

สถานที/่ ช่องทางการให้บริการ ระยะเวลาเปิดให้บริการ 

หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขในการยื่นค าขอ 

กฎหมายที่ให้อ านาจการอนุญาต 

http://www.wangmaikhon.go.th/
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   1. เจ๎าของทรัพย์สินยื่นแบบแสดงรายการภาษีป้าย (ภ.ป.1) ภายในเดือนมีนาคม 
  2. พนักงานเจ๎าหน๎าที่ตรวจสอบรายการป้ายตามแบบแสดงรายการภาษีป้าย (ภ.ป.1) และแจ๎งการประเมิน  
             ภาษี (ภ.ป.3) ภายใน 30 วัน 
  3. เจ๎าของป้ายช าระภาษีภายใน 15 วัน นับแตํได๎รับแจ๎งการประเมิน กรณีท่ีเจ๎าของทรัพย์สินช าระภาษีเกิน 
             เวลาที่ก าหนดจะต๎องช าระเงินเพ่ิมตามอัตราที่กฎหมายก าหนด 
  4. กรณีท่ีผู๎รับประเมิน (เจ๎าของป้าย) ไมํพอใจการประเมินสามารถอุทธรณ์ตํอผู๎บริหารท๎องถิ่นได๎ภายใน 
             30 วันนับแตํได๎รับแจ๎งการประเมิน     
  5. ผู๎บริหารท๎องถิ่นชี้ขาดและแจ๎งให๎ผู๎เสียภาษีทราบตามแบบ (ภ.ป. 5) ภายในระยะเวลา 60 วันนับแตํวันที่  
             ได๎รับอุทธรณ์ตามพระราชบัญญัติภาษีป้ายพ.ศ. 2510 

 
 

 ใช๎ระยะเวลา ไมํเกิน 30 วัน 
 
 
 
1. บัตรประจ าตัวประชาชน และส าเนาทะเบียนบ๎าน                                                 จ านวน  1  ชุด 
2. แผนผังแสดงสถานที่ตั้งหรือแสดงป้ายรายละเอียดเกี่ยวกับป้ายวันเดือนปีที่ติดตั้ง  จ านวน  1  ชุด 
3. หลักฐานการประกอบกิจการ เชํน ส าเนาใบทะเบียนการค๎า ส าเนาทะเบียนพาณิชย์  จ านวน  1  ชุด 
   ส าเนาทะเบียนภาษีมูลคําเพ่ิม 
4. หนังสือรับการเป็นนิติบุคคล (กรณีนิติบุคคล)      จ านวน  1  ชุด 
5. ส าเนาใบเสร็จรับเงินภาษีป้าย (ถ๎ามี)        จ านวน  1  ชุด 
6. หนังสือมอบอ านาจ (กรณีมอบอ านาจให๎ด าเนินการแทน)      จ านวน  1  ชุด 
7. เอกสารอื่นๆ ส าหรับยื่นเพ่ิมเติม        จ านวน  1  ชุด 
 
                                                 

 
อัตราภาษีป้าย แบํงเป็น 3 อัตรา ดังนี้ 
อัตราภาษีป้าย (ตํอ 500 ตารางเซนติเมตร) 
  1) อักษรไทยล๎วน 3 บาท 
  2) อักษรไทยปนกับอักษรตํางปะเทศ/ภาพ/เครื่องหมายอื่น 20 บาท 
  3) ป้ายดังตํอไปนี้ 
   ก. ไมํมีอักษรไทย 40 บาท 
    ข. อักษรไทยบางสํวนหรือทั้งหมดอยูํใต๎ หรือต่ ากวําอักษรตํางประเทศ 40 บาท 
   
 

ขั้นตอนและระยะการให้บริการ 

รายการเอกสารหลักฐานประกอบการยื่นค าขอ 

 

ระยะเวลา 

ค่าธรรมเนียม  
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  4) ป้ายที่เปลี่ยนแปลงแก๎ไขพ้ืนที่ป้าย ข๎อความ ภาพ หรือเครื่องหมายบางสํวนในป้ายได๎เสียภาษีป้ายแล๎ว 
      อันเป็นเหตุให๎ต๎องเสียภาษีป้ายเพิ่มขึ้นให๎คิดอัตรา ตาม 1) 2) หรือ 3) แล๎วแตํกรณี และให๎เสียเฉพาะ 
        เงินภาษีท่ีเพ่ิมข้ึน 
  5) ป้ายใดต่ ากวํา 200 บาท ให๎เสีย 200 บาท 

 

 

ที่ท าการองค์การบริหารสํวนต าบลวังไม๎ขอน อ าเภอสวรรคโลก จังหวัดสุโขทัย 64110  
โทรศัพท ์: 0 5564 3466 หรือทางเว็บไซต์ : http://www.wangmaikhon.go.th  

ช่องทางการร้องเรียน 

 

http://www.wangmaikhon.go.th/
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ตัวอย่างแบบฟอร์ม 

 



16 
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คูมือส าหรับประชาชน  
 

 

 

 

 

1. สํวนการคลัง องค์การบริหารสํวนต าบลวังไม๎ขอน   วันจันทร์ ถึง วันศุกร์ 
โทรศัพท์: 0 5564 3466      (ยกเว๎นวันหยุดที่ทางราชการก าหนด) 
โทรสาร : 0 5564 3466      ตั้งแตํเวลา 08.30 – 16.30 น. 
เว็บไซต์ : http://www.wangmaikhon.go.th 

  

   
          - 
 

 
 

  ที่ดินที่ต๎องเสียภาษีบ ารุงท๎องที่ ได๎แกํ ที่ดินที่เป็นของบุคคลหรือคณะบุคคล ไมํวําจะเป็นบุคคลธรรมดาหรือ
นิติบุคคลซึ่งมีกรรมสิทธิ์ในที่ดิน หรือสิทธิครอบครองอยูํในที่ดินที่ไมํเป็นกรรมสิทธิ์ของเอกชน ที่ดินที่ต๎องเสียภาษี
บ ารุงท๎องที่ ได๎แกํ พ้ืนที่ดิน และพ้ืนที่ที่เป็นภูเขาหรือที่มีน้ าด๎วย โดยไมํเป็นที่ดินที่เจ๎าของที่ดินได๎รับการยกเว๎นภาษี
หรืออยูํในเกณฑ์ลดหยํอนผู๎มีหน๎าที่เสียภาษีบ ารุงท๎องที่ คือ ผู๎ที่เป็นเจ๎าของที่ดินในวันที่ 1 มกราคมของปีใด มีหน๎าที่
เสียภาษีบ ารุงท๎องที่ส าหรับปีนั้น 

  
 

กรณีมีการยื่นแบบแสดงรายการ (ภ.บ.ท.5) ซึ่งต้องย่ืนใหม่ ทุก 4 ปี / ครั้ง (ภายในเดือนมกราคม) 
  1. ผู๎เป็นเจ๎าของที่ดินยื่นแบบแสดงรายการที่ดิน (ภ.บ.ท. 5) 
  2. เจ๎าหน๎าที่รับแบบยื่น ภ.บ.ท.5 และตรวจสอบเอกสารกับข๎อมูลใน ผ.ท.4 และ ผ.ท.5. 
  3. ค านวณคําภาษีบ ารุงท๎องที่จากหนํวยราคาปานกลางที่ดินและประเมินคําภาษีบ ารุงท๎องที่ 
  4. แจ๎งการประเมิน (ภ.บ.ท.5) 
  5. ผู๎มีหน๎าที่เสียภาษีบ ารุงท๎องที่ช าระเงิน และรับใบเสร็จรับเงินคําภาษีบ ารุงท๎องที่ (ภ.บ.ท.11) 

ส าหรับการช าระภาษีในรอบ 3 ปีถัดไป 
  1. ผู๎เป็นเจ๎าของที่ดิน แจ๎งชื่อ – สกุล ให๎เจ๎าหน๎าที่เพ่ือตรวจสอบเอกสารกับข๎อมูลทะเบียนทรัพย์สิน (ผ.ท.4) 
  2. ผู๎มีหน๎าที่เสียภาษีบ ารุงท๎องที่ช าระเงิน และรับใบเสร็จรับเงิน  (ภ.บ.ท.11) 

งานที่ให้บริการ                      การรับช าระภาษีบ ารุงท้องที่ 

หน่วยงานที่รับผิดชอบ             ส่วนการคลัง องค์การบริหารส่วนต าบลวังไม้ขอน 

ขอบเขตการให้บริการ 

สถานที/่ ช่องทางการให้บริการ ระยะเวลาเปิดให้บริการ 

หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขในการยื่นค าขอ 

ขั้นตอนและระยะการให้บริการ 

กฎหมายที่ให้อ านาจการอนุญาต 

http://www.wangmaikhon.go.th/
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   ใช๎ระยะเวลา ไมํเกิน 1 วัน 
 

 

1. บัตรประจ าตัวประชาชน และส าเนาทะเบียนบ๎าน                                                จ านวน   1   ฉบับ 
2. ใบเสร็จรับเงินคําภาษีบ ารุงท๎องที่ปีที่ผํานมา (ภ.บ.ท.11)                                         จ านวน   1   ฉบับ 

 

 
อัตราภาษีบ ารุงท๎องที่ก าหนดไว๎ในบัญชีท๎ายพระราชบัญญัติ แบํงเป็น 34 อัตรา  ราคาปานกลางที่ดินเกินไรํละ 
30,000 บาท ให๎เสียภาษี  ดังนี้  
      ราคาปานกลางของที่ดิน 30,000 บาทแรก เสียภาษี 70 บาท  
      สวํนที่เกิน 30,000 บาท เสียภาษี 10,000 บาท ตํอ 25 บาท 
      ประกอบกสิกรรม ประเภทไม๎ล๎มลุกเสียกึ่งอัตราด๎วยตนเอง ไมํเกินไรํละ 5 บาท  ที่ดินวํางเปลํา เสียเพิ่ม 1 เทํา 

 

 
ที่ท าการองค์การบริหารสํวนต าบลวังไม๎ขอน อ าเภอสวรรคโลก จังหวัดสุโขทัย 64110  
โทรศัพท ์: 0 5564 3466 หรือทางเว็บไซต์ : http://www.wangmaikhon.go.th  
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

รายการเอกสารหลักฐานประกอบการยื่นค าขอ 

 

ระยะเวลา 

ค่าธรรมเนียม 

 

ช่องทางการร้องเรียน 

 

http://www.wangmaikhon.go.th/
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ตัวอย่างแบบฟอร์ม 
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คูมือส าหรับประชาชน 
 

 

 

 

 

 

1. สํวนการคลัง องค์การบริหารสํวนต าบลวังไม๎ขอน   วันจันทร์ ถึง วันศุกร์ 
โทรศัพท์: 0 5564 3466      (ยกเว๎นวันหยุดที่ทางราชการก าหนด) 
โทรสาร : 0 5564 3466      ตั้งแตํเวลา 08.30 – 16.30 น. 
เว็บไซต์ : http://www.wangmaikhon.go.th 

 

 

  1. กฎกระทรวงพาณิชย์ฉบับที่ 3 (พ.ศ. 2540) ออกตามความในพระราชบัญญัติทะเบียนพาณิชย์ พ.ศ. 2499 

  2. พ.ร.ฎ. ก าหนดกิจการเป็นพาณิชยกิจ พ.ศ. 2546 

  3. ประกาศกระทรวงพาณิชย์ฉบับที่ 83 (พ.ศ. 2515)  เรื่องก าหนดพาณิชยกิจที่ไมํอยูํภายใต๎บังคับของ 
             กฎหมายวําด๎วยทะเบียนพาณิชย์ 
  4. ประกาศกระทรวงพาณิชย์ฉบับที่ 93 (พ.ศ. 2520) เรื่องก าหนดพาณิชยกิจที่ไมํอยูํภายใต๎บังคับแหํง 
      พระราชบัญญัติทะเบียนพาณิชย์พ.ศ. 2499 

  5. ประกาศกระทรวงพาณิชย์เรื่องให๎ผู๎ประกอบพาณิชยกิจต๎องจดทะเบียนพาณิชย์ (ฉบับที่ 11) พ.ศ. 2553 
  6. ประกาศกระทรวงพาณิชย์เรื่องแตํงตั้งพนักงานเจ๎าหน๎าที่และนายทะเบียนพาณิชย์ (ฉบับที่ 8) พ.ศ. 2552 
  7. ประกาศกระทรวงพาณิชย์เรื่องการตั้งส านักงานทะเบียนพาณิชย์แตํงตั้งพนักงานเจ๎าหน๎าที่และนาย 
              ทะเบียนพาณิชย์ (ฉบับที่ 9) พ.ศ. 2552 และ (ฉบับที่ 10) พ.ศ. 2553 

8. ประกาศกรมพัฒนาธุรกิจการค๎าเรื่องก าหนดแบบพิมพ์เพ่ือใช๎ในการให๎บริการข๎อมูลทะเบียนพาณิชย์     
    พ.ศ. 2555 

  9. ค าสั่งส านักงานกลางทะเบียนพาณิชย์ที่ 1/2553  เรื่องหลักเกณฑ์และวิธีการก าหนดเลขทะเบียน 
          พาณิชย์และเลขค าขอจดทะเบียนพาณิชย์ 
  10. พ.ร.บ. ทะเบียนพาณิชย์พ.ศ. 2499 

  11. ประกาศกรมพัฒนาธุรกิจการค๎าเรื่องก าหนดแบบพิมพ์ พ.ศ. 2549 
 
 
 
 

 

งานที่ให้บริการ                      การจดทะเบียนพาณิชย์ (ตั้งใหม่) ตามพ.ร.บ. ทะเบียนพาณิชย์ พ.ศ. 2499 

     กรณีผู้ขอจดทะเบียนเป็นบุคคลธรรมดา 

หน่วยงานที่รับผิดชอบ             ส่วนการคลัง องค์การบริหารส่วนต าบลวังไม้ขอน 

ขอบเขตการให้บริการ 

สถานที/่ ช่องทางการให้บริการ ระยะเวลาเปิดให้บริการ 

กฎหมายที่ให้อ านาจการอนุญาต 

http://www.wangmaikhon.go.th/
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1. ผู๎ประกอบพาณิชยกิจต๎องยื่นขอจดทะเบียนพาณิชย์ภายใน 30 วันนับตั้งแตํวันเริ่มประกอบกิจการ   

     (มาตรา 11) 
  2. ผู๎ประกอบพาณิชยกิจสามารถยื่นจดทะเบียนพาณิชย์ด๎วยตนเองหรือจะมอบอ านาจให๎ผู๎อ่ืนยื่นจดทะเบียน 
        แทนก็ได๎ 
  3. ให๎ผู๎ประกอบพาณิชยกิจซึ่งเป็นเจ๎าของกิจการเป็นผู๎ลงลายมือชื่อรับรองรายการในค าขอจดทะเบียนและ 
              เอกสารประกอบค าขอจดทะเบียน 
  4. แบบพิมพ์ค าขอจดทะเบียน (แบบทพ.) หรือหนังสือมอบอ านาจสามารถขอได๎จากพนักงานเจ๎าหน๎าที่หรือ 
              ดาวน์โหลดจาก www.dbd.go.th 
 
  หมายเหตุ ขั้นตอนการด าเนินงานตามคูํมือจะเริ่มนับระยะเวลาตั้งแตํเจ๎าหน๎าที่ตรวจสอบเอกสารครบถ๎วน
ตามที่ระบุไว๎ในคูํมือประชาชนเรียบร๎อยแล๎วทั้งนี้ในกรณีที่ค าขอหรือเอกสารหลักฐานไมํครบถ๎วนและ/หรือมีความ
บกพรํองไมํสมบูรณ์เป็นเหตุให๎ไมํสามารถพิจารณาได๎เจ๎าหน๎าที่จะจัดท าบันทึกความบกพรํองของรายการเอกสาร
หรือเอกสารหลักฐานที่ต๎องยื่นเพ่ิมเติมโดยผู๎ยื่นค าขอจะต๎องด าเนินการแก๎ไขและ/หรือยื่นเอกสารเพ่ิมเติมภายใน
ระยะเวลาที่ก าหนดในบันทึกดังกลําวมิเชํนนั้นจะถือวําผู๎ยื่นค าขอละทิ้งค าขอโดยเจ๎าหน๎าที่และผู๎ยื่นค าขอหรือผู๎ได๎รับ
มอบอ านาจจะลงนามบันทึกดังกลําวและจะมอบส าเนาบันทึกความพรํองดังกลําวให๎ผู๎ยื่นค าขอหรือผู๎ได๎รับมอบ
อ านาจไว๎เป็นหลักฐาน 
 
  

 

ที ่ ขั้นตอนการบริการ 
 

ระยะเวลาให้บริการ 
 

1 นายทะเบียนตรวจสอบ พิจารณาเอกสาร/แจ๎งผล และรับช าระเงินคําธรรมเนียม 7 นาที 

2 
นายทะเบียนพิจารณา  รับจดทะเบียน/เจ๎าหน๎าที่บันทึกข๎อมูลเข๎าระบบ/จัดเตรียม
ใบส าคัญการจดทะเบียน/หนังสือรับรอง/ส าเนาเอกสาร 

5 นาที 

3 นายทะเบียนตรวจเอกสารและลงนาม/มอบใบทะเบียนพาณิชย์ให๎ผู๎ยื่นค าขอ 3 นาที 

 

 

 
ใช๎ระยะเวลา ไมํเกิน 15 นาที 

 

 

หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขในการยื่นค าขอ และในการพิจารณาอนุญาต 

ขั้นตอนและระยะการให้บริการ 

ระยะเวลา 

http://www.dbd.go.th/
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1. ส าเนาบัตรประจ าตัวประชาชน และส าเนาทะเบียนบ๎าน      จ านวน  1  ชุด                                   
2. ขอจดทะเบียนพาณิชย์ (แบบ ทพ.) (ฉบับจริง)                                        จ านวน  1  ฉบับ 
3. หนังสือให๎ความยินยอมให๎ใช๎สถานที่ตั้งส านักงานแหํงใหญํโดยให๎เจ๎าของร๎านหรือเจ๎าของ  จ านวน  1  ฉบับ 
   กรรมสิทธิ์ลงนามและให๎มีพยานลงชื่อรับรองอยํางน๎อย 1 คน (กรณีผู๎ประกอบพาณิชยกิจ 
   มิได๎เป็นเจ๎าบ๎าน) (ฉบับจริง)   
4. ส าเนาทะเบียนบ๎านที่แสดงให๎เห็นวําผู๎ให๎ความยินยอมเป็นเจ๎าบ๎านหรือส าเนาสัญญาเชํา  จ านวน  1  ฉบับ 
   โดยมีผู๎ให๎ความยินยอมเป็นผู๎เชําหรือเอกสารสิทธิ์อยํางอ่ืนที่ผู๎เป็นเจ๎าของกรรมสิทธิ์เป็นผู๎ให๎ 
   ความยินยอมพร๎อมลงนามรับรองส าเนาถูกต๎อง(กรณีผู๎ประกอบพาณิชยกิจมิได๎เป็นเจ๎าบ๎าน)  
5. แผนที่แสดงสถานที่ซ่ึงใช๎ประกอบพาณิชยกิจและสถานที่ส าคัญบริเวณใกล๎เคียงโดยสังเขป  จ านวน  1  ฉบับ 
   พร๎อมลงนามรับรองเอกสาร (ฉบับจริง)   
6. หนังสือมอบอ านาจ (ถ๎ามี) พร๎อมปิดอากรแสตมป์ 10 บาท  (ฉบับจริง)      จ านวน  1  ฉบับ 
7. ส าเนาบัตรประจ าตัวประชาชนของผู๎รับมอบอ านาจ (ถ๎ามี)      จ านวน  1  ฉบับ 
8. ส าเนาหนังสืออนุญาตหรือหนังสือรับรองให๎เป็นผู๎จ าหนํายหรือให๎เชําสินค๎าดังกลําว   จ านวน  1  ฉบับ   
   จากเจ๎าของลิขสิทธิ์ของสินค๎าที่ขายหรือให๎เชําหรือส าเนาใบเสร็จรับเงินตามประมวล 
   รัษฎากรหรือหลักฐานการซื้อขายจากตํางประเทศ (ใช้ในกรณีประกอบพาณิชยกิจการขายหรือให้เช่าแผ่นซีดี 
   แถบบันทึกวีดิทัศน์แผ่นวีดิทัศน์ดีวีดีหรือแผ่นวีดีทัศน์ระบบดิจิทัลเฉพาะที่เก่ียวกับการบันเทิง) 
9. หนังสือชี้แจงข๎อเท็จจริงของแหลํงที่มาของเงินทุนและหลักฐานแสดงจ านวนเงินทุนหรือ  จ านวน  1  ฉบับ 
   อาจมาพบเจ๎าหน๎าที่เพ่ือท าบันทึกถ๎อยค าเก่ียวกับข๎อเท็จจริงของแหลํงที่มาของเงินทุนพร๎อม 
   แสดงหลักฐานแสดงจ านวนเงินทุนก็ได๎ (ฉบับจริง) (ใช้ในกรณีประกอบพาณิชยกิจการค้าอัญมณีหรือเครื่องประดับ
ซึ่งประดับด้วยอัญมณ)ี 

    
 

ที ่ รายการ จ านวนเงิน (บาท) 

1 ค าขอจดทะเบียนพาณิชย์ตั้งใหมํ 50 

2 ค าขอยกเลิกทะเบียนพาณิชย์ 20 

3 ค าขอเปลี่ยนแปลงรายการ 20 

4 ค าร๎องขอรับใบแทน 30 

5 ค าร๎องขอรับรองส าเนา 30 

 

 

ที่ท าการองค์การบริหารสํวนต าบลวังไม๎ขอน อ าเภอสวรรคโลก จังหวัดสุโขทัย 64110  
โทรศัพท ์: 0 5564 3466 หรือทางเว็บไซต์ : http://www.wangmaikhon.go.th  

รายการเอกสารหลักฐานประกอบการยื่นค าขอ 

 

ค่าธรรมเนียม 

 

ช่องทางการร้องเรียน 

 

http://www.wangmaikhon.go.th/
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ตัวอย่างแบบฟอร์ม 
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คูมือส าหรับประชาชน 
 

 

 

 

 

1.สํวนสาธารณสุขและสิ่งแวดล๎อม      วันจันทร์ ถึง วันศุกร์ 
โทรศัพท์: 0 5564 3466      (ยกเว๎นวันหยุดที่ทางราชการก าหนด) 
โทรสาร : 0 5564 3466      ตั้งแตํเวลา 08.30 – 16.30 น. 
เว็บไซต์ : http://www.wangmaikhon.go.th 

 

 

  1. พ.ร.บ. การสาธารณสุขพ.ศ. 2535 และท่ีแก๎ไขเพ่ิมเติมพ.ศ. 2550 

  2. กฎกระทรวงก าหนดหลักเกณฑ์วิธีการและมาตรการในการควบคุมสถานประกอบกิจการที่เป็นอันตราย 
     ตํอสุขภาพ พ.ศ. 2545 
 

 

1. หลักเกณฑ์วิธีการ 
   ผู๎ใดประสงค์ขอใบอนุญาตประกอบกิจการที่เป็นอันตรายตํอสุขภาพในแตํละประเภทกิจการ (ตามที่องค์กร
ปกครองสํวนท๎องถิ่นก าหนดไว๎ในข๎อก าหนดของท๎องถิ่นให๎เป็นกิจการที่ต๎องควบคุมในเขตท๎องถิ่นนั้น ) ต๎องยื่นขอ
อนุญาตตํอเจ๎าพนักงานท๎องถิ่นหรือพนักงานเจ๎าหน๎าที่ที่รับผิดชอบโดยยื่นค าขอตามแบบฟอร์มที่กฎหมายก าหนด
พร๎อมทั้งเอกสารประกอบการขออนุญาตตามข๎อก าหนดของท๎องถิ่นณกลุํม /กอง/ฝ่ายที่รับผิดชอบ (ระบุ) 
2. เงื่อนไขในการยื่นค าขอ (ตามท่ีระบุไว๎ในข๎อก าหนดของท๎องถิ่น) 
  (1) ผู๎ประกอบการต๎องยื่นเอกสารที่ถูกต๎องและครบถ๎วน 
   (2) ส าเนาใบอนุญาตหรือเอกสารหลักฐานตามกฎหมายอ่ืนที่เก่ียวข๎องตามประเภทกิจการที่ขออนุญาต 
  (3) สภาพสุขลักษณะของสถานประกอบกิจการแตํละประเภทกิจการต๎องถูกต๎องตามหลักเกณฑ์ 
 
หมายเหตุ : ขั้นตอนการด าเนินงานตามคูํมือจะเริ่มนับระยะเวลาตั้งแตํเจ๎าหน๎าที่ได๎รับเอกสารครบถ๎วนตามที่ระบุไว๎
ในคูํมือประชาชนเรียบร๎อยแล๎วและแจ๎งผลการพิจารณาภายใน 7 วัน นับแตํวันพิจารณาแล๎วเสร็จ 
 
 

 

 

งานที่ให้บริการ                      การขอใบอนุญาตประกอบการที่เป็นอันตรายต่อสุขภาพ 

หน่วยงานที่รับผิดชอบ             ส่วนสาธารณสุขและสิ่งแวดล้อม องค์การบริหารส่วนต าบลวังไม้ขอน 

ขอบเขตการให้บริการ 

สถานที/่ ช่องทางการให้บริการ ระยะเวลาเปิดให้บริการ 

กฎหมายที่ให้อ านาจการอนุญาต 

หลักเกณฑ์ วิธีการ เงื่อนไขในการยื่นค าขอ และในการพิจารณาอนุญาต 

http://www.wangmaikhon.go.th/
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ที ่ ขั้นตอนการบริการ ระยะเวลาให้บริการ 
1 ประเภท การตรวจสอบเอกสาร 

ผู๎ขอรับใบอนุญาตยื่นค าขอรับใบอนุญาตประกอบกิจการที่เป็นอันตรายตํอสุขภาพ 
(แตํละประเภทกิจการ) พร๎อมหลักฐาน 

 
15 นาที 

2 ประเภท การตรวจสอบเอกสาร 
เจ๎าหน๎าที่ตรวจสอบความถูกต๎องของค าขอและความครบถ๎วนของเอกสาร
หลักฐานทันทีกรณีไมํถูกต๎อง/ครบถ๎วนเจ๎าหน๎าที่แจ๎งตํอผู๎ยื่นค าขอให๎แก๎ไข/
เพ่ิมเติมเพ่ือด าเนินการหากไมํสามารถด าเนินการได๎ในขณะนั้นให๎จัดท าบันทึก
ความบกพรํองและรายการเอกสารหรือหลักฐานยื่นเพ่ิมเติมภายในระยะเวลาที่
ก าหนดโดยให๎เจ๎าหน๎าที่และผู๎ยื่นค าขอลงนามไว๎ในบันทึกนั้นด๎วย 
(หากผู้ขอใบอนุญาตไม่แก้ไขค าขอหรือไม่ส่งเอกสารเพิ่มเติมให้ครบถ้วนตามที่
ก าหนดในแบบบันทึกความบกพร่องให้เจ้าหน้าที่ส่งคืนค าขอและเอกสารพร้อมแจ้ง
เป็นหนังสือถึงเหตุแห่งการคืนด้วยและแจ้งสิทธิในการอุทธรณ์ (อุทธรณ์ตามพ.ร.บ. 
วิธีปฏิบัติราชการทางปกครองพ.ศ. 2539)) 

 
 
 
 
 

1 ชั่วโมง 

3 ประเภท การพิจารณา 
เจ๎าหน๎าที่ตรวจสถานที่ด๎านสุขลักษณะ กรณีถูกต๎องตามหลักเกณฑ์ด๎านสุขลักษณะ
เสนอพิจารณาออกใบอนุญาตกรณีไมํถูกต๎องตามหลักเกณฑ์ด๎านสุขลักษณะ
แนะน าให๎ปรับปรุงแก๎ไขด๎านสุขลักษณะ (กฎหมายก าหนดภายใน 30 วันนับแต่
วันที่เอกสารถูกต้องและครบถ้วน (ตามพ.ร.บ. การสาธารณสุขพ.ศ. 2535 มาตรา 
56 และพ.ร.บ. วิธีปฏิบัติราชการทางปกครอง (ฉบับที่ 2) พ.ศ. 2557) )  

 
 

10 วัน 

4 การแจ๎งค าสั่งออกใบอนุญาต/ค าสั่งไมํอนุญาต 
1.กรณีอนุญาต มีหนังสือแจ๎งการอนุญาตแกํผู๎ขออนุญาตทราบเพื่อมารับ
ใบอนุญาตภายในระยะเวลาที่ท๎องถิ่นก าหนดหากพ๎นก าหนดถือวําไมํประสงค์จะ
รับใบอนุญาตเว๎นแตํจะมีเหตุหรือข๎อแก๎ตัวอันสมควร 
2.กรณีไม่อนุญาต  แจ๎งค าสั่งไมํออกใบอนุญาตประกอบกิจการที่เป็นอันตรายตํอ
สุขภาพ (ในแตํละประเภทกิจการ) แกํผู๎ขออนุญาตทราบพร๎อมแจ๎งสิทธิในการ
อุทธรณ์  (ในกรณีที่เจ้าพนักงานท้องถิ่นไม่อาจออกใบอนุญาตหรือยังไม่อาจมีค าสั่ง
ไม่อนุญาตได้ภายใน 30 วันนับแต่วันที่เอกสารถูกต้องและครบถ้วนให้แจ้งการ
ขยายเวลาให้ผู้ขออนุญาตทราบทุก 7 วัน จนกว่าจะพิจารณาแล้วเสร็จพร้อมส าเนา
แจ้งส านัก ก.พ.ร. ทราบ) 

 
 
 
 

3 วัน 

5 ช าระคําธรรมเนียม (กรณีมีค าสั่งอนุญาต) 
แจ๎งให๎ผู๎ขออนุญาตมาช าระคําธรรมเนียมตามอัตราและระยะเวลาที่ท๎องถิ่นก าหนด 
(กรณีไม่ช าระตามระยะเวลาที่ก าหนดจะต้องเสียค่าปรับเพิ่มขึ้นอีกร้อยละ 20  
ของจ านวนเงินที่ค้างช าระ) 

 
 

1 วัน 

ขั้นตอนและระยะการให้บริการ 



27 

 

 

   ใช๎ระยะเวลา ไมํเกิน 15 วัน 

 

 
1. ส าเนาบัตรประจ าตัวประชาชน และส าเนาทะเบียนบ๎าน                                   จ านวน   1   ฉบับ 
2. หนังสือรับรองนิติบุคคล                              จ านวน   1   ฉบับ 
3. ใบมอบอ านาจ (กรณีท่ีมีการมอบอ านาจ)       จ านวน   1   ฉบับ 
4. หลักฐานที่แสดงการเป็นผู๎มีอ านาจลงนามแทนนิติบุคคล      จ านวน   1   ฉบับ 
5. ส าเนาเอกสารสิทธิ์หรือสัญญาเชําหรือสิทธิอ่ืนใดตามกฎหมายในการใช๎ประโยชน์  จ านวน   1   ฉบับ 
   สถานที่ที่ใช๎ประกอบกิจการในแตํละประเภทกิจการ 
6. หลักฐานการอนุญาตตามกฎหมายวําด๎วยการควบคุมอาคารที่แสดงวําอาคาร    จ านวน   1  ฉบับ 
   ดังกลําวสามารถประกอบกิจการตามท่ีขออนุญาตได๎ 
7. ส าเนาใบอนุญาตตามกฎหมายอ่ืนที่เกี่ยวข๎องในแตํละประเภทกิจการเชํนใบอนุญาต  จ านวน   1  ฉบับ 
   ตามพ.ร.บ. โรงงานพ.ศ. 2535 พ.ร.บ. ควบคุมอาคาร พ.ศ. 2522 พ.ร.บ. โรงแรม พ.ศ. 2547 
   พ.ร.บ. การเดินเรือในนํานน้ าไทย พ.ศ. 2546 เป็นต๎น 
8. เอกสารหรือหลักฐานเฉพาะกิจการที่กฎหมายก าหนดให๎มีการประเมินผลกระทบ   จ านวน   1  ฉบับ  
   เชํน รายงานการวิเคราะห์ผลกระทบสิ่งแวดล๎อม (EIA) รายงานการประเมินผลกระทบตํอสุขภาพ (HIA) 
9. ผลการตรวจวัดคุณภาพด๎านสิ่งแวดล๎อม (ในแตํละประเภทกิจการที่ก าหนด)     จ านวน   1  ฉบับ 
10. ใบรับรองแพทย์และหลักฐานแสดงวําผํานการอบรมเรื่องสุขาภิบาลอาหาร    จ านวน   1  ฉบับ 
    (กรณียื่นขออนุญาตกิจการที่เก่ียวข๎องกับอาหาร) 

                         

 
คิดตามประเภทของกิจการ 

 

 

ที่ท าการองค์การบริหารสํวนต าบลวังไม๎ขอน อ าเภอสวรรคโลก จังหวัดสุโขทัย 64110  
โทรศัพท ์: 0 5564 3466 หรือทางเว็บไซต์ : http://www.wangmaikhon.go.th  
 

 

 

 

รายการเอกสารหลักฐานประกอบการยื่นค าขอ 

 

ระยะเวลา 

ค่าธรรมเนียม 

 

ช่องทางการร้องเรียน 

 

http://www.wangmaikhon.go.th/
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ตัวอย่างแบบฟอร์ม 
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คูมือส าหรับประชาชน 
 

 

 

 

 

1. สํวนสาธารณสุขและสิ่งแวดล๎อม     วันจันทร์ ถึง วันศุกร์ 
โทรศัพท์: 0 5564 3466      (ยกเว๎นวันหยุดที่ทางราชการก าหนด) 
โทรสาร : 0 5564 3466      ตั้งแตํเวลา 08.30 – 16.30 น.  
เว็บไซต์ : http://www.wangmaikhon.go.th 

 

 

  1. พ.ร.บ. ควบคุมอาคารพ.ศ. 2522 
  2. พ.ร.บ. การสาธารณสุขพ.ศ. 2535 และท่ีแก๎ไขเพ่ิมเติมพ.ศ. 2550  
 

 
 

