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คำนำ 
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ตามมาตรา 7 ได้กำหนดให้ "ในกรณีท่ีมีที่มีกฎหมายกำหนดให้การกระทำใดจะต้องได้รับอนุญาต ผู้อนุญาตจะต้อง
จัดทำคู่มือสำหรับประชาชน ซึ่งอย่างน้อยจะต้องประกอบด้วย หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไข (ถ้ามี) ในการยื่นคำ
ขอ ขัน้ตอนและระยะเวลาในการพิจารณาอนุญาต และรายการเอกสารหรือหลักฐานที่ผู้ขออนุญาตจะต้องยื่นมา
พร้อมกับคำขอ..." โดยมีเป้าหมาย เพ่ืออำนวยความสะดวกแก่ประชาชน ลดต้นทุนของประชาชน และเพ่ิม
ประสิทธิภาพในการให้บริการของภาครัฐ สร้างให้เกิดความโปร่งในการปฏิบัติราชการ ลดการใช้ดุลยพินิจของ
เจ้าหน้าที่ เปิดเผยขัน้ตอนระยะเวลาให้ประชาชนทราบ  

องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง จึงได้จัดทำ "คู่มือสำหรับประชาชน" เพื่อให้เจ้าหน้าที่ที่เก่ียว 
ข้องและประชาชนทั่วไปใช้เป็นแนวทางในการดำเนินการต่อไปพอเพียง 
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การจัดทำคู่มือสำหรับประชาชน 
องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี 

............................................................................................................................. ....................................................... 
1. ที่มา 
  เนื่องด้วยปัจจุบัน มีกฎหมายว่าด้วยการอนุญาตจำนวนมาก กำหนดให้การประกอบกิจการของ
ประชาชนต้องผ่านการอนุมัติ การอนุญาต การออกใบอนุญาต การขึ้นทะเบียนและการแจ้งในการขออนุญาต
ดำเนินการต่างๆ จะต้องติดต่อกับส่วนราชการหลายแห่ง อีกท้ังกฎหมายบางฉบับไม่ได้กำหนดระยะเวลา เอกสาร
และหลักฐานที่จำเป็นรวมถึงข้ันตอนในการพิจารณาไว้อย่างชัดเจน   ทำให้เกิดความคลุมเครือไม่ชัดเจนอันเป็นการ 
สร้างภาระแก่ประชาชนอย่างมาก และเป็นอุปสรรคต่อการเพ่ิมขีดความสามารถในการประกอบธุรกิจของประเทศ
ในเวทีการค้าโลก คณะรักษาความสงบแห่งชาติ ได้ปรึกษาลงมติให้เสนอร่าง พระราชบัญญัติการอำนวยความ
สะดวกในการพิจารณาอนุญาตของทางราชการ พ.ศ.......ต่อสภานิดิบัญญัติแห่งชาติ หัวหน้าคณะรักษาความสงบ
แห่งชาติ จึงได้ใช้อำนาจหน้าที่ของนายกรัฐมนตรี และคณะรัฐมนตรีตามาตรา 43 วรรคสอง ของรัฐธรรมนูญแห่ง
ราชอาณาจักรไทย(ฉบับชั่วคราว) พุทธศักราช 2557 เสนอร่างพระระราชบัญญัติดังกล่าวต่อสภานิติบัญญัติ
แห่งชาติพิจารณาเป็นเรื่องเร่งด่วน สภานิติบัญญัติแห่งชาติในการประชุมครั้งที่ 25/2557 เมื่อวันพฤหัสบดีที่ 20 
พฤศจิกายน 2557 ได้พิจารณาร่างพระราชบัญญัติดังกล่าวแล้ว ลงมติเห็นสมควรประกาศใช้เป็นกฎหมาย 
นายกรัฐมนตรี ได้นำร่างพระราชบัญญัติการอำนวยความสะดวกในการพิจารณารณาอนุญาตของทางราชการ พ.ศ
......ขึ้นทูลเกล้าทูลกระหม่อม ถวายแต่พระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หัว เพื่อทรงลงพระปรมาภิไธย 

ในการนี้ พระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หัว ทรงลงพระปรมาภิไธย เมื่อวันที่ 16 มกราคม 2558  
และมีการประกาศในราชกิจจานุเบกษา เมื่อวันที่ 22 มกราคม 2558 

มาตรา 7 วรรคหนึ่ง กำหนดให้ในกรณีที่มีกฎหมายกำหนดให้การกระทำใดจะต้องได้รับอนุญาต 
ผู้อนุญาตจะต้องจัดทำคู่มือสำหรับประชาชน ซึ่งอย่างน้อยต้องประกอบด้วย หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไข (ถ้ามี) 
ในการยื่นคำขอ ขั้นตอนและระยะเวลาในการพิจารณาอนุญาต และรายการเอกสารหรือหลักฐานที่ผู้ขออนุญาต 
จะต้องยื่นมาพร้อมกับคำขอ และจะกำหนดให้ยื่นคำขอผ่านทางอิเล็กทรอนิกส์แทนการมายื่นคำขอด้วยตนเองก็ได้ 

มาตรา 7 วรรคสอง คู่มือสำหรับประชาชนตามวรรคหนึ่ง ให้ปิดประกาศไว้ ณ สถานที่กำหนดให้ 
ยื่นคำขอ และเผยแพร่ทางสื่ออิเล็กทรอนิกส์ และเมื่อประชาชนได้สำเนาคู่มือดังกล่าวให้พนักงานเจ้าหน้าหน้าที่คัด
สำเนาให้โดยจะคิดค่าใช้จ่ายตามควรแก่กรณีก็ได้ ในกรณีเช่นนั้นให้ระบุค่าใช้จ่ายดังกล่าวไว้ในคู่มือสำหรับ
ประชาชนด้วย 

มาตรา 7 วรรคสาม กำหนดให้เป็นหน้าที่ของคณะกรรมการพัฒนาระบบราชการตรวจสอบ 
ขั้นตอนและระยะเวลาในการพิจารณาอนุญาตที่กำหนดตามามวรรคหนึ่งว่าเป็นระยะเวลาที่เหมาะสมตาม
หลักเกณฑ์ และวิธีการบริหารกิจการบ้านเมืองที่ดีหรือไม่ ในกรณีท่ีเห็นว่า ขั้นตอน และระยะเวลาที่กำหนด
ดังกล่าวล่าช้าเกินสมควรให้เสนอคณะรัฐมนตรีเพ่ือพิจารณา และสั่งการให้ผู้อนุญาตดำเนินการแก้ใขให้เหมาะสม
โดยเร็ว 
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มาตรา 17 ให้ผู้อนุญาตจัดทำคู่มือสำหรับประชาชน มาตรา 7  ให้เสร็จสิ้น ภายในหนึ่งรอ้ยแปด 
สิบวัน นับแต่วันที่พระราชบัญญัตินี้ประกาศในราชกิจจานุเบกษา 
 
2.วัตถุประสงค์ของการจัดทำคู่มือสำหรับประชาชน 

2.1 เพ่ือให้เจ้าหน้าที่ ที่เก่ียวข้องและประชาชนใช้เป็นแนวทางในการดำเนินการ 
2.2 เพ่ือให้เกิดผลสัมฤทธิ์ตามเจตนารมณ์ ของพระราชบัญญัติการอำนวยความสะดวกในการ 

พิจารณาอนุญาตของทางราชการ พ.ศ.2558 
 
3. คำจำกัดความ 

"การบริหารประชาชน" หมายถึง การดำเนินการให้บริการประชาชนของหน่วยงานของรัฐจน 
แล้วเสร็จตามคำขอ การยื่นคำขอนี้เป็นการยื่นคำขอตามที่มีกฎหมาย กฎ ระเปียบ ข้อบังคับ ให้หน่วยงานของรัฐ
กำหนดให้ผู้รับบริการต้องยื่นคำขอก่อนดำเนินการใด ได้แก่การอนุญาต การออกใบอนุญาต การอนุมัติ การจด
ทะเบียน การขึ้นทะเบียน การรับแจ้ง การให้ประทานบัตร และการให้อาชญาบัตร 

"ผู้รับบรกิาร" หมายถึง ประชาชนผู้มารับบริการโดยตรง หรือหน่วยงานภาคเอกชนที่มารับ 
บริการจากหน่วยงานภาครัฐ 

"หน่วยงานของรัฐ" ประกอบด้วย ส่วนราชการ จังหวัด องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น รัฐวิสาหกิจ 
องค์การมหาชน และหน่วยงานภาครัฐรูปแบบใหม่ 
 
4. แนวคิดและหลักการ 

แนวคิดและหลักการของการจัดทำคู่มือสำหรับประชาชน ตามพระราชบัญญัติอำนวยความ 
สะดวกในการพิจารณาอนุญาตของทางราชการ พ.ศ. 2558 ได้นำหลักการของการบริหารกิจการบ้านเมืองที่ดี มา
เป็นหลักการสำคัญ ไม่ว่าจะเป็นการลดต้นทุนของประชาชน และเพ่ิมประสิทธิภาพในการให้บริการของภาครัฐ 
การสร้างให้เกิดความโปร่งใสในการปฏิบัติราชการ โดยการลดการใช้ดุลยพินิจของเจ้าหน้าที่ เปิดเผยขั้นตอน 
ระยะเวลาให้ประชาชนทราบ เพ่ือเป้าหมายอันเป็นหัวใจสำคัญคือ การคำนวณความสะดวกให้แก่ประชาชน 

4.1 ความหมายของคู่มือสำหรับประชาชน เป็นคู่มือที่แสดงให้ประชาชนรับทราบที่ข้อมูลที่ 
ชัดเจน ในการติดต่อรับบริการจากหน่วยงานของรัฐ ว่ามีหลักเกณฑ์ วิธีการ ขั้นตอน ระยะเวลา เอกสารและ
หลักฐานที่จำเป็นอย่างไร เพ่ือเป็นการอำนวยความสะตวกให้แก่ประชาชน 

4.2 ขอบเขตการดำเนินการ หน่วยงานของรัฐที่มีกฎหมาย กฎ กฎ ระเบียบ ข้อบังคับ กำหนด 
ให้ประชาชนต้องขออนุญาต จดทะเบียนขึ้นทะเบียนหรือแจ้งก่อนจะดำเนินการใดๆ ต้องจัดทำคู่มือสำหรับ
ประชาชน 

4.3 วัตถุประสงค์ในการจัดทำคู่มือสำหรับประชาชน การจัดทำคู่มือสำหรับประชาชนมี 
วัตถุประสงค์ดังนี้ 
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1) เพ่ือเป็นการอำนวยความสะดวกในการติดต่อ ขอรับบริการของประชาชน โดยให้ข้อมูลที่ 
ชัดเจน เกี่ยวกับหลักเกณฑ์ วิธีการ ขั้นตอน ระยะเวลา ค่าใช้จ่าย เอกสารหรือหลักฐานที่ใช้ประกอบคำขอ สถานที่
ให้บริการ 

2) เพื่อลดต้นทุนในการมาติดต่อขอรับบริการของประชาชน 
3) เพื่อยกระดับการพัฒนาการให้บริการของหน่วยงานภาครัฐ และเพ่ิมควานสามารถในการ 

แข่งขันของประเทศ 
4) เพื่อสร้างความโปร่งใส ในการปฏิบัติงานของหน่วยงานภาครัฐ 
 
4.4 เป้าหมายของการจัตทำคู่มือสำหรับประชาชน 
หน่วยงานของรัฐที่มีงานบริการประชาชนที่มีกฎหมาย กฎระเบียบ ข้อบังคับ กำหนดให้

ประชาชน 
ต้องมายื่นขออนุญาตก่อนดำเนินการใด มีการจัดทำคู่มือสำหรับประชาชน และนำไปใช้ในการให้บริการประชาชน 
 