1. หลักเกณฑ์วิธีการ 
    ผู๎ใดประสงค์ขอใบอนุญาตประกอบกิจการรับท าการเก็บและขนมูลฝอยทั่วไปโดยท าเป็นธุรกิจหรือได๎รับ
ประโยชน์ตอบแทนด๎วยการคิดคําบริการต๎องยื่นขออนุญาตตํอเจ๎าพนักงานท๎องถิ่นหรือพนักงานเจ๎าหน๎าที่ที่
รับผิดชอบโดยยื่นค าขอตามแบบฟอร์มที่กฎหมายก าหนดพร๎อมทั้งเอกสารประกอบการขออนุญาตตามข๎อก าหนด
ของท๎องถิ่นณกลุํม/กอง/ฝ่ายที่รับผิดชอบ (ระบ)ุ 
2. เงื่อนไขในการยื่นค าขอ  
     (1) ผู๎ประกอบกิจการที่ประสงค์ขอรับใบอนุญาตต๎องไมํมีประวัติถูกด าเนินคดีด๎านการจัดการมูลฝอยที่ไมํถูก 
               สุขลักษณะ 
    (2) ผู๎ประกอบการต๎องยื่นเอกสารที่ถูกต๎องและครบถ๎วน 
    (3) หลักเกณฑ์ด๎านคุณสมบัติของผู๎ประกอบกิจการด๎านยานพาหนะขนมูลฝอยทั่วไปด๎านผู๎ขับขี่และ 
               ผู๎ปฏิบัติงานประจ ายานพาหนะด๎านสุขลักษณะวิธีการเก็บขนมูลฝอยทั่วไปต๎องถูกต๎องตามหลักเกณฑ์ 
         และมีวิธีการควบคุมก ากับการขนสํงเพ่ือป้องกันการลักลอบทิ้งมูลฝอยถูกต๎องตาม 
  
  หมายเหตุ : ขั้นตอนการด าเนินงานตามคูํมือจะเริ่มนับระยะเวลาตั้งแตํเจ๎าหน๎าที่ได๎รับเอกสารครบถ๎วน
ตามท่ีระบุไว๎ในคูํมือประชาชนเรียบร๎อยแล๎วและแจ๎งผลการพิจารณาภายใน 7 วันนับแตํวันพิจารณาแล๎วเสร็จ 
 
 

 

 

งานที่ให้บริการ                      การขออนุญาตประกอบกิจการรับท าการเก็บและขนมูลฝอยท่ัวไป 

หน่วยงานที่รับผิดชอบ             ส่วนสาธารณสุขและสิ่งแวดล้อม องค์การบริหารส่วนต าบลวังไม้ขอน 

ขอบเขตการให้บริการ 

สถานที/่ ช่องทางการให้บริการ ระยะเวลาเปิดให้บริการ 

หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขในการยื่นค าขอ และในการพิจารณาอนุญาต 

กฎหมายที่ให้อ านาจการอนุญาต 

http://www.wangmaikhon.go.th/
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ที ่ ขั้นตอนการบริการ 
ระยะเวลา
ให้บริการ 

1 ประเภท การตรวจเอกสาร 
ผู๎ขอรับใบอนุญาตยื่นค าขอรับใบอนุญาตประกอบกิจการรับท าการเก็บและขนมูล
ฝอยทั่วไปพร๎อมหลักฐานที่ท๎องถิ่นก าหนด 

15 นาที 

2 ประเภท การตรวจเอกสาร 
เจ๎าหน๎าที่ตรวจสอบความถูกต๎องของค าขอและความครบถ๎วนของเอกสาร
หลักฐานทันทีกรณีไมํถูกต๎อง/ครบถ๎วนเจ๎าหน๎าที่แจ๎งตํอผู๎ยื่นค าขอให๎แก๎ไข/
เพ่ิมเติมเพ่ือด าเนินการหากไมํสามารถด าเนินการได๎ในขณะนั้นให๎จัดท าบันทึก
ความบกพรํองและรายการเอกสารหรือหลักฐานยื่นเพ่ิมเติมภายในระยะเวลาที่
ก าหนดโดยให๎เจ๎าหน๎าที่และผู๎ยื่นค าขอลงนามไว๎ในบันทึกนั้นด๎วย 
(หากผู้ขอใบอนุญาตไม่แก้ไขค าขอหรือไม่ส่งเอกสารเพิ่มเติมให้ครบถ้วนตามที่
ก าหนดในแบบบันทึกความบกพร่องให้เจ้าหน้าที่ส่งคืนค าขอและเอกสารพร้อมแจ้ง
เป็นหนังสือถึงเหตุแห่งการคืนด้วยและแจ้งสิทธิในการอุทธรณ์ (อุทธรณ์ตาม 
พ.ร.บ. วิธีปฏิบัติราชการทางปกครองพ.ศ. 2539)) 

1 ชั่วโมง 

3 ประเภท การพิจารณา  
เจ๎าหน๎าที่ตรวจด๎านสุขลักษณะกรณีถูกต๎องตามหลักเกณฑ์ด๎านสุขลักษณะเสนอ
พิจารณาออกใบอนุญาตกรณีไมํถูกต๎องตามหลักเกณฑ์ด๎านสุขลักษณะแนะน าให๎
ปรับปรุงแก๎ไขด๎านสุขลักษณะ (กฎหมายก าหนดภายใน 30 วันนับแต่วันที่เอกสาร
ถูกต้องและครบถ้วน (ตามพ.ร.บ. การสาธารณสุขพ.ศ. 2535 มาตรา 56 และ
พ.ร.บ. วิธีปฏิบัติราชการทางปกครอง (ฉบับที่ 2) พ.ศ. 2557)) 

10 วัน 

4 การแจ๎งค าสั่งออกใบอนุญาต/ค าสั่งไมํอนุญาต 
1. กรณีอนุญาต มีหนังสือแจ๎งการอนุญาตแกํผู๎ขออนุญาตทราบเพ่ือมารับ
ใบอนุญาตภายในระยะเวลาที่ท๎องถิ่นก าหนดหากพ๎นก าหนดถือวําไมํประสงค์จะ
รับใบอนุญาตเว๎นแตํจะมีเหตุหรือข๎อแก๎ตัวอันสมควร 
2. กรณีไม่อนุญาต แจ๎งค าสั่งไมํออกใบอนุญาตประกอบกิจการรับท าการเก็บและ
ขนมูลฝอยทั่วไปแกํผู๎ขออนุญาตทราบพร๎อมแจ๎งสิทธิในการอุทธรณ์  
(ในกรณีที่เจ้าพนักงานท้องถิ่นไม่อาจออกใบอนุญาตหรือยังไม่อาจมีค าสั่งไม่
อนุญาตได้ภายใน 30 วันนับแต่วันที่เอกสารถูกต้องและครบถ้วนให้แจ้งการขยาย
เวลาให้ผู้ขออนุญาตทราบทุก 7 วันจนกว่าจะพิจารณาแล้วเสร็จพร้อมส าเนาแจ้ง
ส านัก ก.พ.ร. ทราบ) 

3 วัน 

5 ช าระคําธรรมเนียม (กรณีมีค าสั่งอนุญาต) 
แจ๎งให๎ผู๎ขออนุญาตมาช าระคําธรรมเนียมตามอัตราและระยะเวลาที่ท๎องถิ่นก าหนด 
(กรณีไม่ช าระตามระยะเวลาที่ก าหนดจะต้องเสียค่าปรับเพิ่มขึ้นอีกร้อยละ 20 ของ
จ านวนเงินที่ค้างช าระ) 

1 วัน 

ขั้นตอนและระยะการให้บริการ 
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 ใช๎ระยะเวลา ไมํเกิน 15 วัน 

 

 
1. ส าเนาบัตรประจ าตัวประชาชน และส าเนาทะเบียนบ๎าน                                    จ านวน   1   ชุด 
2. ส าเนาใบอนุญาตตามกฎหมายวําด๎วยการควบคุมอาคาร (ในกรณีที่มีสถานที่ขนถําย    จ านวน   1   ฉบับ 
   หรือใบอนุญาตตามกฎหมายอื่นที่เก่ียวข๎อง) 
3. แผนการด าเนินงานในการเก็บขนมูลฝอยที่แสดงรายละเอียดขั้นตอนการด าเนินงาน   จ านวน   1   ฉบับ 
   ความพร๎อมด๎านก าลังคน งบประมาณวัสดุ อุปกรณ์และวิธีการบริหารจัดการ  
4. เอกสารแสดงให๎เห็นวําผู๎ขับขี่และผู๎ปฏิบัติงานประจ า ยานพาหนะผํานการฝึกอบรมด๎าน จ านวน   1   ฉบับ 
   การจัดการมูลฝอยทั่วไป 
5. ใบรับรองแพทย์และหลักฐานแสดงการตรวจสุขภาพประจ าปีของผู๎ปฏิบัติงานในการเก็บ  จ านวน   1  ฉบับ 
   ขนมูลฝอย 

 

 
คิดตามประเภทของกิจการ 

 

 

ที่ท าการองค์การบริหารสํวนต าบลวังไม๎ขอน อ าเภอสวรรคโลก จังหวัดสุโขทัย 64110  
โทรศัพท ์: 0 5564 3466 หรือทางเว็บไซต์ : http://www.wangmaikhon.go.th 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

รายการเอกสารหลักฐานประกอบการยื่นค าขอ 

 

ระยะเวลา 

ค่าธรรมเนียม 

 

ช่องทางการร้องเรียน 

 

http://www.wangmaikhon.go.th/
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แบบ สม. 1 

 

เลขที่รับ................../..............                                                                           เลขที่........................... 

ค าขอรับ 

ใบอนุญาตประกอบกิจการรับท าการเก็บ ขน และก าจัดมูลฝอย 

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

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

 ข๎าพเจ๎า.........................................................................อายุ .......................ปี  สัญชาติ................................. 
อยูํบ๎านเลขท่ี..........................หมูํที่....................ตรอก/ซอย.......................................ถนน............................................ 
ต าบล/แขวง............................................อ าเภอ/เขต................. ...........................จังหวัด............................................. 
โทรศัพท์ ..................................................................โทรสาร......................................................................................... 

 ขอยื่นค าร๎องขอใบอนุญาตประกอบกิจการรับท าการเก็บ  ขน  มูลฝอยประเภท      
 เก็บขนมูลฝอย โดยมีแหลํงก าจัดที่................................................................................................. 
 เก็บขนและก าจัดมูลฝอย โดยมีระบบก าจัดอยูํที่........................................................................... 

ตํอนายกองค์การบริหารสํวนต าบลบ๎านโพ   โดยใช๎ชื่อสถานที่ประกอบกิจการวํา.......................................................  
พ้ืนที่ประกอบการ...........................ตารางเมตร  จ านวนคนงาน........................คน ตั้งอยูํ  ณ  เลขท่ี.........................    
หมูํที่.............................ต าบล....................................อ าเภอ...................................จังหวัด...........................................    
โทรศัพท์.....................................  โทรสาร.................................... 

 พร๎อมค าขอนี้  ข๎าพเจ๎าได๎แนบเอกสารและหลักฐานตํางๆมาด๎วยแล๎ว  คือ 
 1. ส าเนาบัตรประจ าตัวประชาชน 

   2. ส าเนาทะเบียนบ๎าน 
   3. หลักฐานการขออนุญาตตามกฎหมายอื่นที่เก่ียวข๎อง คือ 

        3.1 ........................................................................................... .................... 
        3.2 ................................................................................... ............................. 

   4. ....................................................................................................................... 
   5. .......................................................................................................................  

 

 

 

ตัวอย่างแบบฟอร์ม 
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       - ๒ - 

แผนที่ตั้งสถานประกอบการพอสังเขป 

 

 

  

 

 

 

 

 ข๎าพเจ๎าขอรับรองวํา  ข๎อความในแบบค าขอนี้เป็นจริงทุกประการ 

                               

        (ลงชื่อ).........................................................ผู๎ขอรับใบอนุญาต 
                 (.......................................................) 

 

 

ความเห็นของเจ้าหน้าที่ 

จากการตรวจสอบสถานประกอบการ 

(     ) เห็นสมควรอนุญาต  และควรก าหนดเงื่อนไขดังนี้........................................................................... .................... 
........................................................................................................................................... ...........................................
........................................................................ .............................................................................................................. 

(     ) เห็นสมควรไมํอนุญาต เพราะ
...................................................................................................................................................................................... 
...................................................................................................................................................................... ................
................................................................................................................... ................................................................... 

(ลงชื่อ)  ..................................................... เจ๎าหน๎าที่ 
                                                              (.....................................................) 
                                                     ต าแหนํง ................................................... 
                                                               ............./.................../............... 
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-๓- 

เรียน ปลัดองค์การบริหารสํวนต าบล………………………………………… 
...................................................................................................................................................................................... 
................................................................................................................ ...................................................................... 
 

                                                        (ลงชื่อ)........................................................ เจ๎าพนักงานสาธารณสุข 
                                                                (.......................................................) 
                                                                 ............../........................../............ 
 

เรียน นายกเทศมนตรีต าบล……………………………………………….. 

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

............................................................................................................................. ......................................................... 
 
 
                                                        (ลงชื่อ)........................................................ ปลัด อบต. 
                                                                (.......................................................) 
                                                                 ............../........................../............ 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ค าสั่งของเจ้าพนักงานท้องถิ่น 

(     )  อนุญาตให๎ประกอบกิจการได๎ 

(     )  ไมํอนุญาตให๎ประกอบกิจการ 

           (ลงชื่อ)..................................................เจ๎าพนักงานท๎องถิ่น                                                   

            (..................................................) 
                                                         ต าแหนํง................................................. 
                                                                 ................../................/............... 
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คูมือส าหรับประชาชน 
 

 

 

 

 

 

1.สํวนสาธารณสุขและสิ่งแวดล๎อม     วันจันทร์ ถึง วันศุกร์ 
โทรศัพท์: 0 5564 3466      (ยกเว๎นวันหยุดที่ทางราชการก าหนด) 
โทรสาร : 0 5564 3466      ตั้งแตํเวลา 08.30 – 16.30 น.  
เว็บไซต์ : http://www.wangmaikhon.go.th 

 

 

  พ.ร.บ. ควบคุมอาคารพ.ศ. 2522 
 

 
 

1. หลักเกณฑ์วิธีการ 
  ผู๎ใดประสงค์ขอใบอนุญาตจัดตั้งสถานที่จ าหนํายอาหารหรือสถานที่สะสมอาหารพ้ืนที่เกิน200 ตารางเมตร
และมิใชํเป็นการขายของในตลาดต๎องยื่นขออนุญาตตํอเจ๎าพนักงานท๎องถิ่นหรือพนักงานเจ๎าหน๎าที่ที่รับผิดชอบโดย
ยื่นค าขอตามแบบฟอร์มที่กฎหมายก าหนดพร๎อมทั้งเอกสารประกอบการขออนุญาตตามข๎อก าหนดของท๎องถิ่นณ
กลุํม/กอง/ฝ่ายที่รับผิดชอบ  
2. เงื่อนไขในการยื่นค าขอ  
    (1) ผู๎ประกอบการต๎องยื่นเอกสารที่ถูกต๎องและครบถ๎วน 
    (2) ส าเนาใบอนุญาตหรือเอกสารหลักฐานตามกฎหมายอื่นท่ีเกี่ยวข๎อง 
    (3) สภาพสุขลักษณะของสถานประกอบกิจการต๎องถูกต๎องตามหลักเกณฑ์  

  หมายเหตุ : ขั้นตอนการด าเนินงานตามคูํมือจะเริ่มนับระยะเวลาตั้งแตํเจ๎าหน๎าที่ได๎รับเอกสารครบถ๎วน
ตามท่ีระบุไว๎ในคูํมือประชาชนเรียบร๎อยแล๎วและแจ๎งผลการพิจารณาภายใน 7 วัน นับแตํวันพิจารณาแล๎วเสร็จ 
 
 

 

 

งานที่ให้บริการ                      การขออนุญาตจัดตั้งสถานที่จ าหน่ายและสถานที่สะสมอาหารพื้นที่เกิน 

      200 ตารางเมตร 

หน่วยงานที่รับผิดชอบ             ส่วนสาธารณสุขและสิ่งแวดล้อม องค์การบริหารส่วนต าบลวังไม้ขอน 

ขอบเขตการให้บริการ 

สถานที/่ ช่องทางการให้บริการ ระยะเวลาเปิดให้บริการ 

หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขในการยื่นค าขอ และในการพิจารณาอนุญาต 

กฎหมายที่ให้อ านาจการอนุญาต 

http://www.wangmaikhon.go.th/
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ที ่ ขั้นตอนการบริการ ระยะเวลาให้บริการ 
1 ประเภท การตรวจเอกสาร 

ผู๎ขอรับใบอนุญาตยื่นค าขอรับใบอนุญาตจัดตั้งสถานที่จ าหนํายอาหารและสถานที่
สะสมอาหารพ้ืนที่เกิน 200 ตารางเมตรพร๎อมหลักฐานที่ท๎องถิ่นก าหนด 

15 นาที 

2 ประเภท การตรวจเอกสาร 
เจ๎าหน๎าที่ตรวจสอบความถูกต๎องของค าขอและความครบถ๎วนของเอกสาร
หลักฐานทันทีกรณีไมํถูกต๎อง/ครบถ๎วนเจ๎าหน๎าที่แจ๎งตํอผู๎ยื่นค าขอให๎แก๎ไข/
เพ่ิมเติมเพ่ือด าเนินการหากไมํสามารถด าเนินการได๎ในขณะนั้นให๎จัดท าบันทึก
ความบกพรํองและรายการเอกสารหรือหลักฐานยื่นเพ่ิมเติมภายในระยะเวลาที่
ก าหนดโดยให๎เจ๎าหน๎าที่และผู๎ยื่นค าขอลงนามไว๎ในบันทึกนั้นด๎วย 
(หากผู้ขอใบอนุญาตไม่แก้ไขค าขอหรือไม่ส่งเอกสารเพิ่มเติมให้ครบถ้วนตามที่
ก าหนดในแบบบันทึกความบกพร่องให้เจ้าหน้าที่ส่งคืนค าขอและเอกสารพร้อมแจ้ง
เป็นหนังสือถึงเหตุแห่งการคืนด้วยและแจ้งสิทธิในการอุทธรณ์ (อุทธรณ์ตามพ.ร.บ. 
วิธีปฏิบัติราชการทางปกครองพ.ศ. 2539)) 