5.ประโยชน์ที่ได้จากการจัดทำคู่มือสำหรับประชาชน 

ประโยชน์ต่อผู้รับบริการ 
- ทราบแนวปฏิบัติในการรับบริการอย่างชัดเจน 
- ได้รับบริการที่มีมาตรฐาน และมีความโปร่งใส 
- ได้รับความพึงพอใจเพิ่มขึ้นจากการมารับบริการ 
- มีโอกาสแสดงความเห็นติชม (Feedback)  
 

               ประโยชน์ต่อผู้ให้บริการ 
- ให้บริการด้วยความโปร่งใส ลดการใช้ดุลยพินิจ ในการตัดสินใจ และลดความเสี่ยงในการทุจริต 

คอรัปชั่น 
- สามารถติดตามและประเมินผลการให้บริการ ตามหลักเกณฑ์ที่วางไว้ เพื่อนำมาปรับปรุงการ

ให้บริการ 
- พัฒนาการให้บริการอย่างต่อเนื่อง 
 
ประโยชน์โดยรวมต่อประเทศ 
- ยกระดับการพัฒนาการให้บริการของหน่วยงานภาครัฐ 
- เพ่ิมขีดความสามารถ ในการแข่งขันของประเทศ 
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5 
 

คู่มือสำหรับประชาชน :   การลงทะเบียนและย่ืนคำขอรับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ 
หน่วยงานที่รับผิดชอบ :  กองสวัสดิการสังคม องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง อำเภอบ้านผือ  

จังหวัดอุดรธานี 
............................................................................................................................. ....................................................... 
1. ชื่อกระบวนงาน : การลงทะเบียนและยื่นคำขอรับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ 
2.  หน่วยงานเจ้าของกระบวนงาน : กองสวัสดิการสังคม องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง อำเภอบ้านผือ  

    จังหวัดอุดรธานี 
3.  ประเภทของงานบริการ : กระบวนงานบริการที่เบ็ดเสร็จในหน่วยเดียว  
4. หมวดหมู่ของงานบริการ : ยืนยันสิทธิ  
5. กฎหมายที่ให้อำนาจการอนุญาต หรือที่เกี่ยวข้อง :  

ระเบียบกระทรวงมหาดไทยว่าด้วยหลักเกณฑ์การจ่ายเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น
พ.ศ. 2566 

6. ระดับผลกระทบ : บริการทั่วไป  
7. พื้นที่ให้บริการ : ท้องถิ่น  
8. กฎหมายข้อบังคับ/ข้อตกลงท่ีกำหนดระยะเวลา -  

ระยะเวลาที่กำหนดตามกฎหมาย / ข้อกำหนด ฯลฯ 0 วัน 
9. ข้อมูลสถิติ 
 จำนวนเฉลี่ยต่อเดือน  0  
 จำนวนคำขอที่มากท่ีสุด  0  
 จำนวนคำขอที่น้อยที่สุด  0  
10. ชื่ออ้างอิงของคู่มือประชาชน [สำเนาคู่มือประชาชน] การลงทะเบียนและยื่นคำขอรับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ     
11. ช่องทางการให้บริการ  
     องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี  194 หมู่ 7  ตำบลจำปาโมง  
     อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี 41160  โทรศัพท์ 042-151066 โทรสาร 042-217477 
     (หรือติดต่อด้วยตัวเอง ณ หน่วยงาน) 
     ระยะเวลาเปิดให้บริการ เปิดให้บริการวันจันทร์ถึงวันศุกร์ (ยกเว้นวันหยุดที่ทางราชการกำหนด)  
     ตั้งแต่เวลา 08:30 - 16:30 น.    (ไม่มีพักเที่ยง)   
     หมายเหตุ (ระยะเวลาเปิดให้บริการ 1 – 30 พฤศจิกายนของทุกปี)       

12. หลักเกณฑ์ วิธีการ เงื่อนไข(ถ้ามี) ในการยื่นคำขอ และในการพิจารณาอนุญาต 
 ระเบียบกระทรวงมหาดไทยว่าด้วยหลักเกณฑ์การจ่ายเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น
พ.ศ. 2566 กำหนดให้ภายในเดือนพฤศจิกายนของทุกปีให้ผู้ที่จะมีอายุครบหกสิบปีบริบูรณ์ขึ้นไปในปีงบประมาณ
ถัดไปและมีคุณสมบัติครบถ้วนมาลงทะเบียนและยื่นคำขอรับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุด้วยตนเองต่อองค์กรปกครอง
ส่วนท้องถิ่นท่ีตนมีภูมิลำเนาณสำนักงานขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นหรือสถานที่ท่ีองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น
กำหนด โดยให้แนบเอกสารหลักฐานข้อมูล เพ่ือยืนยันสิทธิตนเอง ดังนี้ 
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(1) แบบยืนยันสิทธิการขอรับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ 
(2) สำเนาสมุดบัญชีเงินฝากธนาคาร สำหรับกรณีที่ผู้ที่ประสงค์ขอรับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ ผ่านธนาคาร 
 

หลักเกณฑ์ 
       (1) มีสัญชาติไทย  

(2) มีภูมิลำเนาอยู่ในเขต อบต.จำปาโมง (ตามทะเบียนบ้าน)  
(3) เป็นผู้มีอายุ 60 ปีบริบูรณ์ข้ึนไป ซึ่งได้ลงทะเบียน และยืนยันสิทธิขอรับเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุต่อ อปท.  
(4) ไม่เป็นผู้ได้รับสวัสดิการหรือสิทธิประโยชน์อื่นใด จากหน่วยงานของรัฐ รัฐวิสาหกิจหรือองค์กร

ปกครองส่วนท้องถิ่น ได้แก่ ผู้รับเงินบำนาญ เบี้ยหวัด บำนาญพิเศษ หรือเงินอ่ืนใดในลักษณะเดียวกัน ผู้สูงอายุที่
อยู่ในสถานสงเคราะห์ของรัฐหรือ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นผู้ได้รับเงินเดือน ค่าตอบแทน รายได้ประจำ หรือ
ผลประโยชน์ตอบแทนอย่างอ่ืนที่รัฐ หรือองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นจัดให้เป็นประจำ ยกเว้นผู้พิการและ ผู้ป่วย
เอดส์ตามระเบียบ กระทรวงมหาดไทยว่าด้วยการจ่ายเงินสงเคราะห์เพ่ือการยังชีพขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น  
       กรณีได้รับเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุอยู่แล้ว และได้ย้ายเข้ามาในพ้ืนที่ตำบลจำปาโมง  จะต้องมาขึ้นทะเบียนที่ 
อบต.จำปาโมงอีกครั้งหนึ่ง ภายใน 1 – 30 พฤศจิกายน เพ่ือใช้สิทธิรับเงินเบี้ยยังชีพต่อเนื่อง 
 วิธีการ 
               1.ผู้ที่จะมีสิทธิรับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุในปีงบประมาณถัดไปยื่นคำขอตามแบบพร้อมเอกสาร
หลักฐานต่อองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นณสถานที่และภายในระยะเวลาที่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นประกาศ
กำหนดด้วยตนเองหรือมอบอำนาจให้ผู้อ่ืนดำเนินการได้ 
               2.กรณีผู้สูงอายุที่ได้รับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุจากองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในปีงบประมาณท่ีผ่านมา
ให้ถือว่าเป็นผู้ได้ลงทะเบียนและยื่นคำขอรับเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุตามระเบียบนี้แล้ว 
               3.กรณีผู้สูงอายุที่มีสิทธิได้รับเบี้ยยังชีพย้ายที่อยู่และยังประสงค์จะรับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุต้องไปแจ้ง
ต่อองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นแห่งใหม่ที่ตนย้ายไป 
 
13. ขั้นตอน ระยะเวลา และส่วนงานที่รับผิดชอบ 

ที ่ ประเภทข้ันตอน 
รายละเอียดของข้ันตอน

การบริการ 
ระยะเวลา
ให้บริการ 

ส่วนงาน / 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

หมายเหตุ 

1) การตรวจสอบเอกสาร 
 

ผู้ที่ประสงค์จะขอรับเบี้ยยัง
ชีพผู้สูงอายุในปีงบประมาณ
ถัดไปหรือผู้รับมอบอำนาจ
ยื่นคำขอพร้อมเอกสาร
หลักฐานและเจ้าหน้าที่
ตรวจสอบคำร้องขอ
ลงทะเบียนและเอกสาร
หลักฐานประกอบ 

20 นาท ี กองสวัสดิการสังคม 
องค์การบริหารส่วน

ตำบลจำปาโมง 
อำเภอบ้านผือ 
จังหวัดอุดรธานี 

ระยะเวลา : 20 นาที 
หน่วยงานผู้รับผิดชอบ
องค์การบริหารส่วน

ตำบลจำปาโมง 
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ที ่ ประเภทข้ันตอน 
รายละเอียดของข้ันตอน

การบริการ 
ระยะเวลา
ให้บริการ 

ส่วนงาน / 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

หมายเหตุ 

2) การพิจารณา 
 

ออกใบรับลงทะเบียนตาม
แบบยื่นคำขอลงทะเบียนให้ 
ผู้ขอลงทะเบียนหรือผู้รับ
มอบอำนาจ 
 
 

10 นาท ี กองสวัสดิการสังคม 
องค์การบริหารส่วน

ตำบลจำปาโมง 
อำเภอบ้านผือ 
จังหวัดอุดรธานี 

ระยะเวลา : 10 นาท ี
หน่วยงานผู้รับผิดชอบ
องค์การบริหารส่วน

ตำบลจำปาโมง 

ระยะเวลาดำเนินการรวม 30 นาที 
 

14. งานบริการนี้ผ่านการดำเนินการลดขั้นตอน และระยะเวลาปฏิบัติราชการมาแล้ว  
       ยังไม่ผ่านการดำเนินการลดขั้นตอน 
 
15. รายการเอกสารหลักฐานประกอบการยื่นคำขอ 

15.1) เอกสารยืนยันตัวตนที่ออกโดยหน่วยงานภาครัฐ 

ที ่ รายการเอกสารยืนยันตัวตน 
หน่วยงาน

ภาครัฐผู้ออก
เอกสาร 

จำนวน
เอกสาร 
ฉบับจริง 

จำนวน
เอกสาร 
สำเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร 

หมาย
เหตุ 

1) บัตรประจำตัวประชาชนหรือบัตรอื่นที่ออกให้โดย
หน่วยงานของรัฐที่มีรูปถ่ายพร้อมสำเนา 

- 1 1 ชุด - 

2) ทะเบียนบ้านพร้อมสำเนา - 1 1 ชุด - 
3) สมุดบัญชีเงิฝากธนาคารพร้อมสำเนา (กรณีที่ผู้

ขอรับเงินเบี้ยยังชีพผู้ประสงค์ขอรับเงินเบี้ยยังชีพ
ผู้สูงอายุผ่านธนาคาร) 

- 1 1 ชุด - 

4) หนังสือมอบอำนาจ (กรณีมอบอำนาจให้
ดำเนินการแทน) 

- 1 1 ฉบับ - 

5) บัตรประจำตัวประชาชนหรือบัตรอื่นที่ออกให้โดย
หน่วยงานของรัฐที่มีรูปถ่ายพร้อมสำเนาของผู้รับ
มอบอำนาจ (กรณีมอบอำนาจให้ดำเนินการแทน) 

- 1 1 ชุด - 

6) สมุดบัญชีเงิฝากธนาคารพร้อมสำเนาของผู้รับ
มอบอำนาจ (กรณีผู้ขอรับเงินเบี้ยยังชีพผู้ประสงค์
ขอรับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุผ่านธนาคารของผู้รับ
มอบอำนาจ) 