1 ชั่วโมง 

3 ประเภท การพิจารณา 
เจ๎าหน๎าที่ตรวจสถานที่ด๎านสุขลักษณะ กรณีถูกต๎องตามหลักเกณฑ์ด๎านสุขลักษณะ
เสนอพิจารณาออกใบอนุญาต กรณีไมํถูกต๎องตามหลักเกณฑ์ด๎านสุขลักษณะ
แนะน าให๎ปรับปรุงแก๎ไขด๎านสุขลักษณะ  (กฎหมายก าหนดภายใน 30 วันนับแต่
วันที่เอกสารถูกต้องและครบถ้วน(ตามพ.ร.บ. การสาธารณสุขพ.ศ. 2535 มาตรา 
56 และพ.ร.บ. วิธีปฏิบัติราชการทางปกครอง (ฉบับที ่2) พ.ศ. 2557)) 

10 วัน 

4 การแจ๎งค าสั่งออกใบอนุญาต/ค าสั่งไมํอนุญาต 
1. กรณีอนุญาต มีหนังสือแจ๎งการอนุญาตแกํผู๎ขออนุญาตทราบเพ่ือมารับ
ใบอนุญาตภายในระยะเวลาที่ท๎องถิ่นก าหนดหากพ๎นก าหนดถือวําไมํประสงค์จะ
รับใบอนุญาตเว๎นแตํจะมีเหตุหรือข๎อแก๎ตัวอันสมควร 
2. กรณีไม่อนุญาต แจ๎งค าสั่งไมํออกใบอนุญาตจัดตั้งสถานที่จ าหนํายอาหารและ
สถานที่สะสมอาหารพ้ืนที่เกิน 200 ตารางเมตรแกํผู๎ขออนุญาตทราบพร๎อมแจ๎ง
สิทธิในการอุทธรณ์  (ในกรณีที่เจ้าพนักงานท้องถิ่นไม่อาจออกใบอนุญาตหรือยังไม่
อาจมีค าสั่งไม่อนุญาตได้ภายใน 30 วันนับแต่วันที่เอกสารถูกต้องและครบถ้วนให้
แจ้งการขยายเวลาให้ผู้ขออนุญาตทราบทุก 7 วันจนกว่าจะพิจารณาแล้วเสร็จ
พร้อมส าเนาแจ้งส านัก ก.พ.ร. ทราบ) 

3 วัน 

5) ช าระคําธรรมเนียม (กรณีมีค าสั่งอนุญาต) 
แจ๎งให๎ผู๎ขออนุญาตมาช าระคําธรรมเนียมตามอัตราและระยะเวลาที่ท๎องถิ่นก าหนด 
(กรณีไม่ช าระตามระยะเวลาที่ก าหนดจะต้องเสียค่าปรับเพิ่มขึ้นอีกร้อยละ 20 ของ
จ านวนเงินที่ค้างช าระ) 
 

1 วัน 

ขั้นตอนและระยะการให้บริการ 
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   ใช๎ระยะเวลา ไมํเกิน  15 วนั 
 
 

1. ส าเนาบัตรประจ าตัวประชาชน และส าเนาทะเบียนบ๎าน                                   จ านวน  1  ฉบับ 
2. หนังสือรับรองนิติบุคคล                               จ านวน  1  ฉบับ 
3. ใบมอบอ านาจ (กรณีท่ีมีการมอบอ านาจ)       จ านวน  1  ฉบับ 
4. หลักฐานที่แสดงการเป็นผู๎มีอ านาจลงนามแทนนิติบุคคล      จ านวน  1  ฉบับ 
5. ส าเนาใบอนุญาตตามกฎหมายอ่ืนที่เกี่ยวข๎อง เชํน ใบอนุญาตสิ่งปลูกสร๎างอาคารตาม  จ านวน  1  ฉบับ 
   กฎหมายวําด๎วยการควบคุมอาคารของสถานประกอบการ 
6. ใบรับรองแพทยข์องผู๎ขอรับใบอนุญาตผู๎ชํวยจ าหนํายอาหารและผู๎ปรุงอาคาร    จ านวน  1  ฉบับ 
 
 

 
 คิดตามประเภทกิจการ 

 - 

 

ที่ท าการองค์การบริหารสํวนต าบลวังไม๎ขอน อ าเภอสวรรคโลก จังหวัดสุโขทัย 64110  
โทรศัพท ์: 0 5564 3466 หรือทางเว็บไซต์ : http://www.wangmaikhon.go.th 

รายการเอกสารหลักฐานประกอบการยื่นค าขอ 

 

ระยะเวลา 

ค่าธรรมเนียม 

 

ช่องทางการร้องเรียน 

 

http://www.wangmaikhon.go.th/
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ตัวอย่างแบบฟอร์ม 
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คูมือส าหรับประชาชน 
 

 

 

 

 

1.ส านักงานปลัดฯ องค์การบริหารสํวนต าบลวังไม๎ขอน        วันจันทร์ ถึง วันศุกร์ (1–30 พฤศจิกายนของทุกป ี)   
โทรศัพท์: 0 5564 3466            (ยกเว๎นวันหยุดที่ทางราชการก าหนด) 
โทรสาร : 0 5564 3466            ตั้งแตํเวลา 08.30 – 16.30 น. 
เว็บไซต์ : http://www.wangmaikhon.go.th 

 

 
   1. ระเบียบกระทรวงมหาดไทยวําด๎วยหลักเกณฑ์การจํายเงินเบี้ยยังชีพผู๎สูงอายุขององค์กรปกครองสํวนท๎องถิ่น  
 พ.ศ. 2552 
 

 

 

   ระเบียบกระทรวงมหาดไทยวําด๎วยหลักเกณฑ์การจํายเงินเบี้ยยังชีพผู๎สูงอายุขององค์กรปกครองสํวน
ท๎องถิ่น พ.ศ. 2552 ก าหนดให๎ภายในเดือนพฤศจิกายนของทุกปีให๎ผู๎ที่จะมีอายุครบหกสิบปีบริบูรณ์ขึ้นไปใน
ปีงบประมาณถัดไปและมีคุณสมบัติครบถ๎วนมาลงทะเบียนและยื่นค าขอรับเงินเบี้ยยังชีพผู๎สูงอายุด๎วยตนเองตํอ
องค์กรปกครองสํวนท๎องถิ่นที่ตนมีภูมิล าเนาณส านักงานขององค์กรปกครองสํวนท๎องถิ่นหรือสถานที่ที่องค์กร
ปกครองสํวนท๎องถิ่นก าหนด 
    หลักเกณฑ์ 
     1. มีสัญชาติไทย 
     2. มีภูมิล าเนาอยูํในเขตองค์กรปกครองสํวนท๎องถิ่นตามทะเบียนบ๎าน 
     3. มีอายุหกสิบปีบริบูรณ์ขึ้นไปซึ่งได๎ลงทะเบียนและยื่นค าขอรับเงินเบี้ยยังชีพผู๎สูงอายุตํอองค์กรปกครอง
สํวนท๎องถิ่น 
       4. ไมํเป็นผู๎ได๎รับสวัสดิการหรือสิทธิประโยชน์อ่ืนใดจากหนํวยงานภาครัฐรัฐวิสาหกิจหรือองค์กรปกครอง
สํวนท๎องถิ่นได๎แกํผู๎รับบ านาญเบี้ยหวัดบ านาญพิเศษหรือเงินอ่ืนใดในลักษณะเดียวกันผู๎สูงอายุที่อยูํในสถาน
สงเคราะห์ของรัฐหรือองค์กรปกครองสํวนท๎องถิ่นผู๎ได๎รับเงินเดือนคําตอบแทนรายได๎ประจ าหรือผลประโยชน์อยําง
อ่ืนที่ รั ฐหรือองค์กรปกครองสํวนท๎ องถิ่นจัดให๎ เป็นประจ ายกเว๎นผู๎ พิการและผู๎ป่วยเอดส์ตามระเบียบ
กระทรวงมหาดไทยวําด๎วยการจํายเงินสงเคราะห์เพื่อการยังชีพขององค์กรปกครองสํวนท๎องถิ่นพ.ศ. 2548 
 
 

งานที่ให้บริการ                      การลงทะเบียนและย่ืนค าขอรับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ 

หน่วยงานที่รับผิดชอบ             ส านักงานปลัด องค์การบริหารส่วนต าบลวังไม้ขอน 

ขอบเขตการให้บริการ 

สถานที/่ ช่องทางการให้บริการ ระยะเวลาเปิดให้บริการ 

หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขในการยื่นค าขอ และในการพิจารณาอนุญาต 

กฎหมายที่ให้การอนุญาต 

http://www.wangmaikhon.go.th/
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 ในการยื่นค าขอรับลงทะเบียนรับเงินเบี้ยยังชีพผู๎สูงอายุผู๎สูงอายุจะต๎องแสดงความประสงค์ขอรับเงินเบี้ยยัง
ชีพผู๎สูงอายุโดยวิธีใดวิธีหนึ่งดังตํอไปนี้ 
        1. รับเงินสดด๎วยตนเองหรือรับเงินสดโดยบุคคลที่ได๎รับมอบอ านาจจากผู๎มีสิทธิ 
        2. โอนเงินเข๎าบัญชีเงินฝากธนาคารในนามผู๎มีสิทธิหรือโอนเงินเข๎าบัญชีเงินฝากธนาคารในนามบุคคลที่
ได๎รับมอบอ านาจจากผู๎มีสิทธิ 
 วิธีการ 
   1. ผู๎ที่จะมีสิทธิรับเงินเบี้ยยังชีพผู๎สูงอายุในปีงบประมาณถัดไปยื่นค าขอตามแบบพร๎อมเอกสารหลักฐานตํอ
องค์กรปกครองสํวนท๎องถิ่นณสถานที่และภายในระยะเวลาที่องค์กรปกครองสํวนท๎องถิ่นประกาศก าหนดด๎วยตนเอง
หรือมอบอ านาจให๎ผู๎อ่ืนด าเนินการได๎ 
  2. กรณีผู๎สูงอายุที่ได๎รับเงินเบี้ยยังชีพผู๎สูงอายุจากองค์กรปกครองสํวนท๎องถิ่นในปีงบประมาณที่ผํานมาให๎
ถือวําเป็นผู๎ได๎ลงทะเบียนและยื่นค าขอรับเบี้ยยังชีพผู๎สูงอายุตามระเบียบนี้แล๎ว 
      3. กรณีผู๎สูงอายุที่มีสิทธิได๎รับเบี้ยยังชีพย๎ายที่อยูํและยังประสงค์จะรับเงินเบี้ยยังชีพผู๎สูงอายุต๎องไปแจ๎งตํอ
องค์กรปกครองสํวนท๎องถิ่นแหํงใหมํที่ตนย๎ายไป 
 
  

 

ที ่ ขั้นตอนการบริการ ระยะเวลาให้บริการ 

1 ประเภท การตรวจสอบเอกสาร 
ผู๎ที่ประสงค์จะขอรับเบี้ยยังชีพผู๎สูงอายุในปีงบประมาณถัดไปหรือผู๎รับมอบอ านาจ
ยื่นค าขอพร๎อมเอกสารหลักฐานและเจ๎าหน๎าที่ตรวจสอบค าร๎องขอลงทะเบียนและ
เอกสารหลักฐานประกอบ 

10 นาที 

2 ประเภท การพิจารณา 
ออกใบรับลงทะเบียนตามแบบยื่นค าขอลงทะเบียนให๎ผู๎ขอลงทะเบียนหรือผู๎รับมอบ
อ านาจ 

10 นาที 

 

 

ใช๎ระยะเวลา ไมํเกิน 20 นาที 

 

 
1. บัตรประจ าตัวประชาชน  หรือบัตรอื่นที่ออกโดยหนํวยงานของรัฐที่มีรูปถํายพร๎อมส าเนา  จ านวน   1  ฉบับ 
2. ทะเบียนบ๎าน  พร๎อมส าเนา                                                                      จ านวน   1  ฉบับ 
3. สมุดบัญชีเงินฝากธนาคาร พร๎อมส าเนา (กรณีท่ีผู๎ขอรับเงินเบี้ยยังชีพผู๎ประสงค์   จ านวน   1  ฉบับ 
   ขอรับเงินเบี้ยยังชีพผู๎สูงอายุประสงค์ขอรับเงินเบี้ยยังชีพผู๎สูงอายุผํานธนาคาร) 
4. หนังสือมอบอ านาจ (กรณีมอบอ านาจให๎ด าเนินการแทน)        จ านวน  1  ฉบับ 

ขั้นตอนและระยะการให้บริการ 

รายการเอกสารหลักฐานประกอบการยืนค าขอ 

 

ระยะเวลา 
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5. บัตรประจ าตัวประชาชนหรือบัตรอื่นที่ออกให๎โดยหนํวยงานของรัฐที่มีรูปถําย    จ านวน  1  ฉบับ 
   พร๎อมส าเนาของผู๎รับมอบอ านาจ (กรณีมอบอ านาจให๎ด าเนินการแทน) 
6. สมุดบัญชีเงิฝากธนาคารพร๎อมส าเนาของผู๎รับมอบอ านาจ (กรณีผู๎ขอรับเงินเบี้ย   จ านวน  1  ฉบับ 
   ยังชีพผู๎ประสงค์ขอรับเงินเบี้ยยังชีพผู๎สูงอายุประสงค์ขอรับเงินเบี้ยยังชีพผู๎สูงอายุผําน 
   ธนาคารของผู๎รับมอบอ านาจ) 

 
 

 ไมเํสียคําธรรมเนียม 

 

 

ที่ท าการองค์การบริหารสํวนต าบลวังไม๎ขอน อ าเภอสวรรคโลก จังหวัดสุโขทัย 64110  
โทรศัพท ์: 0 5564 3466 หรือทางเว็บไซต์ : http://www.wangmaikhon.go.th 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

ค่าธรรมเนียม 

 

ช่องทางการร้องเรียน 
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ทะเบียนเลขที่............../2557 

แบบค าขอลงทะเบียนรับเงินเบีย้ยังชีพผู้สูงอายุ ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. .................... 

เฉพาะกรณีผู้สูงอายุมอบอ านาจให้บุคคลอ่ืนมาย่ืนค าขอลงทะเบียนแทน 

      ผู๎ยื่นค าขอฯ แทนตามหนังสือมอบอ านาจ เก่ียวข๎องเป็น.........................................กับผู๎สูงอายุที่ขอลงทะเบียน ชื่อ-สกุล 
(ผู๎รับมอบอ านาจ) .......................................................เลขประจ าตัวประชาชน…………………………………………………..………….. 
ที่อยูํ........................................................................................โทรศัพท์..................................................................................... 

ข้อมูลผู้สูงอายุ 
         เขียนที่................................................................. 

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

 ด๎วยข๎าพเจ๎า (นาย/นาง/นางสาว) ชื่อ...................................................นามสกุล........................................................ 
เกิดวันที่..........เดือน........................พ.ศ. ........... อายุ............ปี สัญชาติ............. มีชื่ออยูํในส าเนาทะเบียนบ๎านเลขที่.............
หมํูที่/ชุมชน..................ตรอก/ซอย....................ถนน......................ต าบล/แขวง.......................อ าเภอ/เขต.............................
จังหวัด.............................รหัสไปรษณีย์..........................โทรศัพท์..................................... 
หมายเลขบัตรประจ าตัวประชาชนของผู๎สงูอายุที่ยืน่ค าขอ  ---- 
สถานภาพสมรส  โสด   สมรส   หม๎าย  หยําร๎าง   แยกกันอยูํ   อื่นๆ..................................................... 
รายได๎ตํอเดือน...........................................บาท  อาชีพ............................................................................................................ 

ข้อมูลทั่วไป : สถานภาพการรับสวัสดิการภาครัฐ 

  ไมํได๎รับการสงเคราะห์เบี้ยยังชีพ   ได๎รับการสงเคราะห์เบี้ยยังชีพผู๎ปว่ยเอดส์ 
  ได๎รับการสงเคราะห์เบี้ยความพิการ   ย๎ายภูมิล าเนาเข๎ามาอยูํใหมํ เม่ือ.............................................................. 

  มีความประสงค์ขอรับเงินเบี้ยยังชีพผู๎สูงอายุ ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2559  โดยวิธีดังตํอไปนี้ (เลือก 1 วิธี) 
  รับเงินสดด๎วยตนเอง     รับเงินสดโดยบุคคลที่ได๎รับมอบอ านาจจากผู๎มสีิทธ ิ
  โอนเข๎าบัญชีเงินฝากธนาคารในนามผู๎มีสิทธิ   โอนเข๎าบัญชีเงินฝากธนาคารในนามบุคคลที่ได๎รับมอบอ านาจจากผู๎มีสิทธิ 
พร๎อมแนบเอกสาร ดังนี ้
  ส าเนาบัตรประจ าตัวประชาชน หรือส าเนาบัตรอื่นที่ออกโดยหนํวยงานของรัฐที่มีรูปถําย    ส าเนาทะเบียนบ๎าน 
  ส าเนาสมุดบัญชีเงนิฝากธนาคาร (ในกรณีผู๎ขอรับเงนิเบี้ยยังชีพผู๎สูงอายุประสงค์ขอรับเงินเบี้ยยงัชีพผูส๎ูงอายุผาํนธนาคาร) 
  หนังสือมอบอ านาจพร๎อมส าเนาบัตรประจ าตัวประชาชนของผู๎มอบอ านาจและผู๎รบัมอบอ านาจ 

 ข๎าพเจ๎าขอรับรองวําข๎าพเจ๎าเปน็ผู๎มีคุณสมบัติครบถ๎วน ไมํได๎เปน็ผู๎รับบ านาญหรือสวัสดิการเปน็รายเดือนจาก
หนํวยงานของรัฐ รัฐวิสาหกิจ หรือองค์กรปกครองสํวนท๎องถิ่น และขอรับรองวําข๎อความดังกลาํวข๎างตน๎เป็นความจริงทุก
ประการ 

 
(ลงชื่อ)..........................................................   (ลงชื่อ)............................................................... 
       (..........................................................)                      (.............................................................) 
        ผู๎ยื่นค าขอ/ผู๎รบัมอบอ านาจยื่นค าขอ           เจ๎าหน๎าที่ผู๎รบัลงทะเบียน.                                                                                                                                         

หมายเหตุ  ให๎ขีดฆําข๎อความที่ไมํต๎องการออก และท าเครื่องหมาย  ในชํอง  หน๎าข๎อความที่ต๎องการ 

ตัวอย่างแบบฟอร์ม 
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- ด๎านหลัง – 

เรียน  คณะกรรมการตรวจสอบคุณสมบัติ 

 ได๎ตรวจสอบคุณสมบัติของ  นาย/นาง/นางสาว
................................................................................................. 

หมายเลขบัตรประจ าตัวประชาชน 
----  แล๎ว  
  เป็นผู๎มีคุณสมบตัิครบถ๎วน  
  เป็นผู๎ที่ขาดคุณสมบัต ิเนื่องจาก 

................................................................................................. 
…………………………………………………………………………………… 

 
(ลงชื่อ)............................................................................ 
             (............................................................) 

เจ๎าหน๎าที่ผู๎รบัจดทะเบียน 

ความเห็นคณะกรรมการตรวจสอบคุณสมบัต ิ

เรียน  นายกองค์การบริหารสํวนต าบล.............................. 

        คณะกรรมการตรวจสอบคุณสมบัติได๎ตรวจสอบแลว๎  
มีความเห็นดังนี ้

  สมควรรับขึ้นทะเบียน    ไมํสมควรรับขึ้นทะเบยีน 

กรรมการ  (ลงชื่อ)............................................................. 
                      (...........................................................) 

กรรมการ  (ลงชื่อ)............................................................. 
                      (...........................................................) 

กรรมการ  (ลงชื่อ)............................................................. 
                      (...........................................................) 

ค าสั่ง 

           รับขึ้นทะเบียน    ไมํรับขึ้นทะเบียน    อื่นๆ.................................................................................................... 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

(ลงชื่อ)......................................................... 
       (.........................................................) 

นายกองค์การบริหารสํวนต าบล........................... 
วัน/เดือน/ปี.................................................................... 

 

 (ตัดตามรอยเส๎นประ ให๎ผู๎สูงอายุที่ยื่นค าขอลงทะเบียนเก็บไว๎                                                                           
.                                                                                                                                          

ยื่นแบบค าขอลงทะเบียนเมื่อวันที่.........................เดือน.............................................พ.ศ. ...................................... 

 การลงทะเบียนครั้งนี้ เพื่อรับเงินเบี้ยยังชีพผู๎สูงอายุประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2559 โดยจะเริ่มรับเงินเบี้ยยังชีพ
ผู๎สูงอายุ ตั้งแต่เดือนตุลาคม 2558 ถึงเดือนกันยายน 2559 ในอัตราแบบขั้นบันได  ภายในวันที่ 10 ของทุกเดือน กรณี
ผู๎สูงอายุย๎ายภูมิล าเนาไปอยูํที่อื่น (ตั้งแต่วันที่ 1 ธันวาคม 2557 ถึง วันที่ 30 พฤศจิกายน 2558) จะต๎องไปลงทะเบียน
ยื่นค าขอรับเบี้ยยังชีพผู๎สูงอายุ  ณ  ที่องค์กรปกครองสํวนท๎องถิ่นแหํงใหมํภายในเดือนพฤศจิกายน 2558  ทั้งนี้เพื่อเป็นการ
รักษาสิทธิให๎ตํอเนื่อง  
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คูมือส าหรับประชาชน 
 

 

 

 

 

1.ส านักงานปลัดฯ องค์การบริหารสํวนต าบลวังไม๎ขอน        วันจันทร์ ถึง วันศุกร์ (1–30 พฤศจิกายนของทุกป ี)  
โทรศัพท์: 0 5564 3466            (ยกเว๎นวันหยุดที่ทางราชการก าหนด)  
โทรสาร : 0 5564 3466            ตั้งแตํเวลา 08.30 – 16.30 น.  
เว็บไซต์ : http://www.wangmaikhon.go.th 

 

 
  1.ระเบียบกระทรวงมหาดไทยวําด๎วยหลักเกณฑ์การจํายเงินเบี้ยความพิการให๎คนพิการขององค์กรปกครอง
สํวนท๎องถิ่น พ.ศ. 2553 
 

 

  ระเบียบกระทรวงมหาดไทยวําด๎วยหลักเกณฑ์การจํายเงินเบี้ยความพิการให๎คนพิการขององค์กรปกครอง
สํวนท๎องถิ่น พ.ศ.2553 ก าหนดให๎ภายในเดือนพฤศจิกายนของทุกปีให๎คนพิการลงทะเบียนและยื่นค าขอรับเงิน
เบี้ยความพิการในปีงบประมาณถัดไป ณ ที่ท าการองค์กรปกครองสํวนท๎องถิ่นที่ตนมีภูมิล าเนาหรือสถานที่ที่องค์กร
ปกครองสํวนท๎องถิ่นก าหนด 
  หลักเกณฑ์ 
  ผู๎มีสิทธิจะได๎รับเงินเบี้ยความพิการต๎องเป็นผู๎มีคุณสมบัติและไมํมีลักษณะต๎องห๎ามดังตํอไปนี้  
   1. มีสัญชาติไทย 
  2. มีภูมิล าเนาอยูํในเขตองค์กรปกครองสํวนท๎องถิ่นตามทะเบียนบ๎าน 

3. มีบัตรประจ าตัวคนพิการตามกฎหมายวําด๎วยการสํงเสริมการคุณภาพชีวิตคนพิการ 
  4. ไมํเป็นบุคคลซึ่งอยูํในความอุปการของสถานสงเคราะห์ของรัฐ 

  ในการยื่นค าขอลงทะเบียนรับเงินเบี้ยความพิการคนพิการหรือผู๎ดูแลคนพิการจะต๎องแสดงความประสงค์
ขอรับเงินเบี้ยความพิการโดยรับเงินสดด๎วยตนเองหรือโอนเงินเข๎าบัญชีเงินฝากธนาคารในนามคนพิการหรือผู๎ดูแลคน
พิการผู๎แทนโดยชอบธรรมผู๎พิทักษ์ผู๎อนุบาลแล๎วแตํกรณี 

  ในกรณีที่คนพิการเป็นผู๎เยาว์ซึ่งมีผู๎แทนโดยชอบคนเสมือนไร๎ความสามารถหรือคนไร๎ความสามารถให๎ผู๎แทน
โดยชอบธรรมผู๎พิทักษ์หรือผู๎อนุบาลแล๎วแตํกรณียื่นค าขอแทนโดยแสดงหลักฐานการเป็นผู๎แทนดังกลําว 

 

งานที่ให้บริการ                      การลงทะเบียนและย่ืนค าขอรับเงินเบี้ยความพิการ 

หน่วยงานที่รับผิดชอบ             ส านักงานปลัด องค์การบริหารส่วนต าบลวังไม้ขอน 

ขอบเขตการให้บริการ 

สถานที/่ ช่องทางการให้บริการ ระยะเวลาเปิดให้บริการ 

หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขในการยื่นค าขอ 

กฎหมายที่ให้อ านาจการอนุญาต 

http://www.wangmaikhon.go.th/
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  วิธีการ 
   1. คนพิการที่จะมีสิทธิรับเงินเบี้ยความพิการในปีงบประมาณถัดไปให๎คนพิการหรือผู๎ดูแลคนพิการผู๎แทน
โดยชอบธรรมผู๎พิทักษ์ผู๎อนุบาลแล๎วแตํกรณียื่นค าขอตามแบบพร๎อมเอกสารหลักฐานตํอองค์กรปกครองสํวน
ท๎องถิ่นณสถานที่และภายในระยะเวลาที่องค์กรปกครองสํวนท๎องถิ่นประกาศก าหนด 
  2. กรณีคนพิการที่ได๎รับเงินเบี้ยความพิการจากองค์กรปกครองสํวนท๎องถิ่นในปีงบประมาณท่ีผํานมาให๎ถือ
วําเป็นผู๎ได๎ลงทะเบียนและยื่นค าขอรับเบี้ยความพิการตามระเบียบนี้แล๎ว 
  3.กรณีคนพิการที่มีสิทธิได๎รับเบี้ยความพิการได๎ย๎ายที่อยูํและยังประสงค์ประสงค์จะรับเงินเบี้ยความพิการ
ต๎องไปแจ๎งตํอองค์กรปกครองสํวนท๎องถิ่นแหํงใหมํที่ตนย๎ายไป 
  

 
 

ที ่ ขั้นตอนการบริการ ระยะเวลาให้บริการ 
1 ประเภท การตรวจสอบเอกสาร 

ผู๎ที่ประสงค์จะขอรับเบี้ยความพิการในปีงบประมาณถัดไปหรือผู๎รับมอบอ านาจยื่น
ค าขอพร๎อมเอกสารหลักฐานและเจ๎าหน๎าที่ตรวจสอบค าร๎องขอลงทะเบียนและ
เอกสารหลักฐานประกอบ 

10 นาที 

2 ประเภท การพิจารณา 
ออกใบรับลงทะเบียนตามแบบยื่นค าขอลงทะเบียนให๎ผู๎ขอลงทะเบียน 10 นาที 

 
 

 
ใช๎ระยะเวลา ไมํเกิน 20 นาที 

 

 
1. บัตรประจ าตัวคนพิการตามกฎหมายวําด๎วยการสํงเสริมการคุณภาพชีวิตคนพิการ  จ านวน  1  ฉบับ 
   พร๎อมส าเนา 
2. ทะเบียนบ๎านพร๎อมส าเนา         จ านวน  1  ฉบับ  
3. สมุดบัญชีเงินฝากธนาคารพร๎อมส าเนา (กรณีท่ีผู๎ขอรับเงินเบี้ยความพิการประสงค์ขอรับ  จ านวน  1  ฉบับ 
    เงินเบี้ยยังชีพผู๎สูงอายุผํานธนาคาร) 
4. บัตรประจ าตัวประชาชนหรือบัตรอื่นที่ออกโดยหนํวยงานของรัฐที่มีรูปถํายพร๎อมส าเนา  จ านวน  1  ฉบับ 
   ของผู๎ดูแลคนพิการผู๎แทนโดยชอบธรรมผู๎พิทักษ์ผู๎อนุบาลแล๎วแตํกรณี (กรณียื่นค าขอแทน) 
5. สมุดบัญชีเงินฝากธนาคารพร๎อมส าเนาของผู๎ดูแลคนพิการผู๎แทนโดยชอบธรรมผู๎พิทักษ์  จ านวน  1  ฉบับ 
   ผู๎อนุบาลแล๎วแตํกรณี (กรณีท่ีคนพิการเป็นผู๎เยาว์ซึ่งมีผู๎แทนโดยชอบคนเสมือนไร๎ความสามารถหรือคนไร๎   
   ความสามารถให๎ผู๎แทนโดยชอบธรรมผู๎พิทักษ์หรือผู๎อนุบาลแล๎วแตํกรณีการยื่นค าขอแทนต๎องแสดงหลักฐาน 
   การเป็นผู๎แทนดังกลําว) 
 

ขั้นตอนและระยะการให้บริการ และการพิจารณาอนุญาต 

รายการเอกสารหลักฐานประกอบการยื่นค าขอ 

 

ระยะเวลา 
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-2 

 
 

 ไมํเสียคําธรรมเนียม 

 

 

ที่ท าการองค์การบริหารสํวนต าบลวังไม๎ขอน อ าเภอสวรรคโลก จังหวัดสุโขทัย 64110  
โทรศัพท ์: 0 5564 3466 หรือทางเว็บไซต์ : http://www.wangmaikhon.go.th 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ค่าธรรมเนียม 

 

ช่องทางการร้องเรียน 

 

http://www.wangmaikhon.go.th/


52 

 

 
ทะเบียนเลขที่............../2557 

แบบค าขอลงทะเบียนรับเงินเบีย้ยังชีพผู้พิการ ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. ................. 

เฉพาะกรณีผู้สูงอายุมอบอ านาจให้บุคคลอ่ืนมาย่ืนค าขอลงทะเบียนแทน 

      ผู๎ยื่นค าขอฯ แทนตามหนังสือมอบอ านาจ เก่ียวข๎องเป็น........................................................กับผู๎สูงอายุที่ขอลงทะเบียน 
ชื่อ-สกุล (ผู๎รับมอบอ านาจ) ................................................................เลขประจ าตัวประชาชน................................................. 
ที่อยูํ......................................................................................................โทรศัพท์....................................................................... 

ข้อมูลผู้พิการ 

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

 ด๎วยข๎าพเจ๎า (นาย/นาง/นางสาว) ชื่อ................................................นามสกุล........................................................... 
เกิดวันที่.........เดือน...................พ.ศ. ............ อายุ............ปี  สัญชาติ..............มีชื่ออยูํในส าเนาทะเบียนบ๎านเลขที่.................
หมํูที่/ชุมชน........................ตรอก/ซอย...........................ถนน..............................ต าบล/แขวง.................................................
อ าเภอ/เขต..............................จังหวัด....................................รหัสไปรษณยี์................................โทรศัพท์................................ 
หมายเลขบัตรประจ าตัวประชาชนของผู๎สงูอายุที่ยืน่ค าขอ  ---- 
สถานภาพสมรส    โสด    สมรส    หม๎าย    หยําร๎าง    แยกกันอยูํ    อื่นๆ.......................................... 
รายได๎ตํอเดือน....................................บาท   อาชีพ............................................................................................................... 
ข้อมูลทั่วไป : สถานภาพการรับสวัสดิการภาครัฐ 
  ไมํได๎รับการสงเคราะห์เบี้ยยังชีพ    ได๎รับการสงเคราะห์เบี้ยยังชีพผู๎ปว่ยเอดส์ 
  ได๎รับการสงเคราะห์เบี้ยความพิการ   ย๎ายภูมิล าเนาเข๎ามาอยูํใหมํ  เมื่อ........................................................... 
 มีความประสงค์ขอรับเงินเบี้ยยังชีพผู๎สูงอายุ ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2559  โดยวิธีดังตํอไปนี้ (เลือก 1 วิธี) 
  รับเงินสดด๎วยตนเอง     รับเงินสดโดยบุคคลที่ได๎รับมอบอ านาจจากผู๎มสีิทธ ิ
  โอนเข๎าบัญชีเงินฝากธนาคารในนามผู๎มีสิทธิ   โอนเข๎าบัญชีเงินฝากธนาคารในนามบุคคลที่ได๎รับมอบอ านาจจากผู๎มีสิทธิ 
พร๎อมแนบเอกสาร ดังนี ้
  ส าเนาบัตรประจ าตัวประชาชน หรือส าเนาบัตรอื่นที่ออกโดยหนํวยงานของรัฐที่มีรูปถําย    ส าเนาทะเบียนบ๎าน 
  ส าเนาสมุดบัญชีเงนิฝากธนาคาร (ในกรณีผู๎ขอรับเงนิเบี้ยยังชีพผู๎สูงอายุประสงค์ขอรับเงินเบี้ยยงัชีพผูส๎ูงอายุผาํนธนาคาร) 
  หนังสือมอบอ านาจพร๎อมส าเนาบัตรประจ าตัวประชาชนของผู๎มอบอ านาจและผู๎รบัมอบอ านาจ 
 ข๎าพเจ๎าขอรับรองวําข๎าพเจ๎าเปน็ผู๎มีคุณสมบัติครบถ๎วน ไมํได๎เปน็ผู๎รับบ านาญหรือสวัสดิการเปน็รายเดือนจาก
หนํวยงานของรัฐ รัฐวิสาหกิจ หรือองค์กรปกครองสํวนท๎องถิ่น และขอรับรองวําข๎อความดังกลาํวข๎างตน๎เป็นความจริงทุก
ประการ 

(ลงชื่อ)..........................................................   (ลงชื่อ)............................................................... 
       (..........................................................)          (.............................................................) 