- 1 1 ชุด - 
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15.2) เอกสารอื่น ๆ สำหรับยื่นเพิ่มเติม 

ที ่ รายการเอกสาร
ยื่นเพิ่มเติม 

หน่วยงานภาครัฐผู้
ออกเอกสาร 

จำนวนเอกสาร 
ฉบับจริง 

จำนวนเอกสาร 
สำเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร หมายเหตุ 

ไม่พบเอกสารอื่น ๆ สำหรับยื่นเพิ่มเติม 
  

16. ค่าธรรมเนียม 

     ไม่มีข้อมูลค่าธรรมเนียม  
17. ช่องทางการร้องเรียน 
      1) ช่องทางการร้องเรียน ศูนย์ดำรงธรรมจังหวัดอุดรธานี 
 2) ช่องทางการร้องเรียน องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี  194 หมู่ 7   
           ตำบลจำปาโมง  อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี 41160  โทรศัพท์ 042-151066  
           โทรสาร 042-217477      (หรือติดต่อด้วยตัวเอง ณ หน่วยงาน) 
            ระยะเวลาเปิดให้บริการ เปิดให้บริการวันจันทร์ถึงวันศุกร์ (ยกเว้นวันหยุดที่ทางราชการกำหนด)  
            ตั้งแต่เวลา 08:30 - 16:30 น.    (ไม่มีพักเที่ยง)   
 
18. ตัวอย่างแบบฟอร์ม ตัวอย่าง และคู่มือการกรอก  

      - แบบยืนยันสิทธิขอรับเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ 
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ทะเบียนเลขที่.........../....2568 
แบบยืนยันสิทธิการขอรับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. ................... 

เฉพาะกรณีผู้สูงอายุมอบอำนาจให้บุคคลอ่ืนยื่นแนบยืนยันสิทธิแทน 
             ผู้ยื่นคำขอฯแทนตามหนังสือมอบอำนาจ เกี่ยวข้องเป็น…………………………..............………………………กับผู้สูงอายุ
ที่ขอยืนยันสิทธิ 
ชื่อ--สกุล (ผู้รับมอบอำนาจ)……………………………………………............…………........เลขประจำตัวประชาชนผู้รับมอบอำนาจ 
----  ที่อยู่…………………………........................................…………………………..
โทรศัพท…์……………………………………………….. 

ข้อมูลผู้สูงอายุ 
        เขียนที ่ องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง  

วันที ่  เดือน   พ.ศ.   
ด้วยข้าพเจ้า (นาย/นาง/นางสาว) ซื่อ………………...........……………นามสกลุ.................................... 

เกิดวันที่………...เดือน…………..…………..พ.ศ………..…....อายุ.............ปี  สัญชาติ ไทย     ที่อยู่ตามทะเบียนบา้น 
เลขที่.................หมู่ที่.............ตรอก/ ซอย…………………..ถนน………………………………ตำบล จำปาโมง      อำเภอ       
บ้านผือ      จังหวัด อุดรธานี      รหัสไปรษณยี์      41160       โทรศัพท์…….........……………… 
หมายเลขบัตรประจำตัวประชาชนของผู้สงูอายุที่ยืน่คำขอ  ---- 
สถานภาพ    โสด    สมรส    หม้าย    หย่าร้าง    แยกกันอยู่    อ่ืนๆ…............…….………. 
รายได้ต่อเดือน..........................................................บาท  อาชพี……………..........………………...……………………………. 
มีความประสงค์     ขอยืนยันสิทธิรับเงนิเบี้ยยังชีพผูสู้งอายุ (เป็นผู้มีคุณสมบัติครบถ้วนตามระเบียบ
กระทรวงมหาดไทยวา่ด้วยหลักเกณฑ์การจ่ายเงินเบีย้ยังชพีผู้สงูอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น พ.ศ. ๒๕๖๖) 

     ไม่ขอรับสิทธิรับเงินเบี้ยยังชีพผูสู้งอายุ 
มีความประสงค์ขอรับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ โดยวิธีดังต่อไปนี ้(เลือก ๑ วิธี) 
  รับเงินสดด้วยตนเอง                    รับเงินสดโดยบุคคลที่ได้รับมอบอำนาจจากผู้มีสิทธิ 
 โอนเข้าบัญชีเงินฝากธนาคารในนามผู้มสีิทธิ   โอนเข้าบญัชีเงินฝากธนาคารในนามบุคคลที่ได้รับมอบอำนาจจากผู้มี
สิทธ ิ
พร้อมแนบเอกสาร ดังนี้ 
  สมุดบัญชีเงนิฝากธนาคาร (ในกรณีผู้ขอรับเงินเบี้ยยังชีพผู้สงูอายุประสงค์ขอรับเงินเบี้ยยังชพีผู้สูงอายผุ่านธนาคาร) 
  หนังสือมอบอำนาจพร้อมบัตรประจำตัวประชาชนของผู้มอบอำนาจและผู้รบัมอบอำนาจ 

  "ข้าพเจ้าขอรับรองว่าข้าพเจ้าเป็นผู้มีคุณสมบตัิครบถ้วน ณ วันที่ข้าพเจา้มีสทิธิได้รบัเบี้ยยังชีพ 
ผู้สูงอายุ และขอรับรองว่าข้อความตังกล่าวข้างตน้เป็นความจริงทุกประการ" 

 "ข้าพเจ้ายินยอมให้นำข้อมลูส่วนบุคคลเขา้สู่ระบบคอมพิวเตอร์ของกรมส่งเสริมการปกครองท้องถิ่น 
และยินยอมให้ตรวจสอบข้อมูลกับฐานข้อมูลทะเบียนกลางภาครัฐ 
(ลายมือชื่อ)……………………………………………………..  (ลายมือซื่อ)……………………………………………………. 
             (.............................................................)                (...........................................................) 
              ผู้ยื่นคำขอ/ผู้รบัมอบอำนาจยื่นคำขอ                   ...................................................... 
                              เจ้าหน้าที่ผู้รับจดทะเบียน 
หมายเหตุ ให้ขีดฆ่าข้อความที่ไม่ต้องการออก และทำเครื่องหมาย  √  ในซ่อง  หน้าข้อความที่ต้องการ 
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ความเห็นเจ้าหน้าที่ 
เรียน คณะกรรมการตรวจสอบคุณสมบัติ 
       ได้ตรวจสอบคุณสมบัติของ นาย/นาง/นางสาว/ 
................................................................................................  
หมายเลขบัตรประจำตัวประชาชน 
---- 
 เป็นผู้มีคุณสมบัติยืนยันสิทธิครบถ้วน 
 เป็นผู้ที่รอตรวจสอบคุณสมบัติ ณ วันที่มีสิทธิได้รับ 
      เงินเบี้ยยังชีพ 
 เป็นผู้ที่ขาดคุณสมบัติ เนื่องจาก 
...............................................................................................  
............................................................................... ................ 
 
(ลงชื่อ) ................................................................... 
         (...............................................................) 
                         เจ้าหน้าที่ 

ความเห็นคณะกรรมการตรวจสอบคุณสมบัติ 
เรียน   นายกองค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง      
         คณะกรรมการตรวจสอบคุณสมบัติได้ตรวจสอบ 
มีความเห็นดังนี้ 
 สมควรรับขึ้นทะเบียน 
 ไม่สมควรรับขึ้นทะเบียน............................................. 
.........................................................................................  
 
กรรมการ (ลงชื่อ)…………………………………………………..... 
                      (                                           )                        
กรรมการ (ลงชื่อ)…………………………………………………… 
                       (                                         )   
กรรมการ (ลงชื่อ)……………………………………………………… 
                       (                                         )   
                    
 

คำสั่ง 
                รับยืนยันสิทธิ       ไม่รับยืนยันสิทธิ       อ่ืน ๆ....................................................................... 
              ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
                                                 (ลงชื่อ) ................................................... 

(                                       ) 
นายกองค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง 
วัน/เดือน/ปี ………………………………….. 

 
 
 
------ฉีกตามรายปรุ
............................................................................................................................. ........................................ 
 
ยื่นแบบยืนยันสิทธิการขอรับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ เมื่อวันที่.............เดือน....................................พ.ศ................... 
การยืนยันสิทธิการขอรับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุครั้งนี้ เพื่อขอรับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุโดยจะได้รับเงิน 
เบี้ยยังชีพผู้สูงอายุตามที่มีคุณสมบัติครบถ้วนและตามช่วงระยะเวลาในการยืนยันสิทธิ โดยได้รับตั้งแต่
เดือน………………………..พ.ศ.........................................เป็นตน้ไป 
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หนังสือมอบอำนาจยื่นคำร้องยืนยันสิทธิรับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ 

                                                                                           ที่  ................................................ 

                                                   วันที่  ..............  เดือน  ...................................พ.ศ.  ............. 
โดยหนังสือฉบับนี้ข้าพเจ้า  .....................................................  ซึ่งเป็นผู้ถือบัตร  ....................... ................ 

เลขที่  .....................................................  ออกให้  ณ  .............. .................................  เมือ่วันที่  ...........................   
อยู่บ้านเลขท่ี  ........................  หมู่ที่  .................  ตรอก/ซอย  ...................................  ถนน  ...............................  
แขวง/ตำบล  ...............................  เขต/อำเภอ  ......................................  จังหวัด.................................. .......  
โทรศัพท์  ........................................... 
 ขอมอบอำนาจให้  .................................................... ...............  เกี่ยวพันเป็น  .......................................... 
ซึ่งเป็นผู้ถือบัตร  ....................................  เลขที่  .......................................  ออกให้  ณ  ....... .................................. 
เมื่อวันที่  ...............................................  .อยู่บ้านเลขท่ี  ...............  หมู่ที่  ............  ตรอก/ซอย  .........................  
ถนน  ......................................  แขวง/ตำบล  ...........................................  เขต/อำเภอ  ......... ...............................  
จังหวัด  ...................................................  โทรศัพท์  ..................................................... .... 

 เป็นผู้มีอำนาจยื่นคำร้องขอยืนยันสิทธิรับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ แทนข้าพเจ้าจนเสร็จการ 

 ข้าพเจ้าขอรับผิดชอบในการที่ผู้รับมอบอำนาจได้กระทำไปตามหนังสือมอบอำนาจนี้เสมือนว่าข้าพเจ้าได้
กระทำ   ด้วยตนเองทั้งสิ้น 

 เพ่ือเป็นหลักฐานข้าพเจ้าได้ลงลายมือชื่อ / ลายพิมพ์นิ้วมือไว้เป็นสำคัญต่อหน้าพยานแล้ว 

 

ลงชื่อ....................................................ผู้มอบอำนาจ        

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

              ลงชื่อ.....................................................ผู้รับมอบอำนาจ 

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

              ลงชื่อ.......................................................พยาน 

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

              ลงชื่อ.......................................................พยาน 

   (............................................................) 
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คู่มือสำหรับประชาชน :   การลงทะเบียนและย่ืนคำขอรับเงินเบี้ยความพิการ 
หน่วยงานที่รับผิดชอบ :  กองสวัสดิการสังคม องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง อำเภอบ้านผือ  

จังหวัดอุดรธานี 
............................................................................................................................. ....................................................... 
 