        ผู๎ยื่นค าขอ/ผู๎รบัมอบอ านาจยื่นค าขอ           เจ๎าหน๎าที่ผู๎รบัลงทะเบียน.                                                                                                                                         

หมายเหตุ  ให๎ขีดฆําข๎อความที่ไมํต๎องการออก และท าเครื่องหมาย  ในชํอง  หน๎าข๎อความที่ต๎องการ 

ตัวอย่างแบบฟอร์ม 
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- ด๎านหลัง - 

ความเห็นเจ้าหน้าที่ผู้รับจดทะเบียน 

เรียน  คณะกรรมการตรวจสอบคุณสมบัติ 
        ได๎ตรวจสอบคุณสมบัติของ  นาย/นาง/นางสาว
................................................................................................. 
หมายเลขบัตรประจ าตัวประชาชน 
----  แล๎ว  
  เป็นผู๎มีคุณสมบตัิครบถ๎วน   
  เป็นผู๎ที่ขาดคุณสมบัต ิเนื่องจาก 
................................................................................................. 
……….……………………………………………………………………………. 

(ลงชื่อ).............................................................................. 
            (.................................................................) 
                      เจ๎าหน๎าที่ผู๎รบัจดทะเบยีน 

ความเห็นคณะกรรมการตรวจสอบคุณสมบัต ิ

เรียน  นายกองค์การบริหารสํวนต าบล............................ 

      คณะกรรมการตรวจสอบคุณสมบัตไิด๎ตรวจสอบแล๎ว มี
ความเห็นดังนี ้

  สมควรรับขึ้นทะเบียน    ไมํสมควรรับขึ้นทะเบยีน 

กรรมการ  (ลงชื่อ)............................................................. 
                      (...........................................................) 

กรรมการ  (ลงชื่อ)............................................................. 
                      (...........................................................) 

กรรมการ  (ลงชื่อ)............................................................. 
                      (...........................................................) 

ค าสั่ง 

           รับขึ้นทะเบียน    ไมํรับขึ้นทะเบียน    อื่นๆ
.................................................................................................................................................................................................... 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

(ลงชื่อ)......................................................... 
       (...........................................................) 

นายกองค์การบริหารสํวนต าบล............................. 
วัน/เดือน/ปี.................................................................... 

 

 (ตัดตามรอยเส๎นประ ให๎ผู๎สูงอายุที่ยื่นค าขอลงทะเบียนเก็บไว๎                                                                 .                                                                                                                                          

ยื่นแบบค าขอลงทะเบียนเมื่อวันที่.........................เดือน.............................................พ.ศ. ...................................... 

 การลงทะเบียนคร้ังนี้ เพื่อรับเงินเบี้ยยังชีพผู๎พิการประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2559  โดยจะเริ่มรับเงินเบี้ยยังชีพผู๎
พิการ ตั้งแต่เดือนตุลาคม 2558 ถึงเดือนกันยายน 2559 ในอัตราแบบขั้นบันได  ภายในวันที่ 10 ของทุกเดือน  กรณี
ผู๎สูงอายุย๎ายภูมิล าเนาไปอยูํที่อื่น (ตั้งแต่วันที่ 1 ธันวาคม 2557 ถึง วันที่ 30 พฤศจิกายน 2558) จะต๎องไปลงทะเบียน
ยื่นค าขอรับเบี้ยยังชีพผู๎พิการ ณ ที่องค์กรปกครองสํวนท๎องถิ่นแหํงใหมํภายในเดือนพฤศจิกายน 2558  ทั้งนี้เพื่อเป็นการ
รักษาสิทธิให๎ตํอเนื่อง  
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คูมือส าหรับประชาชน 
 

 

 

 

 

1.ส านักงานปลัดฯ องค์การบริหารสํวนต าบลวังไม๎ขอน         วันจันทร์ ถึง วันศุกร์ (1 - 30 พฤศจิกายนของทุกปี) 
โทรศัพท์: 0 5564 3466             (ยกเว๎นวันหยุดที่ทางราชการก าหนด) 
โทรสาร : 0 5564 3466             ตั้งแตํเวลา  08.30 – 16.30 น. 
เว็บไซต์ : http://www.wangmaikhon.go.th 

 

 
  1.ระเบียบกระทรวงมหาดไทยวําด๎วยการจํายเงินสงเคราะห์เพ่ือการยังชีพขององค์กรปกครองสํวนท๎องถิ่น
พ.ศ. 2548 
 

 

  ระเบียบกระทรวงมหาดไทยวําด๎วยการจํายเงินสงเคราะห์เพ่ือการยังชีพขององค์กรปกครองสํวนท๎องถิ่น
พ.ศ. ๒๕๔๘ก าหนดให๎ผู๎ป่วยเอดส์ที่มีคุณสมบัติครบถ๎วนตามระเบียบฯและมีความประสงค์จะขอรับการสงเคราะห์
ให๎ยื่นค าขอตํอผู๎บริหารท๎องถิ่นที่ตนมีผู๎ล าเนาอยูํกรณีไมํสามารถเดินทางมายื่นค าขอรับการสงเคราะห์ด๎วยตนเองได๎
จะมอบอ านาจให๎ผู๎อุปการะมาด าเนินการก็ได๎ 
  หลักเกณฑ์ 
  ผู๎ มี สิ ทธิ จะ ได๎ รั บ เ งิ นสง เคราะห์ ต๎ อ ง เป็ นผู๎ มี คุณสมบั ติ และไมํ มี ลั กษณะต๎ องห๎ ามดั งตํ อ ไปนี้ 
  1. เป็นผู๎ป่วยเอดส์ที่แพทย์ได๎รับรองและท าการวินิจฉัยแล๎ว 
  2. มีภูมิล าเนาอยูํในเขตพ้ืนที่องค์กรปกครองสํวนท๎องถิ่น 
  3. มีรายได๎ไมํเพียงพอแกํการยังชีพหรือถูกทอดทิ้งหรือขาดผู๎อุปการะเลี้ยงดูหรือไมํสามารถประกอบอาชีพ
เลี้ยงตนเองได๎ในการขอรับการสงเคราะห์ผู๎ป่วยเอดส์ผู๎ป่วยเอดส์ที่ได๎รับความเดือดร๎อนกวําหรือผู๎ที่มีปัญหาซ้ าซ๎อน
หรือผู๎ที่อยูํอาศัยอยูํในพ้ืนที่หํางไกลทุรกันดารยากตํอการเข๎าถึงบริการของรัฐเป็นผู๎ได๎รับการพิจารณากํอน  
 วิธีการ 
      1. ผู๎ป่วยเอดส์ยื่นค าขอตามแบบพร๎อมเอกสารหลักฐานตํอองค์กรปกครองสํวนท๎องถิ่นณที่ท าการองค์กร
ปกครองสํวนท๎องถิ่นด๎วยตนเองหรือมอบอ านาจให๎ผู๎อุปการะมาด าเนินการก็ได๎ 
 
      

งานที่ให้บริการ                      การขอรับการสงเคราะห์ผู้ป่วยเอดส์ 

หน่วยงานที่รับผิดชอบ             ส านักงานปลัด องค์การบริหารส่วนต าบลวังไม้ขอน 

ขอบเขตการให้บริการ 

สถานที/่ ช่องทางการให้บริการ ระยะเวลาเปิดให้บริการ 

หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขในการยื่นค าขอ และในการพิจารณาอนุญาต 

กฎหมายที่ให้อ านาจการอนุญาต 

http://www.wangmaikhon.go.th/
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  2. ผู๎ป่วยเอดส์รับการตรวจสภาพความเป็นอยูํคุณสมบัติวําสมควรได๎รับการสงเคราะห์หรือไมํโดยพิจารณา
จากความเดือดร๎อนเป็นผู๎ที่มีปัญหาซ้ าซ๎อนหรือเป็นผู๎ที่อยูํอาศัยอยูํในพ้ืนที่หํางไกลทุรกันดารยากตํอการเข๎าถึง
บริการของรัฐ 
  3. กรณีผู๎ป่วยเอดส์ที่ได๎รับเบี้ยยังชีพย๎ายที่อยูํถือวําขาดคุณสมบัติตามนัยแหํงระเบียบต๎องไปยื่นความ
ประสงค์ตํอองค์กรปกครองสํวนท๎องถิ่นแหํงใหมํที่ตนย๎ายไปเพ่ือพิจารณาใหมํ 

 
   

ที ่ ขั้นตอนการบริการ ระยะเวลาให้บริการ 
1 ประเภท การตรวจสอบเอกสาร 

ผู๎ที่ประสงค์จะขอรับการสงเคราะห์หรือผู๎รับมอบอ านาจยื่นค าขอพร๎อมเอกสาร
หลักฐานและเจ๎าหน๎าที่ตรวจสอบค าร๎องขอลงทะเบียนและเอกสารหลักฐาน
ประกอบ 

30 นาที 

2 ประเภท การพิจารณา 
ออกใบนัดหมายตรวจสภาพความเป็นอยูํและคุณสมบัติ 15 นาที 

3 ประเภท การพิจารณา 
ตรวจสภาพความเป็นอยูํและคุณสมบัติของผู๎ที่ประสงค์รับการสงเคราะห์ 1 วัน 

4 ประเภท การพิจารณา 
จัดท าทะเบียนประวัติพร๎อมเอกสารหลักฐานประกอบความเห็นเพื่อเสนอ
ผู๎บริหารพิจารณา 

2 วัน 

5 การพิจารณาอนุมัติ 
(กรณีมีข้อขัดข้องเกี่ยวกับการพิจารณาได้แก่สภาพความเป็นอยู่คุณสมบัติหรือ
ข้อจ ากัดด้านงบประมาณจะแจ้งเหตุขัดข้องที่ไม่สามารถให้การสงเคราะห์ให้ผู้ขอ
ทราบไม่เกินระยะเวลาที่ก าหนด) 

3 วัน 

 

 
 

ใช๎ระยะเวลา ไมํเกิน  7 วัน 

 
 

1. บัตรประจ าตัวประชาชนหรือบัตรอื่นที่ออกให๎โดยหนํวยงานของรัฐที่มีรูปถํายพร๎อมส าเนา จ านวน  1  ฉบับ 
2. ทะเบียนบ๎านพร๎อมส าเนา         จ านวน  1  ฉบับ 
3. สมุดบัญชีเงินฝากธนาคารพร๎อมส าเนา (กรณีท่ีผู๎ขอรับเงินสงเคราะหป์ระสงค์ขอรับเงิน  จ านวน  1  ฉบับ 
   สงเคราะหผ์ํานธนาคาร) 
4. หนังสือมอบอ านาจ (กรณีมอบอ านาจให๎ด าเนินการแทน)      จ านวน  1  ฉบับ 
 

ขั้นตอนและระยะการให้บริการ 

รายการเอกสารหลักฐานประกอบการยื่นค าขอ 

 

ระยะเวลา 
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 5. บัตรประจ าตัวประชาชนหรือบัตรอื่นที่ออกให๎โดยหนํวยงานของรัฐที่มีรูปถํายพร๎อมส าเนา  จ านวน  1  ฉบับ 
    ของผู๎รับมอบอ านาจ (กรณีมอบอ านาจให๎ด าเนินการแทน) 
6. สมุดบัญชีเงินฝากธนาคารพร๎อมส าเนาของผู๎รับมอบอ านาจ (กรณีท่ีผู๎ขอรับเงินสงเคราะห์  จ านวน  1  ฉบับ 
    ประสงค์ขอรับเงินสงเคราะห์ผํานธนาคารของผู๎รับมอบอ านาจ) 
 

 
 

 
ไมํเสียคําธรรมเนียม 

 
 
 

ที่ท าการองค์การบริหารสํวนต าบลวังไม๎ขอน อ าเภอสวรรคโลก จังหวัดสุโขทัย 64110  
โทรศัพท ์: 0 5564 3466 หรือทางเว็บไซต์ : http://www.wangmaikhon.go.th 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ค่าธรรมเนียม 

 

ช่องทางการร้องเรียน 

 

http://www.wangmaikhon.go.th/
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แบบค าขอรบัการสงเคราะห ์

ล าดับที่............./..............                                      วันที่..........เดือน........................พ.ศ. .............. 

เรียน  นายกองค์การบริหารสํวนต าบล................................. 

  ด๎วย...................................................................เลขประจ าตัวประชาชน................................................................. 
เกิดวันที่..........เดือน.......................พ.ศ............อายุ...........ปี มีชื่ออยูํในทะเบียนบา๎นเลขที่..................ถนน……..…..................
ตรอก/ซอย.....................หมูํที่..........ต าบล..................อ าเภอ.......................จังหวัด......................รหัสไปรษณีย์...................... 
ขอแจ๎งความประสงค์ขอรับเงินสงเคราะห์  เพื่อการยังชีพผูป๎่วยเอดส์ โดยขอให๎รายละเอียดเพิ่มเติมดังนี ้
 1.ที่พักอาศัย  
  ( ) เป็นของตนเอง  และมลีักษณะ   ( ) ช ารุดทรุดโทรม      ( ) ช ารุดทรุดโทรมบางสํวน     ( )  มั่นคงถาวรดี   
  ( )  เป็นของ..........................................................................................เก่ียวข๎องเป็น............................................... 
 2 . ที่พักอาศัยอยูํหํางจากบ๎านหลังที่ใกล๎ที่สุดเป็นระทาง.................................................................สามารถเดินทางได๎ 
  ( )  สะดวก   ( )  ล าบาก  เนื่องจาก ......................................................................................................................  

  อยูํหํางจากชุมชน/หมํูบา๎นเปน็ระยะทาง....................................................................................สามารถเดินทางได๎       
  ( )  สะดวก   ( )  ล าบาก  เนื่องจาก....................................................................................................................... 
  อยูํหํางจากหนํวยบริการของรัฐที่ใกล๎ที่สุดเปน็ระยะทาง.............................................................สามารถเดินทางได ๎    
  ( )  สะดวก   ( )  ล าบาก  เนื่องจาก........................................................................................................................ 
3. การพักอาศัย  

       ( )  อยูํเพียงล าพงั  เนื่องจาก................................................................................มาประมาณ................................. 
             ( ) พักอาศัยกับ..........................................รวม...............คน เป็นผู๎สามารถประกอบอาชีพได๎จ านวน.................คน  
                 มีรายได๎รวม.....................บาท/เดือน   ผู๎ที่ไมสํามารถประกอบอาชีพได๎ เนื่องจาก............................................ 
    4. รายได๎ – รายจําย   
               มีรายได๎รวม......................บาท/เดือน  แหลํงที่มาของรายได๎................................................................................ 
  น าไปใช๎จาํยเปน็คํา.................................................................................................................................................. 
บุคคลที่สามารถติดตํอได๎................................................................สถานที่ติดตํอเลขที่............................................................. 
ถนน................................................ตรอก/ซอย..........................................หมํูที่.......................ต าบล....................................... 
อ าเภอ...............................................จังหวัด................................................รหัสไปรษณีย์........................................................ 
โทรศัพท์.............................................โทรสาร...........................................เกี่ยวข๎องเป็น...........................................................  
 
ข๎าพเจ๎าขอรับรองวําถ๎อยค าที่ให๎ข๎างต๎นเปน็ความจริงทุกประการ     

              ลงชื่อ........................................................ผู๎ให๎ถ๎อยค า 
                                              (.......................................................) 

 

 

ตัวอย่างแบบฟอร์ม 
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หนังสือแสดงความประสงค์ในการรับเงินสงเคราะห์ 

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

เรียน นายกองค์การบริหารสํวนต าบล...................................... 

   ตามที่มีการอนุมัติให๎ข๎าพเจ๎า.................................................................เป็นผู๎มีสิทธิได๎รับการ
สงเคราะห์เงินสงเคราะห์เพื่อการยังชีพ............................................... ........ล าดับท่ี...................นั้น 
  ข๎าพเจ๎าขอแจ๎งความประสงค์ในการรับเงินสงเคราะห์ ดังนี้ 
           (  ) เป็นเงินสด 
                     (  ) โอนเข๎าบัญชีเงินฝากธนาคาร.............................สาขา................................. 
        เลขที่บัญชี.......................................................... ..... 
 
   จึงเรียนมาเพ่ือโปรดทราบและด าเนินการตํอไป 

 

ขอแสดงความนับถือ 

 

(...................................................) 
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หนงัสือมอบอ านาจ 

 

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

   วันที่............เดือน.......................พ.ศ. ............. 
    
เรียน นายกองค์การบริหารสํวนต าบล...................................... 

                    ข๎าพเจ๎า..................................................ขอมอบอ านาจให๎...........................................เลขประจ าตัว
ประชาชน......................................... อยูํบ๎านเลขท่ี.............ถนน........................ ตรอก/ซอย....................หมูํที่.......... 
ต าบล………………..  อ าเภอ ………….........…… จังหวัด ……………… รหัสไปรษณีย์…………… โทรศัพท์........................        
โทรสาร......................... เกี่ยวพันเป็น..................................เป็นผู๎มีอ านาจกระท าการแทนข๎าพเจ๎าในกิจการใดกิจการ
หนึ่งดังตํอไปนี้  และให๎ถือเสมือนวําข๎าพเจ๎าเป็นผู๎กระท าเองทุกประการ 
  (  ) แจ๎งความประสงค์ขอรับการสงเคราะห์เงินสงเคราะห์เพ่ือการยังชีพผู๎ป่วยเอดส์ 
  (  ) แจ๎งความประสงค์ในการรับเงินสงเคราะห์ 
           โดยให๎จํายให๎แกํ............................................................................................................. 
           (  ) เป็นเงินสด 
   (  ) โอนเข๎าบัญชีเงินฝากธนาคาร...................................สาขา....................................  
      เลขที่บัญชี........................................... .............................................. 
   ( ) แจ๎งยืนยันความประสงค์จะขอรับเงินสงเคราะห์เพื่อการยังชีพตํอไป 
 

ลงชื่อ............................................................ผู๎มอบอ านาจ 
                                               (...........................................................) 