1. ชื่อกระบวนงาน : การลงทะเบียนและยื่นคำขอรับเงินเบี้ยความพิการ 
2.  หน่วยงานเจ้าของกระบวนงาน : กองสวัสดิการสังคม องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง อำเภอบ้านผือ  

    จังหวัดอุดรธานี 
3.  ประเภทของงานบริการ : กระบวนงานบริการที่เบ็ดเสร็จในหน่วยเดียว  
4. หมวดหมู่ของงานบริการ : ขึ้นทะเบียน  
5. กฎหมายที่ให้อำนาจการอนุญาต หรือที่เกี่ยวข้อง :  

ระเบียบกระทรวงมหาดไทยว่าด้วยหลักเกณฑ์การจ่ายเงินเบี้ยความพิการให้คนพิการขององค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่นพ.ศ. 2553 

6. ระดับผลกระทบ : บริการทั่วไป  
7. พื้นที่ให้บริการ : ท้องถิ่น  
8. กฎหมายข้อบังคับ/ข้อตกลงท่ีกำหนดระยะเวลา -  

ระยะเวลาที่กำหนดตามกฎหมาย / ข้อกำหนด ฯลฯ 0 วัน 
9. ข้อมูลสถิติ 
 จำนวนเฉลี่ยต่อเดือน  0  
 จำนวนคำขอที่มากท่ีสุด  0  
 จำนวนคำขอที่น้อยที่สุด  0  
10. ชื่ออ้างอิงของคู่มือประชาชน [สำเนาคู่มือประชาชน] การลงทะเบียนและยื่นคำขอรับเงินเบี้ยความพิการ     
11. ช่องทางการให้บริการ  
     องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี  194 หมู่ 7  ตำบลจำปาโมง  
     อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี 41160  โทรศัพท์ 042-151066 โทรสาร 042-217477 
     (หรือติดต่อด้วยตัวเอง ณ หน่วยงาน) 
     ระยะเวลาเปิดให้บริการ เปิดให้บริการวันจันทร์ถึงวันศุกร์ (ยกเว้นวันหยุดที่ทางราชการกำหนด)  
     ตั้งแต่เวลา 08:30 - 16:30 น.    (ไม่มีพักเที่ยง)   
      

12. หลักเกณฑ์ วิธีการ เงื่อนไข(ถ้ามี) ในการยื่นคำขอ และในการพิจารณาอนุญาต 
 ระเบียบกระทรวงมหาดไทยว่าด้วยหลักเกณฑ์การจ่ายเงินเบี้ยความพิการให้คนพิการขององค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่น พ.ศ.2553 กำหนดให้คนพิการลงทะเบียนและยื่นคำขอรับเงินเบี้ยความพิการ ณ องค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่นที่ตนมีภูมิลำเนา และจะได้รับเงินหลังจากลงทะเบียนในเดือนถัดไป 
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หลกัเกณฑ์ 
       ผู้มีสิทธิจะได้รับเงินเบี้ยความพิการต้องเป็นผู้มีคุณสมบัติและไม่มีลักษณะต้องห้ามดังต่อไปนี้ 
  1. มีสัญชาติไทย 
  2. มีภูมิลำเนาอยู่ในเขตองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นตามทะเบียนบ้าน 
  3.มีบัตรประจำตัวคนพิการตามกฎหมายว่าด้วยการส่งเสริมการคุณภาพชีวิตคนพิการ 
  4.ไม่เป็นบุคคลซึ่งอยู่ในความอุปการของสถานสงเคราะห์ของรัฐ 
ในการยื่นคำขอลงทะเบียนรับเงินเบี้ยความพิการคนพิการหรือผู้ดูแลคนพิการจะต้องแสดงความประสงค์ขอรับเงิน
เบี้ยความพิการโดยรับเงินสดด้วยตนเองหรือโอนเงินเข้าบัญชีเงินฝากธนาคารในนามคนพิการหรือผู้ดูแลคนพิการ
ผู้แทนโดยชอบธรรมผู้พิทักษ์ผู้อนุบาลแล้วแต่กรณีในกรณีท่ีคนพิการเป็นผู้เยาว์ซึ่งมีผู้แทนโดยชอบคนเสมือนไร้
ความสามารถหรือคนไร้ความสามารถให้ผู้แทนโดยชอบธรรมผู้พิทักษ์หรือผู้อนุบาลแล้วแต่กรณียื่นคำขอแทนโดย
แสดงหลักฐานการเป็นผู้แทนดังกล่าว 
วิธีการ 
                1. คนพิการที่จะมีสิทธิรับเงินเบี้ยความพิการในปีงบประมาณถัดไปให้คนพิการหรือผู้ดูแลคน
พิการผู้แทนโดยชอบธรรมผู้พิทักษ์ผู้อนุบาลแล้วแต่กรณียื่นคำขอตามแบบพร้อมเอกสารหลักฐานต่อองค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นณสถานที่และภายในระยะเวลาที่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นประกาศกำหนด 
   2.กรณีคนพิการที่ได้รับเงินเบี้ยความพิการจากองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในปีงบประมาณท่ีผ่าน
มาให้ถือว่าเป็นผู้ได้ลงทะเบียนและยื่นคำขอรับเบี้ยความพิการตามระเบียบนี้แล้ว 
   3. กรณีคนพิการที่มีสิทธิได้รับเบี้ยความพิการได้ย้ายที่อยู่และยังประสงค์ประสงค์จะรับเงินเบี้ย
ความพิการต้องไปแจ้งต่อองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นแห่งใหม่ที่ตนย้ายไป 
13. ขั้นตอน ระยะเวลา และส่วนงานที่รับผิดชอบ 

ที ่ ประเภทข้ันตอน รายละเอียดของข้ันตอนการบริการ 
ระยะเวลา
ให้บริการ 

ส่วนงาน / 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

หมายเหตุ 

1) การตรวจสอบ
เอกสาร 
 

ผู้ที่ประสงค์จะขอรับเบี้ยความพิการใน
ปีงบประมาณถัดไปหรือผู้รับมอบอำนาจ
ยื่นคำขอพร้อมเอกสารหลักฐานและ
เจ้าหน้าที่ตรวจสอบคำร้องขอลง 
ทะเบียนและเอกสารหลักฐานประกอบ 

20 นาท ี กองสวัสดิการสังคม 
องค์การบริหารส่วน

ตำบลจำปาโมง 
อำเภอบ้านผือ 
จังหวัดอุดรธานี 

ระยะเวลา : 20 
นาที หน่วยงาน

ผู้รับผิดชอบอบต.
จำปาโมง 

2) การพิจารณา 
 

ออกใบรับลงทะเบียนตามแบบยื่นคำขอ
ลงทะเบียนให้ผู้ขอลงทะเบียน 
 

10 นาท ี กองสวัสดิการสังคม 
องค์การบริหารส่วน

ตำบลจำปาโมง 
อำเภอบ้านผือ 
จังหวัดอุดรธานี 

ระยะเวลา : 10 
นาที หน่วยงาน

ผู้รับผิดชอบ
องค์การบริหาร
ส่วนตำบลจำปา

โมง 
ระยะเวลาดำเนินการรวม 30 นาที 
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14. งานบริการนี้ผ่านการดำเนินการลดขั้นตอน และระยะเวลาปฏิบัติราชการมาแล้ว  
ยังไม่ผ่านการดำเนินการลดขั้นตอน 

15. รายการเอกสารหลักฐานประกอบการยื่นคำขอ 
15.1) เอกสารยืนยันตัวตนที่ออกโดยหน่วยงานภาครัฐ 

ที ่ รายการเอกสารยืนยันตัวตน 
หน่วยงาน
ภาครัฐผู้

ออกเอกสาร 

จำนวน
เอกสาร 
ฉบับจริง 

จำนวน
เอกสาร 
สำเนา 

หน่วย
นับ

เอกสาร 

หมาย
เหตุ 

1) บัตรประจำตัวคนพิการตามกฎหมายว่าด้วยการส่งเสริมการ
คุณภาพชีวิตคนพิการพร้อมสำเนา 

- 1 1 ชุด - 

2) ทะเบียนบ้านพร้อมสำเนา - 1 1 ชุด - 
3) สมุดบัญชีเงินฝากธนาคารพร้อมสำเนา (กรณีท่ีผู้ขอรับเงิน

เบี้ยความพิการประสงค์ขอรับเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุผ่าน
ธนาคาร) 

- 1 1 ชุด - 

4) บัตรประจำตัวประชาชนหรือบัตรอื่นที่ออกโดยหน่วยงาน
ของรัฐที่มีรูปถ่าย พร้อมถ่ายสำเนาของผู้ดูแลคนพิการ 
ผู้แทนโดยชอบธรรมผู้พิทักษ์ผู้อนุบาลแล้วแต่กรณี (กรณียื่น
คำขอแทน)  

- 1 1 ชุด - 

5) สมุดบัญชีเงินฝากธนาคารพร้อมสำเนาของผู้ดูแลคนพิการ
ผู้แทนโดยชอบธรรมผู้พิทักษ์ผู้อนุบาลแล้วแต่กรณี (กรณีท่ี
คนพิการเป็นผู้เยาว์ซึ่งมีผู้แทนโดยชอบคนเสมือนไร้
ความสามารถหรือคนไร้ความสามารถให้ผู้แทนโดยชอบ
ธรรมผู้พิทักษ์หรือผู้อนุบาลแล้วแต่กรณีการยื่นคำขอแทน
ต้องแสดงหลักฐานการเป็นผู้แทนดังกล่าว) 

- 1 1 ชุด - 

15.2) เอกสารอ่ืน ๆ สำหรับย่ืนเพิ่มเติม 

ที ่ รายการเอกสาร
ยื่นเพิ่มเติม 

หน่วยงานภาครัฐ
ผู้ออกเอกสาร 

จำนวนเอกสาร 
ฉบับจริง 

จำนวนเอกสาร 
สำเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร หมายเหตุ 

ไม่พบเอกสารอื่น ๆ สำหรับยื่นเพิ่มเติม 
 
16. ค่าธรรมเนียม 

     ไม่มีข้อมูลค่าธรรมเนียม 
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17. ช่องทางการร้องเรียน 
      1) ช่องทางการร้องเรียน ศูนย์ดำรงธรรมจังหวัดอุดรธานี 
       2) ช่องทางการร้องเรียน องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี  194 หมู่ 7   
           ตำบลจำปาโมง  อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี 41160  โทรศัพท์ 042-151066  
           โทรสาร 042-217477      (หรือติดต่อด้วยตัวเอง ณ หน่วยงาน) 
            ระยะเวลาเปิดให้บริการ เปิดให้บริการวันจันทร์ถึงวันศุกร์ (ยกเว้นวันหยุดที่ทางราชการกำหนด)  
            ตั้งแต่เวลา 08:30 - 16:30 น.    (ไม่มีพักเที่ยง) 
18. ตัวอย่างแบบฟอร์ม ตัวอย่าง และคู่มือการกรอก  

      ไม่มีแบบฟอร์ม ตัวอย่าง และคู่มือการกรอก 
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คู่มือสำหรับประชาชน :  การขอรับการสงเคราะห์ผู้ป่วยเอดส์ 
หน่วยงานที่รับผิดชอบ :  กองสวัสดิการสังคม องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง อำเภอบ้านผือ  

จังหวัดอุดรธานี 
.......................................................................................................................... .......................................................... 
1. ชื่อกระบวนงาน : การขอรับการสงเคราะห์ผู้ป่วยเอดส์ 
2.  หน่วยงานเจ้าของกระบวนงาน : กองสวัสดิการสังคม องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง อำเภอบ้านผือ  

    จังหวัดอุดรธานี 
3.  ประเภทของงานบริการ : กระบวนงานบริการที่เบ็ดเสร็จในหน่วยเดียว  
4. หมวดหมู่ของงานบริการ : รับแจ้ง  
5. กฎหมายที่ให้อำนาจการอนุญาต หรือที่เกี่ยวข้อง :  

ระเบียบกระทรวงมหาดไทยว่าด้วยการจ่ายเงินสงเคราะห์เพ่ือการยังชีพขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น พ.ศ. 
2548 

6. ระดับผลกระทบ : บริการทั่วไป  
7. พื้นที่ให้บริการ : ท้องถิ่น  

8. กฎหมายข้อบังคับ/ข้อตกลงท่ีกำหนดระยะเวลา -  

ระยะเวลาที่กำหนดตามกฎหมาย / ข้อกำหนด ฯลฯ 0 วัน 
9. ข้อมูลสถิติ 
 จำนวนเฉลี่ยต่อเดือน  0  
 จำนวนคำขอที่มากท่ีสุด  0  
 จำนวนคำขอที่น้อยที่สุด  0  
10. ชื่ออ้างอิงของคู่มือประชาชน [สำเนาคู่มือประชาชน] การขอรับการสงเคราะห์ผู้ป่วยเอดส์     
11. ช่องทางการให้บริการ  
     องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี  194 หมู่ 7  ตำบลจำปาโมง  
     อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี 41160  โทรศัพท์ 042-151066 โทรสาร 042-217477 
     (หรือติดต่อด้วยตัวเอง ณ หน่วยงาน) 
     ระยะเวลาเปิดให้บริการ เปิดให้บริการวันจันทร์ถึงวันศุกร์ (ยกเว้นวันหยุดที่ทางราชการกำหนด)  
     ตั้งแต่เวลา 08:30 - 16:30 น.    (ไม่มีพักเที่ยง)   
      

12. หลักเกณฑ์ วิธีการ เงื่อนไข(ถ้ามี) ในการยื่นคำขอ และในการพิจารณาอนุญาต 
  ระเบียบกระทรวงมหาดไทยว่าด้วยการจ่ายเงินสงเคราะห์เพ่ือการยังชีพขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น
พ.ศ. 2548 กำหนดให้ผู้ป่วยเอดส์ที่มีคุณสมบัติครบถ้วนตามระเบียบฯและมีความประสงค์จะขอรับการสงเคราะห์
ให้ยื่นคำขอต่อผู้บริหารท้องถิ่นที่ตนมีผู้ลำเนาอยู่กรณีไม่สามารถเดินทางมายื่นคำขอรับการสงเคราะห์ด้วยตนเองได้
จะมอบอำนาจให้ผู้อุปการะมาดำเนินการก็ได้ 
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หลักเกณฑ์ 
       ผู้มีสิทธิจะได้รับเงินสงเคราะห์ต้องเป็นผู้มีคุณสมบัติและไม่มีลักษณะต้องห้ามดังต่อไปนี้ 
       1. เป็นผู้ป่วยเอดส์ที่แพทย์ได้รับรองและทำการวินิจฉัยแล้ว 
       2. มีภูมิลำเนาอยู่ในเขตพ้ืนที่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 
       3. มีรายได้ไม่เพียงพอแก่การยังชีพหรือถูกทอดทิ้งหรือขาดผู้อุปการะเลี้ยงดูหรือไม่สามารถ
ประกอบอาชีพเลี้ยงตนเองได้ในการขอรับการสงเคราะห์ผู้ป่วยเอดส์ผู้ป่วยเอดส์ที่ได้รับความเดือดร้อนกว่าหรือ
ผู้ที่มีปัญหาซ้ำซ้อนหรือผู้ที่อยู่อาศัยอยู่ในพ้ืนที่ห่างไกลทุรกันดารยากต่อการเข้าถึงบริการของรัฐเป็นผู้ได้รับการ
พิจารณาก่อน 
วิธีการ 
                1. ผู้ป่วยเอดส์ยื่นคำขอตามแบบพร้อมเอกสารหลักฐานต่อองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นณที่ทำการ
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นด้วยตนเองหรือมอบอำนาจให้ผู้อุปการะมาดำเนินการก็ได้ 
       2. ผู้ป่วยเอดส์รับการตรวจสภาพความเป็นอยู่คุณสมบัติว่าสมควรได้รับการสงเคราะห์หรือไม่โดย
พิจารณาจากความเดือดร้อนเป็นผู้ที่มีปัญหาซ้ำซ้อนหรือเป็นผู้ที่อยู่อาศัยอยู่ในพื้นที่ห่างไกลทุรกันดารยากต่อ
การเข้าถึงบริการของรัฐ 

3.กรณีผู้ป่วยเอดส์ที่ได้รับเบี้ยยังชีพย้ายที่อยู่ถือว่าขาดคุณสมบัติตามนัยแห่งระเบียบต้องไปยื่น
ความประสงค์ต่อองค์กรปกครอง   ส่วนท้องถิ่นแห่งใหม่ท่ีตนย้ายไปเพ่ือพิจารณาใหม่ 

13. ขั้นตอน ระยะเวลา และส่วนงานที่รับผิดชอบ 

ที ่ ประเภทข้ันตอน รายละเอียดของข้ันตอนการบริการ 
ระยะเวลา
ให้บริการ 

ส่วนงาน / 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

หมายเหตุ 

1) การตรวจสอบ
เอกสาร 
 

ผู้ที่ประสงค์จะขอรับการสงเคราะห์
หรือผู้รับมอบอำนาจยื่นคำขอพร้อม
เอกสารหลักฐานและเจ้าหน้าที่
ตรวจสอบคำร้องขอลงทะเบียนและ
เอกสารหลักฐานประกอบ 

45 นาท ี กองสวัสดิการ
สังคม 

ระยะเวลา : 45 
นาที  หน่วยงาน
ผู้รับผิดชอบคือ
อบต.จำปาโมง 

2) การพิจารณา 
 

ออกใบนัดหมายตรวจสภาพความ
เป็นอยู่และคุณสมบัติ 
 

15 นาท ี กองสวัสดิการ
สังคม 

ระยะเวลา : 15 
นาที  หน่วยงาน
ผู้รับผิดชอบคือ
อบต.จำปาโมง 

3) การพิจารณา 
 

ตรวจสภาพความเป็นอยู่และ
คุณสมบัติของผู้ที่ประสงค์รับการ
สงเคราะห์ 
 

3 วัน กองสวัสดิการ
สังคม 

ระยะเวลา : ไม่เกิน 
3 วันนับจากได้

รับคำขอ น่วยงาน
ผู้รับผิดชอบคือ
อบต.จำปาโมง 
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ที ่ ประเภทข้ันตอน รายละเอียดของข้ันตอนการบริการ 
ระยะเวลา
ให้บริการ 

ส่วนงาน / 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

หมายเหตุ 

4) การพิจารณา 
 

จัดทำทะเบียนประวัติพร้อมเอกสาร
หลักฐานประกอบความเห็นเพ่ือเสนอ
ผู้บริหารพิจารณา 
 

2 วัน กองสวัสดิการ
สังคม 

ระยะเวลา : ไม่เกิน 
2 วันนับจากการ
ออกตรวจสภาพ

ความเป็นอยู่ 
หน่วยงาน

ผู้รับผิดชอบคือ
อบต.จำปาโมง 

5) การพิจารณา 
 

พิจารณาอนุมัติ 
 

7 วัน กองสวัสดิการ
สังคม 

ระยะเวลา : ไม่เกิน 
7 วันนับแต่วันที่

ยื่นคำขอ 
ผู้รับผิดชอบคือ
ผู้บริหารองค์กร
ปกครองส่วน

ท้องถิ่น 
กรณีมีข้อขัดข้อง

เกี่ยวกับการ
พิจารณาได้แก่

สภาพความเป็นอยู่
คุณสมบัติหรือ
ข้อจำกัดด้าน

งบประมาณจะแจ้ง
เหตุขัดข้องที่ไม่
สามารถให้การ

สงเคราะห์ให้ผู้ขอ
ทราบไม่เกิน
ระยะเวลาที่

กำหนด) 
ระยะเวลาดำเนินการรวม 13 วัน 

14. งานบริการนี้ผ่านการดำเนินการลดขั้นตอน และระยะเวลาปฏิบัติราชการมาแล้ว  
ยังไม่ผ่านการดำเนินการลดขั้นตอน 
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15. รายการเอกสารหลักฐานประกอบการยื่นคำขอ 
15.1) เอกสารยืนยันตัวตนที่ออกโดยหน่วยงานภาครัฐ 

ที ่ รายการเอกสารยืนยันตัวตน 
หน่วยงาน
ภาครัฐผู้
ออกเอกสาร 

จำนวน
เอกสาร 
ฉบับจริง 

จำนวน
เอกสาร 
สำเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร  

หมาย
เหตุ 

1) ใบรับรองแพทย์ คำวินิจฉัยว่าเป็นโรคเอดส์ โรงพยาบาล 1 1 ฉบับ - 
2) บัตรประจำตัวประชาชนหรือบัตรอื่นที่ออกให้โดย

หน่วยงานของรัฐที่มีรูปถ่ายพร้อมสำเนา 
- 1 1 ชุด - 

3) ทะเบียนบ้านพร้อมสำเนา - 1 1 ชุด - 
4) สมุดบัญชีเงินฝากธนาคารพร้อมสำเนา  - 1 1 ชุด - 
5) บัตรประจำตัวประชาชนหรือบัตรอื่นที่ออกให้โดย

หน่วยงานของรัฐที่มีรูปถ่ายพร้อมสำเนาของผู้รับมอบ
อำนาจ (กรณีมอบอำนาจให้ดำเนินการแทน) 

- 1 1 ชุด - 

6) สมุดบัญชีเงินฝากธนาคารพร้อมสำเนาของผู้รับมอบ
อำนาจ (กรณีท่ีผู้ขอรับเงินเบี้ยยังชีพผู้ประสงค์ขอรับเงิน
เบี้ยยังชีพผู้สูงอายุผ่านธนาคารของผู้รับมอบอำนาจ) 

- 1 1 ชุด - 

 
15.2) เอกสารอ่ืน ๆ สำหรับย่ืนเพิ่มเติม 

ที ่ รายการเอกสาร
ยื่นเพิ่มเติม 

หน่วยงานภาครัฐผู้
ออกเอกสาร 

จำนวนเอกสาร 
ฉบับจริง 

จำนวนเอกสาร 
สำเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร หมายเหตุ 

ไม่พบเอกสารอื่น ๆ สำหรับยื่นเพิ่มเติม 
16. ค่าธรรมเนียม 

     ไม่มีข้อมูลค่าธรรมเนียม 

17. ช่องทางการร้องเรียน 
      1) ช่องทางการร้องเรียน ศูนย์ดำรงธรรมจังหวัดอุดรธานี 
       2) ช่องทางการร้องเรียน องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี  194 หมู่ 7   
           ตำบลจำปาโมง  อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี 41160  โทรศัพท์ 042-151066  
           โทรสาร 042-217477      (หรือติดต่อด้วยตัวเอง ณ หน่วยงาน) 
            ระยะเวลาเปิดให้บริการ เปิดให้บริการวันจันทร์ถึงวันศุกร์ (ยกเว้นวันหยุดที่ทางราชการกำหนด)  
            ตั้งแต่เวลา 08:30 - 16:30 น.    (ไม่มีพักเที่ยง) 
18. ตัวอย่างแบบฟอร์ม ตัวอย่าง และคู่มือการกรอก  

      ไม่มีแบบฟอร์ม ตัวอย่าง และคู่มือการกรอก 
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คู่มือสำหรับประชาชน :  การรับชำระภาษีที่ดินและสิ่งปลูกสร้าง 
หน่วยงานที่รับผิดชอบ :  กองคลัง องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี 

............................................................................................................................. ....................................................... 
 