ลงชื่อ............................................................ผู๎รับมอบอ านาจ  

     (...........................................................) 
                                          ลงชื่อ............................................................พยาน 

                                              (...........................................................)     
                                          ลงชื่อ............................................................พยาน 

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

 

 

 

 



60 

คูมือส าหรับประชาชน 
 

 

 

 

 

1.สํวนโยธา องค์การบริหารสํวนต าบลวังไม๎ขอน   วันจันทร์ ถึง วันศุกร์ 
โทรศัพท์: 0 5564 3466      (ยกเว๎นวันหยุดที่ทางราชการก าหนด) 
โทรสาร : 0 5564 3466      ตั้งแตํเวลา 08.30 – 16.30 น. 
เว็บไซต์ : http://www.wangmaikhon.go.th 

 
 
  1.พระราชบัญญัติควบคุมอาคารพ.ศ. 2522 ,กฏกระทรวงข๎อบัญญัติท๎องถิ่นและประกาศระทรวงมหาดไทย
ที่ออกโดยอาศัยอ านาจตามพระราชบัญญัติควบคุมอาคารพ.ศ. 2522 
 

 
 

(1) อาคารอยูํอาศัยไมํเกินสองชั้นและมีพ้ืนที่อาคารไมํ เกิน 150 ตารางเมตร 
(2) อาคารเก็บผลผลิตทางเกษตรที่มีพ้ืนที่อาคารไมํเกิน 100 ตารางเมตร 
(3) อาคารเลี้ยงสัตว์ที่มีพ้ืนที่ไมํเกิน 100 ตารางเมตร 
(4) รั้วก าแพง ประตู เพิงหรือแผงลอย 
(5) หอถังน้ าที่มีความสูงไมํเกิน 6 เมตร 
ซึ่งจะกํอสร๎างดัดแปลง รื้อถอน หรือเคลื่อนย๎าย อาคารภายในเขตองค์การบริหารสํวนต าบลหนองก่ี โดยไมํ

ต๎องยื่น แบบแปลน รายการประกอบแบบแปลนและรายการค านวณ เพียงแตํยื่น “แผนผังบริเวณ” แสดงแนวเขต
ที่ดิน “แปลนพ้ืนชั้น ลําง” และท่ีตั้งของอาคารโดยสังเขป - กรณีพ้ืนที่ของอาคารไมํเกิน 150 ตารางเมตร ระยะเวลา 
ณ ที่ทําการ อบต.ไมํเกิน 7 วันทําการ - กรณีพ้ืนที่ขออาคารเกิน 150 ตารางเมตร อบต.สํง เรื่องให๎โยธาจังหวัด
ตรวจสอบระยะเวลาไมํเกิน 30 วันทําการ - ทั้งนี้ระยะเวลาดําเนินการทั้งหมด ไมํเกิน 45 วันทํา การ  

 
หมายเหตุ : กรณีปลูกสร๎าง ดัดแปลง รื้อถอน หรือ เคลื่อนย๎ายอาคารกํอนได๎รับใบอนุญาตจากเจ๎าพนักงาน 

ท๎องถิ่น (นายกองค์การบริหารสํวนต าบล) และตํอมา ประสงค์จะได๎ใบอนุญาตจากเจ๎าพนักงานท๎องถิ่น เจ๎า พนักงาน
ท๎องถิ่นอาจพิจารณาไมํออกใบอนุญาตให๎ก็ได๎ 

 
 
 

งานที่ให้บริการ                     การขออนุญาตก่อสร้างอาคาร 

หน่วยงานที่รับผิดชอบ            ส่วนโยธา องค์การบริหารส่วนต าบลวังไม้ขอน  

ขอบเขตการให้บริการ 

สถานที/่ ช่องทางการให้บริการ ระยะเวลาเปิดให้บริการ 

หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขในการยื่นค าขอ และในการพิจารณาอนุญาต 

กฎหมายที่ให้อ านาจการอนุญาต 

http://www.wangmaikhon.go.th/
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ที ่ ขั้นตอนการบริการ ระยะเวลาให้บริการ 
1 ประเภท การตรวจสอบเอกสาร 

ยื่นค าขออนุญาตกํอสร๎างอาคารพร๎อมเอกสาร 1 วัน 

2 ประเภท การพิจารณา 
เจ๎าพนักงานท๎องถิ่นตรวจสอบพิจารณาเอกสารประกอบการขออนุญาต 2 วัน 

3 ประเภท การพิจารณา 
เจ๎าพนักงานท๎องถิ่นด าเนินการตรวจสอบการใช๎ประโยชน์ที่ดินตามกฎหมายวํา
ด๎วยการผังเมืองตรวจสอบสถานที่กํอสร๎างจัดท าผังบริเวณแผนที่สังเขป
ตรวจสอบกฎหมายอ่ืนที่เก่ียวข๎องเชํนประกาศกระทรวงคมนาคมเรื่องเขต
ปลอดภัยในการเดินอากาศเขตปลอดภัยทางทหารฯและพรบ.จัดสรรที่ดินฯ 

7 วัน 

4 ประเภท การลงนาม/คณะกรรมการมีมติ 
เจ๎าพนักงานท๎องถิ่นตรวจพิจารณาแบบแปลนและพิจารณาออกใบอนุญาต 
(อ.1) และแจ๎งให๎ผู๎ขอมารับใบอนุญาตกํอสร๎างอาคาร (น.1) 

5 วัน 

 

   

 

 ใช๎ระยะเวลาการพิจารณาออกใบอนุญาตรวม  15  วัน 

 

1. ส าเนาบัตรประจ าตัวประชาชน และส าเนาทะเบียนบ๎าน       จ านวน  1  ชุด 
2. หนังสือรับรองนิติบุคคล         จ านวน  1  ชุด   
3. แบบค าขออนุญาตกํอสร๎างอาคาร (แบบ ข. 1)       จ านวน  1  ชุด 
4. แบบแปลน แผนผังบริเวณ และรายการประกอบอาคาร     จ านวน  5  ชุด 
5. รายการค านวณ (กรณีท่ีเป็นอาคารสาธารณะ อาคารพิเศษ หรืออาคารที่กํอสร๎างวัตถุถาวร จ านวน  1  ชุด 
   และวัตถุทนไปเป็นสํวนใหญํ) 
6. ส าเนาใบประกอบวิชาชีพของสถาปนิกและวิศวกรผู๎ออกแบบ (กรณีที่เป็นอาคารควบคุม จ านวน  1  ชุด 
   ตามกฎหมายควบคุมการประกอบวิชาชีพ) 
7. ส าเนาโฉนดที่ดิน /น.ส. ๓ /ส.ค. ๑        จ านวน  1  ชุด 
8. หนังสือแสดงความยินยอมให๎ปลูกสร๎างอาคารในที่ดิน (กรณีท่ีเจ๎าของอาคารไมํได๎เป็น  จ านวน  1  ชุด 
   เจ๎าของที่ดินที่อาคารนั้นตั้งอยูํ) 
9. หนังสือแสดงความยินยอมให๎ปลูกสร๎างอาคารชิดเขตที่ดิน กรณีท่ีเจ๎าของอาคารกํอสร๎าง จ านวน  1  ชุด 
   กํอสร๎างชิดเขตที่ดินน๎อยกวํา 80 ซม. ส าหรับในเขต กทม. หรือน๎อยกวํา 50 ซม. ส าหรับ 
   เขตตํางจังหวัดหรือใช๎ผนังรํวมกัน 

ขั้นตอนและระยะการให้บริการ 

ระยะเวลา 

รายการเอกสารหลักฐานประกอบการยื่นค าขอ 
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10. หนังสือแสดงความเป็นตัวแทนเจ๎าของอาคาร (หรือหนังสือมอบอ านาจ กรณีท่ีตัวแทน  จ านวน  1  ชุด 
     เจ๎าของอาคารเป็นผู๎ขออนุญาต) 
11. ส าเนาหนังสือรับรองอาคารจดทะเบียน วัตถุประสงค์และผู๎มีอ านาจลงชื่อแทนนิติบุคคล  จ านวน  1  ชุด 
     ผู๎ขออนุญาต ที่ออกให๎ไมํเกิน 6 เดือน 
12. หนังสือแสดงวําเป็นผู๎จัดการหรือผู๎แทนซึ่งเป็นผู๎ด าเนินกิจการของนิติบุคคล    จ านวน  1  ชุด 
     (กรณีที่นิติบุคคลเป็นผู๎ขออนุญาต) 
13. เอกสารอ่ืนๆ (ถ๎ามี) 
 
 

  1. คําใบอนุญาตกํอสร๎าง  ฉบับละ   20  บาท                                                                 
  2. คําธรรมเนียมในการตรวจแบบแปลน (คิดตามพ้ืนที่ของอาคาร) 
  3. อาคารไมํเกิน 2 ชั้น สูงไมํเกิน 12 เมตร ตารางเมตรละ 50 สตางค์ 
  4. อาคารไมํเกิน 3 ชั้น และสูงเกิน 12 เมตร แตํไมํเกิน 15 เมตร ตารางเมตรละ 12 บาท 
  5. อาคารสูงเกิน 3 ชั้น หรือสูงเกิน 15 เมตร ตารางเมตรละ 4 บาท 
  6. อาคารซึ่งมีพ้ืนรับน้ าหนักบรรทุกเกิน 500 กิโลเมตรตํอ 1 ตารางเมตรละๆ 4 บาท 
  7. พ้ืนที่ที่จอดรถ ที่กลับรถ และทางเข๎า-ออก ตารางเมตรละ 0.50 บาท 
  8. ป้าย ตารางเมตรละ 4 บาท  
  9. อาคารประเภทซึ่งต๎องวัดความยาว เชํน เขื่อน ทํอ หรือทางระบายน้ า รั้ว ก าแพง คิดตามความยาว  
              เมตรละ  1  บาท 

 
 
 

ที่ท าการองค์การบริหารสํวนต าบลวังไม๎ขอน อ าเภอสวรรคโลก จังหวัดสุโขทัย 64110  
โทรศัพท ์: 0 5564 3466 หรือทางเว็บไซต์ : http://www.wangmaikhon.go.th 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ค่าธรรมเนียม 

 

ช่องทางการร้องเรียน 

 

http://www.wangmaikhon.go.th/
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ตัวอย่างแบบฟอร์ม 
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คูมือส าหรับประชาชน 
 

 

 

 

 

1.สํวนโยธา องค์การบริหารสํวนต าบลวังไม๎ขอน   วันจันทร์ ถึง วันศุกร์ 
โทรศัพท์: 0 5564 3466      (ยกเว๎นวันหยุดที่ทางราชการก าหนด) 
โทรสาร : 0 5564 3466      ตั้งแตํเวลา 08.30 – 16.30 น. 
เว็บไซต์ : http://www.wangmaikhon.go.th 

 

 
  1.พระราชบัญญัติควบคุมอาคารพ.ศ. 2522 ,กฏกระทรวงข๎อบัญญัติท๎องถิ่นและประกาศระทรวงมหาดไทย
ที่ออกโดยอาศัยอ านาจตามพระราชบัญญัติควบคุมอาคารพ.ศ. 2522 
 
 
 

  การเคลื่อนย๎ายอาคาร ให๎ยื่นค าขออนุญาตตามแบบ ข.2  พร๎อมด๎วยเอกสารตามที่ระบุไว๎ในแบบ ข.2 ตํอ
เจ๎าพนักงานท๎องถิ่นท่ีอาคารนั้นตั้งอยูํ เว๎นแตํการเคลื่อนย๎ายอาคารจากท๎องที่ท่ีไมํอยูํภายใต๎ข๎อบังคับพระราชบัญญัติ
ควบคุมอาคารพ.ศ.  2522 ไปยังท๎องที่ที่พระราชบัญญัติควบคุมอาคาร พ.ศ. 2522 ใช๎บังคับให๎ยื่นค าขออนุญาตตํอ
เจ๎าพนักงานท๎องถิ่นในท๎องที่ท่ีอาคารนั้นจะย๎ายไปตั้งผู๎ขอรับใบอนุญาตต๎องแนบเอกสารเกี่ยวกับแผนผังบริเวณ แบบ
แปลน รายการประกอบแบบแปลน ตามที่ระบุไว๎ในแบบ ข.1 และ ข.2 จ านวน 5 ชุดพร๎อมกับค าขอส าหรับการขอ
อนุญาตกํอสร๎างอาคาร ดัดแปลงอาคาร หรือเคลื่อนย๎ายอาคารที่เป็นอาคารประเภทควบคุมการใช๎ตามมาตรา 32 
เจ๎าพนักงานท๎องถิ่นจะประกาศก าหนดให๎ผู๎ขอรับใบอนุญาตต๎องแนบเอกสารดังกลําว 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

งานที่ให้บริการ                     การขออนุญาตเคลื่อนย้ายอาคาร 

หน่วยงานที่รับผิดชอบ            ส่วนโยธา องค์การบริหารส่วนต าบลวังไม้ขอน  

ขอบเขตการให้บริการ 

สถานที/่ ช่องทางการให้บริการ ระยะเวลาเปิดให้บริการ 

หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขในการยืน่ค าขอ และในการพิจารณาอนุญาต 

กฎหมายที่ให้อ านาจการอนุญาต 

http://www.wangmaikhon.go.th/
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ที ่ ขั้นตอนการบริการ ระยะเวลาให้บริการ 
1 ประเภท การตรวจสอบเอกสาร 

ยื่นขออนุญาตเคลื่อนย๎ายอาคารพร๎อมเอกสาร 1 วัน 

2 ประเภท การพิจารณา 
เจ๎าพนักงานท๎องถิ่นตรวจพิจารณาเอกสารประกอบการขออนุญาต 2 วัน 

3 ประเภท การพิจารณา 
เจ๎าพนักงานท๎องถิ่นด าเนินการตรวจสอบการใช๎ประโยชน์ที่ดินตามกฎหมายวํา
ด๎วยการผังเมืองตรวจสอบสถานที่กํอสร๎างจัดท าผังบริเวณแผนที่สังเขป
ตรวจสอบกฎหมายอ่ืนที่เก่ียวข๎องเชํนประกาศกระทรวงคมนาคมเรื่องเขต
ปลอดภัยในการเดินอากาศเขตปลอดภัยทางทหารฯและพรบ.จัดสรรที่ดินฯ 

7 วัน 

4 ประเภท การลงนาม/คณะกรรมการมีมติ 
เจ๎าพนักงานท๎องถิ่นตรวจพิจารณาแบบแปลนและพิจารณาออกใบอนุญาต (อ.1) 
และแจ๎งให๎ผู๎ขอมารับใบอนุญาตเคลื่อนย๎ายอาคาร (น.1) 

5 วัน 

 

 

  ใช๎ระยะเวลาการพิจารณาออกใบอนุญาตรวม 15  วัน 

 

  
1. บัตรประจ าตัวประชาชน         จ านวน  1  ฉบับ 
2. หนังสือรับรองนิติบุคคล         จ านวน  1  ชุด 
3. ค าขออนุญาตเคลื่อนย๎ายอาคาร (แบบข. 2)       จ านวน  1  ชุด 
4. โฉนดที่ดินน.ส. 3 หรือส.ค.1 ขนาดเทําต๎นฉบับทุกหน๎าพร๎อมเจ๎าของที่ดินลงนามรับรอง จ านวน  1  ชุด   
    ส าเนาทุกหน๎ากรณีผู๎ขออนุญาตไมํใชํเจ๎าของที่ดินต๎องมีหนังสือยินยอมของเจ๎าของที่ดิน 
    ให๎เคลื่อนย๎ายอาคารไปไว๎ในที่ดิน 
5. กรณีท่ีมีการมอบอ านาจต๎องมีหนังสือมอบอ านาจ พร๎อมส าเนาบัตรประจ าตัวประชาชน    จ านวน  1  ชุด 
    ส าเนาทะเบียนบ๎านหรือหนังสือเดินทางของผู๎มอบและผู๎รับมอบอ านาจ 
6. หนังสือมอบอ านาจเจ๎าของที่ดิน (กรณีผู๎ขออนุญาตไมํใชํเจ๎าของที่ดิน)    จ านวน  1  ชุด 
7. ส าเนาบัตรประชาชนและส าเนาทะเบียนของผู๎มีอ านาจลงนามแทนนิติบุคคล   จ านวน  1  ชุด 
   ผู๎รับมอบอ านาจเจ๎าของที่ดิน (กรณีนิติบุคคลเป็นเจ๎าของที่ดิน) 
8. หนังสือรับรองของวิศวกรผู๎ออกแบบพร๎อมส าเนาใบอนุญาตเป็นผู๎ประกอบวิชาชีพวิศวกรรม  จ านวน  1  ชุด   
   ควบคุม (กรณีที่เป็นอาคารมีลักษณะขนาดอยูํในประเภทวิชาชีพวิศวกรรมควบคุม) 
 

ขั้นตอนและระยะการให้บริการ 

ระยะเวลา 

รายการเอกสารหลักฐานประกอบการยื่นค าขอ 
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9. แผนผังบริเวณแบบแปลนและรายการประกอบแบบแปลน     จ านวน  1  ชุด 
10. รายการค านวณโครงสร๎างพร๎อมลงลายมือชื่อเลขทะเบียนของวิศวกรผู๎ออกแบบ   จ านวน  1  ชุด 
11. หนังสือแสดงความยินยอมของผู๎ควบคุมงาน (แบบน. 4) (กรณีที่เป็นอาคารมีลักษณะ  จ านวน  1  ชุด 
     ขนาดอยูํในประเภทวิชาชีพวิศวกรรมควบคุม) 
 