1. ชื่อกระบวนงาน : การรับชำระภาษีที่ดินและสิ่งปลูกสร้าง 
2.  หน่วยงานเจ้าของกระบวนงาน : กองคลัง องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี 
3.  ประเภทของงานบริการ : กระบวนงานบริการที่เบ็ดเสร็จในหน่วยเดียว  
4. หมวดหมู่ของงานบริการ : รับแจ้ง  
5. กฎหมายที่ให้อำนาจการอนุญาต หรือที่เกี่ยวข้อง :  

พระราชบัญญัติภาษีท่ีดินและสิ่งปลูกสร้าง พ.ศ.2562 
6. ระดับผลกระทบ : บริการทั่วไป  
7. พื้นที่ให้บริการ : ท้องถิ่น  

8. กฎหมายข้อบังคับ/ข้อตกลงท่ีกำหนดระยะเวลา -  

ระยะเวลาที่กำหนดตามกฎหมาย / ข้อกำหนด ฯลฯ 0 วัน 
9. ข้อมูลสถิติ 
 จำนวนเฉลี่ยต่อเดือน  0  
 จำนวนคำขอที่มากท่ีสุด  0  
 จำนวนคำขอที่น้อยที่สุด  0  
10. ชื่ออ้างอิงของคู่มือประชาชน [สำเนาคู่มือประชาชน] การรับชำระภาษีที่ดินและสิ่งปลูกสร้าง     
11. ช่องทางการให้บริการ  
     องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี  194 หมู่ 7  ตำบลจำปาโมง  
     อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี 41160  โทรศัพท์ 042-151066 โทรสาร 042-217477 
     (หรือติดต่อด้วยตัวเอง ณ หน่วยงาน) 
     ระยะเวลาเปิดให้บริการ เปิดให้บริการวันจันทร์ถึงวันศุกร์ (ยกเว้นวันหยุดที่ทางราชการกำหนด)  
     ตั้งแต่เวลา 08:30 - 16:30 น.    (ไม่มีพักเที่ยง)   
      

12. หลักเกณฑ์ วิธีการ เงื่อนไข(ถ้ามี) ในการยื่นคำขอ และในการพิจารณาอนุญาต 
  ตามพระราชบัญญัติภาษีที่ดินและสิ่งปลูกสร้าง พ.ศ. 2562  กำหนดให้องค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่นมีหน้าที่ในการรับชำระภาษีท่ีดินและสิ่งปลูกสร้าง  โดยมีหลักเกณฑ์วิธีการและเงื่อนไขดังนี้ 
       1. องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น (เทศบาลหรือองค์การบริหารส่วนตำบล) นำข้อมูลที่ใช้ในการ
จัดเก็บภาษีท่ีดินและสิ่งปลูกสร้าง รวมถึงข้อมูลที่ได้รับแจ้งจากสำนักงานที่ดินหรือสำนักงานที่ดินสาขา และ
ข้อมูลที่ผู้เสียภาษีแจ้งเปลี่ยนแปลงการใช้ประโยชน์ในที่ดินหรือสิ่งปลูกสร้างในปีนั้นๆ มาใช้เป็นฐานข้อมูล
สำหรับการจัดเก็บภาษี 
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       2. องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น (เทศบาลหรือองค์การบริหารส่วนตำบล) ตรวจสอบเพิ่มเติมว่า
ฐานข้อมูลตามข้อ 1 มีรายละเอียดถูกต้อง ครบถ้วน เพียงพอในการจัดเก็บภาษีหรือไม่ 
       3. หากข้อมูลมีรายละเอียดไม่ครบถ้วนเพียงพอให้เตรียมดำเนินการสำรวจที่ดินและสิ่งปลูกสร้าง
ที่อยู่ภายในเขตองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น (เทศบาลหรือองค์การบริหารส่วนตำบล) เพ่ิมเติมต่อไป 
       4. ผู้บริหารท้องถิ่นมีคำสั่งแต่งตั้งพนักงานสำรวจ พนักงานประเมิน และพนักงานเก็บภาษี พร้อม
ทั้งออกบัตรประจำพนักงานสำรวจ 
     5. พนักงานสำรวจออกสำรวจข้อมูลรายการที่ดินและสิ่งปลูกสร้าง 

         6. องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น (เทศบาลหรือองค์การบริหารส่วนตำบล) จัดทำบัญชีรายการที่ดิน
และสิ่งปลูกสร้าง และบัญชีรายการห้องชุด (ภ.ด.ส.3 และ ภ.ด.ส.4) โดยปิดประกาศไว้ที่ ณ ที่ทำการขององค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่น เพื่อให้ประชาชนตรวจสอบเป็นเวลาไม่น้อยกว่า 30 วัน และจัดส่งข้อมูลรายการที่ดินและสิ่ง
ปลูกสร้างของผู้เสียภาษีแต่ละรายทราบโดยตรง เพ่ือตรวจสอบความถูกต้องของข้อมูล หากเห็นว่าไม่ถูกต้องให้แจ้ง
ผู้เสียภาษีทราบว่ามีสิทธิยื่นคำร้องต่อผู้บริหารท้องถิ่นเพ่ือแก้ไขให้ถูกต้องกำหนดระยะเวลาไม่น้อยกว่า 15 วัน 
นับตั้งแต่วันที่ได้รับหนังสือ 
13. ขั้นตอน ระยะเวลา และส่วนงานที่รับผิดชอบ 

ที ่ ประเภทข้ันตอน 
รายละเอียดของข้ันตอน

การบริการ 
ระยะเวลา
ให้บริการ 

ส่วนงาน / 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

หมายเหตุ 

1) เตรียมฐานข้อมูลที่ดิน
และสิ่งปลูกสร้าง 
 

นำข้อมูลที่ใช้ในการจัดเก็บ
ภาษีท่ีดินและสิ่งปลูกสร้าง 
รวมถึงข้อมูลที่ได้รับแจ้งจาก
สำนักงานที่ดินหรือ
สำนักงานที่ดินสาขา และ
ข้อมูลที่ผู้เสียภาษีแจ้ง
เปลี่ยนแปลงการใช้ประโยชน์
ในที่ดินหรือสิ่งปลูกสร้างในปี
นั้นๆ มาใช้เป็นฐานข้อมูล
สำหรับการจัดเก็บภาษี 

30 วัน องค์การ
บริหารงานตำบล

จำปาโมง 

1. ระยะเวลา : 30 
วัน (ภายในเดือน
ตุลาคมของทุกปี) 

2. หน่วยงาน
ผู้รับผิดชอบคือ
อบต.จำปาโมง 

2) แต่งตั้งพนักงานสำรวจ 
พนักงานประเมิน และ
พนักงานเก็บภาษี 
 

ผู้บริหารท้องถิ่นมีคำสั่ง
แต่งตั้งพนักงานสำรวจ 
พนักงานประเมิน และ
พนักงานเก็บภาษี 

1 วัน องค์การ
บริหารงานตำบล

จำปาโมง 

1. ระยะเวลา : 
ภายใน 1 วัน 
2. หน่วยงาน

ผู้รับผิดชอบคือ
อบต.จำปาโมง  

3) 
 
 

- สำรวจ และจัดทำบัญชี
รายการที่ดินและสิ่งปลูก
สร้าง 

- พนักงานสำรวจออกสำรวจ
ข้อมูลรายการที่ดินและสิ่ง
ปลูกสร้าง  

60 วัน 
 
 

องค์การ
บริหารงานตำบล

จำปาโมง 

1. ระยะเวลา : 
ภายใน 60 วัน 
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ที ่ ประเภทข้ันตอน 
รายละเอียดของข้ันตอน

การบริการ 
ระยะเวลา
ให้บริการ 

ส่วนงาน / 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

หมายเหตุ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
4) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

- ประกาศและจัดส่ง
บัญชีรายการที่ดินและสิ่ง
ปลูกสร้างให้ประชาชน
ตรวจสอบ 
- ประชาชนตรวจสอบ
รายการที่ดินและสิ่งปลูก
สร้างเพ่ือขอแก้ไข 
 
 
 
จัดทำบัญชีราคาประเมิน
ทุนทรัพย์ที่ดินและสิ่ง
ปลูกสร้าง (ภ.ด.ส.1) 
และบัญชีราคาประเมิน
ทุนทรัพย์ห้องชุด  
(ภ.ด.ส.2)  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

- จัดทำบัญชีรายการที่ดิน
และสิ่งปลูกสร้าง และบัญชี
รายการห้องชุด (ภ.ด.ส.3 
และ ภ.ด.ส.4) โดยปิด
ประกาศไว้ที่ ณ ที่ทำการของ
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 
เพ่ือให้ประชาชนประชาชน
ตรวจสอบเป็นเวลาไม่น้อย
กว่า 30 วัน 
 
- และจัดส่งข้อมูลรายการ
ที่ดินและสิ่งปลูกสร้างของผู้
เสียภาษีแต่ละรายทราบ
โดยตรง เพ่ือตรวจสอบความ
ถูกต้องของข้อมูล หากเห็น
ว่าไม่ถูกต้องให้แจ้งผู้เสียภาษี
ทราบว่ามีสิทธิยื่นคำร้องต่อ
ผู้บริหารท้องถิ่นเพ่ือแก้ไขให้
ถูกต้องกำหนดระยะเวลาไม่
น้อยกว่า 15 วัน นับตั้งแต่
วันที่ได้รับหนังสือ 
 
ปิดประกาศก่อนวันที่ 1 
กุมภาพันธ์ ณ ที่ทำการของ
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น
หรือเผยแพร่ผ่านเว็บไซต์ของ
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น
หรือสถานที่อ่ืนตามที่
ผู้บริหารท้องถิ่นเห็นสมควร 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

30 วัน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

องค์การ
บริหารงานตำบล

จำปาโมง 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

2. หน่วยงาน
ผู้รับผิดชอบคือ
อบต.จำปาโมง 

 
 
 
 
 
 
 

1. ระยะเวลา : 
ภายใน 30 วัน 
2. หน่วยงาน

ผู้รับผิดชอบคือ
อบต.จำปาโมง 
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ที ่ ประเภทข้ันตอน 
รายละเอียดของข้ันตอน

การบริการ 
ระยะเวลา
ให้บริการ 

ส่วนงาน / 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

หมายเหตุ 

5) 
 
 
 
 
 
 
 

6) 

การแจ้งประเมินภาษี 
 
 
 
 
 
 
 
การชำระภาษี 
 
 
 

- กรณีผู้เสียภาษีรายใดได้รับ
การยกเว้นมูลค่าฐานภาษี 
และไม่มีค่าภาษ๊ท่ีต้องเสีย 
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น
ไม่ต้องส่งหนังสือแจ้ง
ประเมินภาษีให้แก่ผู้เสียภาษี
รายนั้น 
 
ผู้เสียภาษีมีหน้าที่ชำระภาษี
ภายในเดือนเมษายน 

30 วัน 
 
 
 
 
 
 
 

30 วัน 

องค์การ
บริหารงานตำบล

จำปาโมง 
 
 
 
 
 

องค์การ
บริหารงานตำบล

จำปาโมง 

1. ระยะเวลา : 
ภายใน 30 วัน 
2. หน่วยงาน

ผู้รับผิดชอบคือ
อบต.จำปาโมง 

 
 
 

(1. ระยะเวลา : 
ภายใน 30 วัน 
2. หน่วยงาน

ผู้รับผิดชอบคือ
อบต.จำปาโมง 

ระยะเวลาดำเนินการรวม 181 วัน 
 

14. งานบริการนี้ผ่านการดำเนินการลดขั้นตอน และระยะเวลาปฏิบัติราชการมาแล้ว  
ยังไม่ผ่านการดำเนินการลดขั้นตอน 

 
 
 

ที ่ รายการเอกสารยืนยันตัวตน 
หน่วยงาน

ภาครัฐผู้ออก
เอกสาร 

จำนวน
เอกสาร 
ฉบับจริง 

จำนวน
เอกสาร 
สำเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร 

หมาย
เหตุ 

1) บัตรประจำตัวประชาชนหรือบัตรที่ออกให้โดย
หน่วยงานของรัฐพร้อมสำเนา 

- 1 1 ชุด - 

2) ทะเบียนบ้านพร้อมสำเนา - 1 1 ชุด - 
3) หลักฐานแสดงกรรมสิทธิ์ที่ดิน เช่น โฉนดที่ดิน, 

น.ส.3 
- 1 1 ชุด - 

4) หนังสือรับรองนิติบุคคล (กรณีนิติบุคคล) พร้อม
สำเนา 

- 1 1 ชุด - 

5) หนังสือมอบอำนาจ (กรณีมอบอำนาจให้
ดำเนินการแทน) 

- 1 0 ฉบับ - 
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15. รายการเอกสารหลักฐานประกอบการยื่นคำขอ 
15.1) เอกสารยืนยันตัวตนที่ออกโดยหน่วยงานภาครัฐ 
15.2) เอกสารอ่ืน ๆ สำหรับย่ืนเพิ่มเติม 

ที ่ รายการเอกสาร
ยื่นเพิ่มเติม 

หน่วยงานภาครัฐผู้
ออกเอกสาร 

จำนวนเอกสาร 
ฉบับจริง 

จำนวนเอกสาร 
สำเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร หมายเหตุ 

ไม่พบเอกสารอื่น ๆ สำหรับยื่นเพิ่มเติม 
16. ค่าธรรมเนียม 

     ไม่มีข้อมูลค่าธรรมเนียม 

17. ช่องทางการร้องเรียน 
      1) ช่องทางการร้องเรียน ศูนย์ดำรงธรรมจังหวัดอุดรธานี 
       2) ช่องทางการร้องเรียน องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี  194 หมู่ 7   
           ตำบลจำปาโมง  อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี 41160  โทรศัพท์ 042-151066  
           โทรสาร 042-217477      (หรือติดต่อด้วยตัวเอง ณ หน่วยงาน) 
            ระยะเวลาเปิดให้บริการ เปิดให้บริการวันจันทร์ถึงวันศุกร์ (ยกเว้นวันหยุดที่ทางราชการกำหนด)  
            ตั้งแต่เวลา 08:30 - 16:30 น.    (ไม่มีพักเที่ยง) 
18. ตัวอย่างแบบฟอร์ม ตัวอย่าง และคู่มือการกรอก  

      แบบแจ้งรายการเพื่อเสียภาษีท่ีดินและสิ่งปลูกสร้าง 
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คู่มือสำหรับประชาชน :  การรับชำระภาษีป้าย 
หน่วยงานที่รับผิดชอบ :  กองคลัง องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี 

............................................................................................................................ ........................................................ 
 
1. ชื่อกระบวนงาน : การรับชำระภาษีป้าย 
2.  หน่วยงานเจ้าของกระบวนงาน : กองคลัง องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี 
3.  ประเภทของงานบริการ : กระบวนงานบริการที่เบ็ดเสร็จในหน่วยเดียว  
4. หมวดหมู่ของงานบริการ : รับแจ้ง  
5. กฎหมายที่ให้อำนาจการอนุญาต หรือที่เกี่ยวข้อง :  

พระราชบัญญัติภาษีป้ายพ.ศ. 2510 
6. ระดับผลกระทบ : บริการทั่วไป  
7. พื้นที่ให้บริการ : ท้องถิ่น  

8. กฎหมายข้อบังคับ/ข้อตกลงท่ีกำหนดระยะเวลา -  

ระยะเวลาที่กำหนดตามกฎหมาย / ข้อกำหนด ฯลฯ 0 วัน 
9. ข้อมูลสถิติ 
 จำนวนเฉลี่ยต่อเดือน  0  
 จำนวนคำขอที่มากท่ีสุด  0  
 จำนวนคำขอที่น้อยที่สุด  0  
10. ชื่ออ้างอิงของคู่มือประชาชน [สำเนาคู่มือประชาชน] การรับชำระภาษีป้าย     
11. ช่องทางการให้บริการ  
     องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี  194 หมู่ 7  ตำบลจำปาโมง  
     อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี 41160  โทรศัพท์ 042-151066 โทรสาร 042-217477 
     (หรือติดต่อด้วยตัวเอง ณ หน่วยงาน) 
     ระยะเวลาเปิดให้บริการ เปิดให้บริการวันจันทร์ถึงวันศุกร์ (ยกเว้นวันหยุดที่ทางราชการกำหนด)  
     ตั้งแต่เวลา 08:30 - 16:30 น.    (ไม่มีพักเที่ยง)   
      

12. หลักเกณฑ์ วิธีการ เงื่อนไข(ถ้ามี) ในการยื่นคำขอ และในการพิจารณาอนุญาต 
  ตามพระราชบัญญัติภาษีป้ายพ.ศ. 2510 กำหนดให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีหน้าที่ในการรับชำระ
ภาษีป้ายแสดงชื่อยี่ห้อหรือเครื่องหมายที่ใช้เพ่ือการประกอบการค้าหรือประกอบกิจการอ่ืนหรือโฆษณาการค้าหรือ
กิจการอ่ืนเพื่อหารายได้โดยมีหลักเกณฑ์วิธีการและเงื่อนไขดังนี้ 
      1. องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น (เทศบาลหรือองค์การบริหารส่วนตำบล) ประชาสัมพันธ์ขั้นตอนและวิธีการ
เสียภาษ ี
      2. แจ้งให้เจ้าของป้ายทราบเพ่ือยื่นแบบแสดงรายการภาษีป้าย (ภ.ป. 1) 
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      3. เจ้าของป้ายยื่นแบบแสดงรายการภาษีป้าย (ภ.ป. 1) ภายในเดือนมีนาคม 
      4. องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นตรวจสอบแบบแสดงรายการภาษีป้ายและแจ้งการประเมินภาษีป้าย (ภ.ป. 3) 
      5. องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นรับชำระภาษี (เจ้าของป้ายชำระภาษีทันทีหรือชำระภาษีภายในกำหนดเวลา) 
      6. กรณีท่ีเจ้าของป้ายชำระภาษีเกินเวลาที่กำหนด (เกิน 15 วันนับแต่ได้รับแจ้งการประเมิน) ต้องชำระภาษี
และเงินเพ่ิม 

 7. กรณีท่ีผู้รับประเมิน (เจ้าของป้าย) ไม่พอใจการประเมินสามารถอุทธรณ์ต่อผู้บริหารท้องถิ่นได้ภายใน 30  
วันนับแต่ได้รับแจ้งการประเมินเพื่อให้ผู้บริหารท้องถิ่นชี้ขาดและแจ้งให้ผู้เสียภาษีทราบตามแบบ (ภ.ป. 5) ภายใน
ระยะเวลา 60 วันนับแต่วันที่ได้รับอุทธรณ์ตามพระราชบัญญัติภาษีป้ายพ.ศ. 2510 
       8. กรณีคำขอหรือรายการเอกสารประกอบการพิจารณาไม่ถูกต้องหรือไม่ครบถ้วนและไม่อาจแก้ไขเพ่ิมเติม
ได้ในขณะนั้นผู้รับคำขอและผู้ยื่นคำขอจะต้องลงนามบันทึกสองฝ่ายและรายการเอกสาร/หลักฐานร่วมกันพร้อม
กำหนดระยะเวลาให้ผู้ยื่นคำขอดำเนินการแก้ไข/เพ่ิมเติมหากผู้ยื่นคำขอไม่ดำเนินการแก้ไข/เพ่ิมเติมภายใน
ระยะเวลาที่กำหนดผู้รับคำขอจะดำเนินการคืนคำขอและเอกสารประกอบการพิจารณา 
       9. พนักงานเจ้าหน้าที่จะยังไม่พิจารณาคำขอและยังไม่นับระยะเวลาดำเนินงานจนกว่าผู้ยื่นคำขอจะ
ดำเนินการแก้ไขคำขอหรือยื่นเอกสารเพ่ิมเติมครบถ้วนตามบันทึกสองฝ่ายนั้นเรียบร้อยแล้ว 
      10. ระยะเวลาการให้บริการตามคู่มือเริ่มนับหลังจากเจ้าหน้าที่ผู้รับคำขอได้ตรวจสอบคำขอและรายการ
เอกสารหลักฐานแล้วเห็นว่ามีความครบถ้วนตามที่ระบุไว้ในคู่มือประชาชน 
      11. หน่วยงานจะมีการแจ้งผลการพิจารณาให้ผู้ยื่นคำขอทราบภายใน 7 วันนับแต่วันที่พิจารณาแล้วเสร็จตาม
มาตรา 10 แห่ง พระราชบัญญัติการอำนวยความสะดวกในการพิจารณาอนุญาตของทางราชการพ.ศ. 2558 
 
13. ขั้นตอน ระยะเวลา และส่วนงานที่รับผิดชอบ 

ที ่ ประเภทข้ันตอน 
รายละเอียดของข้ันตอน

การบริการ 
ระยะเวลา
ให้บริการ 

ส่วนงาน / 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

หมายเหตุ 

1) การตรวจสอบเอกสาร 
 

เจ้าของป้ายยื่นแบบแสดง
รายการภาษีป้าย (ภ.ป. 1) 
เพ่ือให้พนักงานเจ้าหน้าที่
ตรวจสอบความครบถ้วน
ถูกต้องของเอกสารหลักฐาน 
 

1 วัน องค์การบริหาร
ส่วนตำบลจำปา

โมง 

1. ระยะเวลา : 1 
วัน (ภายในเดือน
มีนาคมของทุกปี) 

2. หน่วยงาน
ผู้รับผิดชอบคือ
อบต. จำปาโมง 

2) การพิจารณา 
 

พนักงานเจ้าหน้าที่พิจารณา
ตรวจสอบรายการป้ายตาม
แบบแสดงรายการภาษีป้าย 
(ภ.ป.1) และแจ้งการ
ประเมินภาษี 
 

30 วัน องค์การบริหาร
ส่วนตำบลจำปา

โมง 

(1. ระยะเวลา : 
ภายใน 30 วันนับ
จากวันที่ยื่นแสดง
รายการภาษีป้าย 
(ภ.ป.1) (ตาม

พระราชบัญญัติวิธี
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ที ่ ประเภทข้ันตอน 
รายละเอียดของข้ันตอน

การบริการ 
ระยะเวลา
ให้บริการ 

ส่วนงาน / 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

หมายเหตุ 

ปฏิบัติราชการทาง
ปกครองพ.ศ. 