 

คําธรรมเนียมการออกใบอนุญาตเคลื่อนย๎าย    ฉบับละ  10  บาท 

 
 

 

ที่ท าการองค์การบริหารสํวนต าบลวังไม๎ขอน อ าเภอสวรรคโลก จังหวัดสุโขทัย 64110  
โทรศัพท ์: 0 5564 3466 หรือทางเว็บไซต์ : http://www.wangmaikhon.go.th 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ช่องทางการร้องเรียน 

 

ค่าธรรมเนียม 

 

http://www.wangmaikhon.go.th/
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ตัวอย่างแบบฟอร์ม 
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คูมือส าหรับประชาชน 
 

 

 

 

 

1.สํวนโยธา องค์การบริหารสํวนต าบลวังไม๎ขอน   วันจันทร์ ถึง วันศุกร์ 
โทรศัพท์: 0 5564 3466      (ยกเว๎นวันหยุดที่ทางราชการก าหนด) 
โทรสาร : 0 5564 3466      ตั้งแตํเวลา 08.30 – 16.30 น. 
เว็บไซต์ : http://www.wangmaikhon.go.th 

 

 
  1.พระราชบัญญัติควบคุมอาคารพ.ศ. 2522 ,กฏกระทรวงข๎อบัญญัติท๎องถิ่นและประกาศระทรวงมหาดไทย
ที่ออกโดยอาศัยอ านาจตามพระราชบัญญัติควบคุมอาคารพ.ศ. 2522 
 

 
 

 

ผู๎ใดจะรื้อถอนอาคารที่มีสํวนสูงเกิน 15 เมตร ซึ่งอยูํหํางจากอาคารอ่ืนหรือที่สาธารณะน๎อยกวําความสูงของ
อาคาร  และอาคารที่อยูํหํางจากอาคารอ่ืนหรือที่สาธารณะน๎อยกวํา ๒ เมตรต๎องได๎รับใบอนุญาตจากเจ๎าพนักงาน
ท๎องถิ่น ซึ่งเจ๎าพนักงานท๎องถิ่นต๎องตรวจพิจารณาและออกใบอนุญาตหรือมีหนังสือแจ๎งค าสั่งไมํอนุญาตพร๎อมด๎วย
เหตุผลให๎ผู๎ขอรับใบอนุญาตทราบภายใน 45 วัน นับแตํวันที่ได๎รับค าขอ ในกรณีมีเหตุจ าเป็นที่เจ๎าพนักงานท๎องถิ่นไมํ
อาจออกใบอนุญาตหรือยังไมํอาจมีค าสั่งไมํอนุญาตได๎ภายในก าหนดเวลา ให๎ขยายเวลาออกไปได๎อีกไมํเกิน 2 คราว 
คราวละไมํเกิน 45 วัน แตํต๎องมีหนังสือแจ๎งการขยายเวลาและเหตุจ าเป็นแตํละคราวให๎ผู๎ขอรับใบอนุญาตทราบกํอน
สิ้นก าหนดเวลา หรือตามท่ีได๎ขยายเวลาไว๎นั้นแล๎วแตํกรณี 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

งานที่ให้บริการ                     การขออนุญาตรื้อถอนอาคาร 

หน่วยงานที่รับผิดชอบ            ส่วนโยธา องค์การบริหารส่วนต าบลวังไม้ขอน  

ขอบเขตการให้บริการ 

สถานที/่ ช่องทางการให้บริการ ระยะเวลาเปิดให้บริการ 

หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขในการยื่นค าขอ และในการพิจารณาอนุญาต 

กฎหมายที่ให้อ านาจการอนุญาต 

http://www.wangmaikhon.go.th/
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ที ่ ขั้นตอนการบริการ ระยะเวลาให้บริการ 
1 ประเภท การตรวจสอบเอกสาร 

ยื่นขออนุญาตรื้อถอนอาคารพร๎อมเอกสาร 1 วัน 

2 ประเภท การพิจารณา 
เจ๎าพนักงานท๎องถิ่นตรวจพิจารณาเอกสารประกอบการขออนุญาต 2 วัน 

3 ประเภท การพิจารณา 
เจ๎าพนักงานท๎องถิ่นด าเนินการตรวจสอบการใช๎ประโยชน์ที่ดินตามกฎหมายวํา
ด๎วยการผังเมืองตรวจสอบสถานที่กํอสร๎างจัดท าผังบริเวณแผนที่สังเขป
ตรวจสอบกฎหมายอ่ืนที่เก่ียวข๎องเชํนประกาศกระทรวงคมนาคมเรื่องเขต
ปลอดภัยในการเดินอากาศเขตปลอดภัยทางทหารฯและพรบ.จัดสรรที่ดินฯ 

10 วัน 

4 ประเภท การลงนาม/คณะกรรมการมีมติ 
เจ๎าพนักงานท๎องถิ่นตรวจพิจารณาแบบแปลนและพิจารณาออกใบอนุญาต 
(อ.1) และแจ๎งให๎ผู๎ขอมารับใบอนุญาตรื้อถอนอาคาร (น.1) 

2 วัน 

 
 

 
 ใช๎ระยะเวลาการพิจารณาออกใบอนุญาตรวม 15  วัน 

 

1.บัตรประจ าตัวประชาชน         จ านวน  1  ฉบับ 
2.หนังสือรับรองนิติบุคคล         จ านวน  1  ชุด 
3. แบบค าขออนุญาตรื้อถอนอาคาร  (แบบข. 1)       จ านวน  1  ชุด 
4. หนังสือรับรองของผู๎ประกอบวิชาชีพวิศวกรรมควบคุมของผู๎ออกแบบขั้นตอนวิธีการ   จ านวน  1  ชุด 
   และสิ่งป้องกันวัสดุรํวงหลํนในการรื้อถอนอาคาร (กรณีท่ีเป็นอาคารมีลักษณะขนาด 
   อยูํในประเภทเป็นวิชาชีพวิศวกรรมควบคุม) 
5. โฉนดที่ดินน.ส.3 หรือส.ค.1 ขนาดเทําต๎นฉบับทุกหน๎าพร๎อมเจ๎าของที่ดินลงนามรับรอง  จ านวน  1  ชุด 
   ส าเนาทุกหน๎ากรณีผู๎ขออนุญาตไมํใชํเจ๎าของที่ดินต๎องมีหนังสือยินยอมของเจ๎าของที่ดิน 
   ให๎รื้อถอนอาคารในที่ดิน 
6. กรณีท่ีมีการมอบอ านาจต๎องมีหนังสือมอบอ านาจ พร๎อมส าเนาบัตรประจ าตัวประชาชน  จ านวน  1  ชุด 
   ส าเนาทะเบียนบ๎านหรือหนังสือเดินทางของผู๎มอบและผู๎รับมอบอ านาจ 
7. บัตรประจ าตัวประชาชนและส าเนาทะเบียนบ๎านของผู๎มีอ านาจลงนามแทนนิติบุคคล   จ านวน  1  ชุด 
    ผู๎รับมอบอ านาจเจ๎าของที่ดิน (กรณีเจ๎าของที่ดินเป็นนิติบุคคล) 

ขั้นตอนและระยะการให้บริการ 

ระยะเวลา 

รายการเอกสารหลักฐานประกอบการยื่นค าขอ 
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8. กรณีท่ีมีการมอบอ านาจต๎องมีหนังสือมอบ พร๎อมส าเนาบัตรประจ าตัวประชาชน   จ านวน  1  ชุด 
    ส าเนาทะเบียนบ๎านหรือหนังสือเดินทางของผู๎มอบและผู๎รับมอบอ านาจบัตรประชาชน   
    และส าเนาทะเบียนของผู๎มีอ านาจลงนามแทนนิติบุคคลผู๎รับมอบอ านาจเจ๎าของอาคาร  
    (กรณีเจ๎าของอาคารเป็นนิติบุคคล) 
9. หนังสือรับรองของวิศวกรผู๎ออกแบบพร๎อมส าเนาใบอนุญาตเป็นผู๎ประกอบวิชาชีพ   จ านวน  1  ชุด 
    วิศวกรรมควบคุม (กรณีท่ีเป็นอาคารมีลักษณะขนาดอยูํในประเภทวิชาชีพวิศวกรรมควบคุม) 
10. แผนผังบริเวณแบบแปลนรายการประกอบแบบแปลนที่มีลายมือชื่อพร๎อมกับเขียนชื่อ  จ านวน  1  ชุด 
    ตัวบรรจงและคุณวุฒิที่อยูํของสถาปนิกและวิศวกรผู๎ออกแบบตามกฎกระทรวงฉบับที่ 10 (พ.ศ.2528) 
 

 

คําธรรมเนียมการออกใบอนุญาตรื้อถอน  ฉบับละ  10  บาท 

 
 
 
 

ที่ท าการองค์การบริหารสํวนต าบลวังไม๎ขอน อ าเภอสวรรคโลก จังหวัดสุโขทัย 64110  
โทรศัพท ์: 0 5564 3466 หรือทางเว็บไซต์ : http://www.wangmaikhon.go.th 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ค่าธรรมเนียม 

 

ช่องทางการร้องเรียน 

 

http://www.wangmaikhon.go.th/
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ตัวอย่างแบบฟอร์ม 
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คูมือส าหรับประชาชน 
 

 

 

 

 

1.สํวนโยธา องค์การบริหารสํวนต าบลวังไม๎ขอน   วันจันทร์ ถึง วันศุกร์ 
โทรศัพท์: 0 5564 3466      (ยกเว๎นวันหยุดที่ทางราชการก าหนด) 
โทรสาร : 0 5564 3466      ตั้งแตํเวลา 08.30 – 16.30 น. 
เว็บไซต์ : http://www.wangmaikhon.go.th 

 

 
  1. กฎกระทรวงก าหนดหลักเกณฑ์วิธีการและเงื่อนไขเกี่ยวกับการแจ๎งการอนุญาตและอัตราคําธรรมเนียม
เกี่ยวกับการประกอบกิจการน้ ามันเชื้อเพลิงพ.ศ. 2556 
  2. ประกาศกรมธุรกิจพลังงานเรื่องก าหนดสถานที่แจ๎งการประกอบกิจการควบคุมประเภทที่ 2 สถานที่ยื่น
แบบค าขอและแบบใบอนุญาตของการประกอบกิจการควบคุมประเภทที่ 3 พ.ศ. 2556 
  3. ประกาศกระทรวงพลังงานเรื่องหลักเกณฑ์และวิธีการในการจัดให๎มีการประกันภัยความรับผิดตาม
กฎหมายแกํผู๎ได๎รับความเสียหายจากภัยอันเกิดจากการประกอบกิจการควบคุมประเภทที่ 3 พ.ศ. 2557 
  4. พระราชบัญญัติควบคุมน้ ามันเชื้อเพลิงพ.ศ. 2542 และท่ีแก๎ไขเพ่ิมเติม(ฉบับที่ 2) พ.ศ. 2550 
 
 
 

  ใบอนุญาตประกอบกิจการมีอายุถึงวันที่ 31 ธันวาคมของปีนั้นการตํออายุใบอนุญาตให๎ยื่นค าขอตามแบบ 
ธพ.น. ๓ พร๎อมเอกสารหลักฐานที่ถูกต๎องครบถ๎วนภายใน 60 วันกํอนวันที่ใบอนุญาตสิ้นอายุ 
 
หมายเหตุ : 
  1. หากเห็นวําค าขอไมํถูกต๎องหรือยังขาดเอกสารหรือหลักฐานใดและไมํอาจแก๎ไข/เพ่ิมเติมได๎ในขณะนั้นผู๎
รับค าขอและผู๎ยื่นค าขอจะต๎องลงนามบันทึกความบกพรํองและรายการเอกสาร/หลักฐานรํวมกันพร๎อมก าหนด
ระยะเวลาให๎ผู๎ยื่นค าขอด าเนินการแก๎ไข/เพ่ิมเติมหากผู๎ยื่นค าขอไมํด าเนินการแก๎ไข/เพ่ิมเติมได๎ภายในระยะเวลาที่
ก าหนดผู๎รับค าขอจะด าเนินการคืนค าขอและเอกสารประกอบการพิจารณา 
  2. พนักงานเจ๎าหน๎าที่จะยังไมํพิจารณาค าขอและยังไมํนับระยะเวลาด าเนินงานจนกวําผู๎ยื่นค าขอจะ
ด าเนินการแก๎ไขค าขอหรือยื่นเอกสารเพิ่มเติมครบถ๎วนตามบันทึกความบกพรํองนั้นเรียบร๎อยแล๎ว 
   

งานที่ให้บริการ                     การต่ออายุใบอนุญาตประกอบกิจการสถานีบริการน้ ามัน 

หน่วยงานที่รับผิดชอบ            ส่วนโยธา องค์การบริหารส่วนต าบลวังไม้ขอน  

ขอบเขตการให้บริการ 

สถานที/่ ช่องทางการให้บริการ ระยะเวลาเปิดให้บริการ 

หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขในการยื่นค าขอ และในการพิจารณาอนุญาต 

กฎหมายที่ให้อ านาจการอนุญาต 

http://www.wangmaikhon.go.th/
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  3. ระยะเวลาการให๎บริการตามคูํมือเริ่มนับหลังจากเจ๎าหน๎าที่ผู๎รับค าขอได๎ตรวจสอบค าขอและรายการ
เอกสารหลักฐานแล๎วเห็นวํามีความครบถ๎วนตามที่ระบุไว๎ในคูํมือประชาชน 
  4. ทั้งนี้จะมีการแจ๎งผลการพิจารณาให๎ผู๎ยื่นค าขอทราบภายใน๗วันนับแตํวันที่พิจารณาแล๎วเสร็จทาง
จดหมายอิเล็กทรอนิคส์ (Email) หรือหากประสงค์ให๎จัดสํงผลให๎ทางไปรษณีย์โปรดแนบซองจําหน๎าถึงตัวทํานเองให๎
ชัดเจนพร๎อมติดแสตมป์ส าหรับคําไปรษณีย์ลงทะเบียนตามอัตราของบริษัทไปรษณีย์ไทยจ ากัดก าหนด 
 
 
 

ที ่ ขั้นตอนการบริการ ระยะเวลาให้บริการ 

1 ประเภท การตรวจสอบเอกสาร 
เจ๎าหน๎าที่รับค าขอและตรวจสอบความถูกต๎องของค าขอและความครบถ๎วนของ
เอกสารตามรายการเอกสารหลักฐานที่ก าหนดและสํงเรื่องให๎ส านักความ
ปลอดภัยธุรกิจน้ ามัน 

1 วัน 

2 ประเภท การพิจารณา 
เจ๎าหน๎าที่ผู๎รับผิดชอบพิจารณา/ตรวจสอบ - ผลการตรวจสอบความปลอดภัย 
– เอกสารหลักฐานประกอบ  

12 วัน 

3 ประเภท การลงนาม/คณะกรรมการมีมติ 
ลงนามในใบอนุญาต 2 วัน 

 

 

  ใช๎ระยะเวลาการพิจารณาออกใบอนุญาตรวม 15  วัน 

 

  
1. ส าเนาบัตรประจ าตัวประชาชน         จ านวน  1  ฉบับ 
2. ส าเนาทะเบียนบ๎าน          จ านวน  1  ฉบับ 
3. หนังสือรับรองนิติบุคคล          จ านวน  1  ฉบับ 
4. ค าขอตํออายุใบอนุญาตประกอบกิจการ (แบบ ธพ.น. 3)      จ านวน  1  ฉบับ  
5. ส าเนาใบอนุญาตประกอบกิจการ           จ านวน  1  ชุด 
6. ส าเนาสัญญาประกันภัยภัยหรือกรมธรรม์ประกันภัยความรับผิดชอบตามกฎหมาย   จ านวน  1  ชุด 
   แกํผู๎ได๎รับความเสียหายจากภัยอันเกิดจากการประกอบกิจการควบคุมประเภทที่ 3    
 
 
 
 

ขั้นตอนและระยะการให้บริการ 

ระยะเวลา 

รายการเอกสารหลักฐานประกอบการยื่นค าขอ 
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1. น้ ามันเบนชิน  ถังเก็บประเภทบนดิน ถังละ  800  บาท 
      ถังเก็บประเภทใต๎ดิน  ถังละ  300  บาท 

2. น้ ามันก๏าด  ถังเก็บประเภทบนดิน ถังละ  600  บาท 
      ถังเก็บประเภทใต๎ดิน  ถังละ  250  บาท 

3. น้ ามันดีเซล  ถังเก็บประเภทบนดิน ถังละ  400  บาท 
      ถังเก็บประเภทใต๎ดิน  ถังละ  200  บาท 
  4. น้ ามันเครื่อง (กระป๋อง)   ถังเก็บประเภทบนดิน ถังละ  200  บาท 
         ถังเก็บประเภทใต๎ดิน  ถังละ  200  บาท 
 
 

 

ที่ท าการองค์การบริหารสํวนต าบลวังไม๎ขอน อ าเภอสวรรคโลก จังหวัดสุโขทัย 64110  
โทรศัพท ์: 0 5564 3466 หรือทางเว็บไซต์ : http://www.wangmaikhon.go.th 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ช่องทางการร้องเรียน 

 

ค่าธรรมเนียม 

 

http://www.wangmaikhon.go.th/
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ตัวอย่างแบบฟอร์ม 
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