2539) 
2. หน่วยงาน

ผู้รับผิดชอบคือ
อบต. จำปาโมง 

3) การพิจารณา 
 

เจ้าของป้ายชำระภาษี 
 

15 วัน องค์การบริหาร
ส่วนตำบลจำปา

โมง 

(1. ระยะเวลา : 
ภายใน 15 วันนับ
แต่ได้รับแจ้งการ
ประเมิน (กรณี

ชำระเกิน 15 วัน
จะต้องชำระเงิน
เพ่ิมตามอัตราที่

กฎหมายกำหนด) 
2. หน่วยงาน

ผู้รับผิดชอบคือ
อบต. จำปาโมง 

 
ระยะเวลาดำเนินการรวม 46 วัน 
 

14. งานบริการนี้ผ่านการดำเนินการลดขั้นตอน และระยะเวลาปฏิบัติราชการมาแล้ว  
ยังไม่ผ่านการดำเนินการลดขั้นตอน 

15. รายการเอกสารหลักฐานประกอบการยื่นคำขอ 
15.1) เอกสารยืนยันตัวตนที่ออกโดยหน่วยงานภาครัฐ 

ที ่ รายการเอกสารยืนยันตัวตน 
หน่วยงาน

ภาครัฐผู้ออก
เอกสาร 

จำนวน
เอกสาร 
ฉบับจริง 

จำนวน
เอกสาร 
สำเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร 

หมาย
เหตุ 

1) บัตรประจำตัวประชาชนหรือบัตรที่ออกให้โดย
หน่วยงานของรัฐพร้อมสำเนา 

- 1 1 ชุด - 

2) ทะเบียนบ้านพร้อมสำเนา - 1 1 ชุด - 
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15.2) เอกสารอ่ืน ๆ สำหรับย่ืนเพิ่มเติม 

ที ่ รายการเอกสาร
ยื่นเพิ่มเติม 

หน่วยงานภาครัฐผู้
ออกเอกสาร 

จำนวนเอกสาร 
ฉบับจริง 

จำนวนเอกสาร 
สำเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร หมายเหตุ 

ไม่พบเอกสารอื่น ๆ สำหรับยื่นเพิ่มเติม 
16. ค่าธรรมเนียม 

     ไม่มีข้อมูลค่าธรรมเนียม 

17. ช่องทางการร้องเรียน 
      1) ช่องทางการร้องเรียน ศูนย์ดำรงธรรมจังหวัดอุดรธานี 
       2) ช่องทางการร้องเรียน องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี  194 หมู่ 7   
           ตำบลจำปาโมง  อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี 41160  โทรศัพท์ 042-151066  
           โทรสาร 042-217477      (หรือติดต่อด้วยตัวเอง ณ หน่วยงาน) 
            ระยะเวลาเปิดให้บริการ เปิดให้บริการวันจันทร์ถึงวันศุกร์ (ยกเว้นวันหยุดที่ทางราชการกำหนด)  
            ตั้งแต่เวลา 08:30 - 16:30 น.    (ไม่มีพักเที่ยง) 
18. ตัวอย่างแบบฟอร์ม ตัวอย่าง และคู่มือการกรอก  

      - แบบแจ้งรายการเสียภาษีป้าย (ภ.ป. 1)  
 

 

 

 

 

 

 

3) แผนผังแสดงสถานที่ตั้งหรือแสดงป้าย
รายละเอียดเกี่ยวกับป้ายวันเดือนปีที่ติดตั้งหรือ
แสดง  

- 1 0 ชุด - 

4) หลักฐานการประกอบกิจการเช่นสำเนาใบ
ทะเบียนการค้าสำเนาทะเบียนพาณิชย์สำเนา
ทะเบียนภาษีมูลค่าเพ่ิม 

- 0 1 ชุด - 

5) หนังสือรับรองนิติบุคคล (กรณีนิติบุคคล) พร้อม
สำเนา 

- 1 1 ชุด - 
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คู่มือสำหรับประชาชน :  การขออนุญาตก่อสร้างอาคารตามมาตรา 21 
หน่วยงานที่รับผิดชอบ :  กองช่าง องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี 

............................................................................................................................. ....................................................... 
 
1. ชื่อกระบวนงาน : การขออนุญาตก่อสร้างอาคารตามมาตรา 21 
2.  หน่วยงานเจ้าของกระบวนงาน : กองช่าง องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี 
3.  ประเภทของงานบริการ : กระบวนงานบริการที่เบ็ดเสร็จในหน่วยเดียว  
4. หมวดหมู่ของงานบริการ : อนุญาต/ออกใบอนุญาต/รับรอง  
5. กฎหมายที่ให้อำนาจการอนุญาต หรือที่เกี่ยวข้อง :  

พระราชบัญญัติควบคุมอาคารพ.ศ. 2522 
6. ระดับผลกระทบ : บริการทั่วไป  
7. พื้นที่ให้บริการ : ท้องถิ่น  
8. กฎหมายข้อบังคับ/ข้อตกลงท่ีกำหนดระยะเวลา พระราชบัญญัติควบคุมอาคารพ.ศ. 2522 ,กฏกระทรวง
ข้อบัญญัติท้องถิ่นและประกาศกระทรวงมหาดไทยที่ออกโดยอาศัยอำนาจตามพระราชบัญญัติควบคุมอาคารพ.ศ. 
2522  
ระยะเวลาที่กำหนดตามกฎหมาย / ข้อกำหนด ฯลฯ 45 วัน 
9. ข้อมูลสถิติ 
 จำนวนเฉลี่ยต่อเดือน  0  
 จำนวนคำขอที่มากท่ีสุด  0  
 จำนวนคำขอที่น้อยที่สุด  0  
10. ชื่ออ้างอิงของคู่มือประชาชน [สำเนาคู่มือประชาชน] การขออนุญาตก่อสร้างอาคารตามมาตรา 21     
11. ช่องทางการให้บริการ  
     องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี  194 หมู่ 7  ตำบลจำปาโมง  
     อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี 41160  โทรศัพท์ 042-151066 โทรสาร 042-217477 
     (หรือติดต่อด้วยตัวเอง ณ หน่วยงาน) 
     ระยะเวลาเปิดให้บริการ เปิดให้บริการวันจันทร์ถึงวันศุกร์ (ยกเว้นวันหยุดที่ทางราชการกำหนด)  
     ตั้งแต่เวลา 08:30 - 16:30 น.    (ไม่มีพักเที่ยง)        

12. หลักเกณฑ์ วิธีการ เงื่อนไข(ถ้ามี) ในการยื่นคำขอ และในการพิจารณาอนุญาต 
  ผู้ใดจะก่อสร้างอาคารต้องได้รับใบอนุญาตจากเจ้าพนักงานท้องถิ่นโดยเจ้าพนักงานท้องถิ่นต้อง
ตรวจพิจารณาและออกใบอนุญาต หรือมีหนังสือแจ้งคำสั่งไม่อนุญาตพร้อมด้วยเหตุผลให้ผู้ขอรับใบอนุญาต
ทราบภายใน 45วันนับแต่วันที่ได้รับคำขอในกรณีมีเหตุจำเป็นที่เจ้าพนักงานท้องถิ่นไม่อาจออกใบอนุญาตหรือ
ยังไม่อาจมีคำสั่งไม่อนุญาตได้ภายในกำหนดเวลาให้ขยายเวลาออกไปได้อีกไม่เกิน 2คราวคราวละไม่เกิน 45
วันแต่ต้องมีหนังสือแจ้งการขยายเวลาและเหตุจำเป็นแต่ละคราวให้ผู้ขอรับใบอนุญาตทราบก่อนสิ้น
กำหนดเวลาหรือตามที่ได้ขยายเวลาไว้นั้นแล้วแต่กรณี 
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13. ขั้นตอน ระยะเวลา และส่วนงานที่รับผิดชอบ 

ที ่ ประเภทข้ันตอน 
รายละเอียดของข้ันตอน

การบริการ 
ระยะเวลา
ให้บริการ 

ส่วนงาน / 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

หมายเหตุ 

1) การตรวจสอบเอกสาร 
 

ยื่นคำขออนุญาตก่อสร้าง
อาคารพร้อมเอกสาร 
 

1 วัน องค์การบริหาร
ส่วนตำบลจำปา

โมง 

(องค์กรปกครอง
ส่วนท้องถิ่นใน
พ้ืนที่ที่จะขอ

อนุญาตก่อสร้าง
อาคาร) 

2) การพิจารณา 
 

เจ้าพนักงานท้องถิ่น
ตรวจสอบพิจารณาเอกสาร
ประกอบการขออนุญาต 
 

2 วัน องค์การบริหาร
ส่วนตำบลจำปา

โมง 

(องค์กรปกครอง
ส่วนท้องถิ่นใน
พ้ืนที่ที่จะขอ

อนุญาตก่อสร้าง
อาคาร) 

3) การพิจารณา 
 

เจ้าพนักงานท้องถิ่น
ดำเนินการตรวจสอบการใช้
ประโยชน์ที่ดินตามกฎหมาย
ว่าด้วยการผังเมืองตรวจสอบ
สถานที่ก่อสร้างจัดทำผัง
บริเวณแผนที่สังเขป
ตรวจสอบกฎหมายอ่ืนที่
เกี่ยวข้องเช่นประกาศ
กระทรวงคมนาคมเรื่องเขต
ปลอดภัยในการเดินอากาศ
เขตปลอดภัยทางทหารฯและ
พรบ.จัดสรรที่ดินฯ 

7 วัน องค์การบริหาร
ส่วนตำบลจำปา

โมง 

(องค์กรปกครอง
ส่วนท้องถิ่นใน
พ้ืนที่ที่จะขอ

อนุญาตก่อสร้าง
อาคาร) 

4) การลงนาม/
คณะกรรมการมีมติ 
 

เจ้าพนักงานท้องถิ่นตรวจ
พิจารณาแบบแปลนและ
พิจารณาออกใบอนุญาต 
(อ.1) และแจ้งให้ผู้ขอมารับ
ใบอนุญาตก่อสร้างอาคาร 
(น.1) 

35 วัน องค์การบริหาร
ส่วนตำบลจำปา

โมง 

(องค์กรปกครอง
ส่วนท้องถิ่นใน
พ้ืนที่ที่จะขอ

อนุญาตก่อสร้าง
อาคาร) 

ระยะเวลาดำเนินการรวม 45 วัน 
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14. งานบริการนี้ผ่านการดำเนินการลดขั้นตอน และระยะเวลาปฏิบัติราชการมาแล้ว  
ยังไม่ผ่านการดำเนินการลดขั้นตอน 

15. รายการเอกสารหลักฐานประกอบการยื่นคำขอ 
15.1) เอกสารยืนยันตัวตนที่ออกโดยหน่วยงานภาครัฐ 

ที ่ รายการเอกสาร
ยืนยันตัวตน 

หน่วยงานภาครัฐผู้
ออกเอกสาร 

จำนวนเอกสาร 
ฉบับจริง 

จำนวนเอกสาร 
สำเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร หมายเหตุ 

1) บัตรประจำตัว
ประชาชน 

- 0 1 ฉบับ (กรณีบุคคล
ธรรมดา) 

2) หนังสือรับรองนิติ
บุคคล 

- 0 1 ชุด (กรณีนิติบุคคล) 

15.2) เอกสารอ่ืน ๆ สำหรับย่ืนเพิ่มเติม 

ที ่ รายการเอกสารยื่นเพิ่มเติม 
หน่วยงาน

ภาครัฐผู้ออก
เอกสาร 

จำนวน
เอกสาร 
ฉบับจริง 

จำนวน
เอกสาร 
สำเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร หมายเหตุ 

1) แบบคำขออนุญาตก่อสร้างอาคาร  (แบบข. 1) - 1 0 ชุด - 
2) โฉนดที่ดินน.ส.3 หรือส.ค.1 ขนาดเท่าต้นฉบับ

ทุกหน้าพร้อมเจ้าของที่ดินลงนามรับรองสำเนา
ทุกหน้ากรณีผู้ขออนุญาตไม่ใช่เจ้าของที่ดินต้อง
มีหนังสือยินยอมของเจ้าของที่ดินให้ก่อสร้าง
อาคารในที่ดิน 

- 0 1 ชุด (เอกสาร
ในส่วน
ของผู้ขอ
อนุญาต) 

3) ใบอนุญาตให้ใช้ที่ดินและประกอบกิจการใน
นิคมอุตสาหกรรมหรือใบอนุญาตฯฉบับต่ออายุ
หรือใบอนุญาตให้ใช้ที่ดินและประกอบกิจการ 
(ส่วนขยาย) พร้อมเงื่อนไขและแผนผังที่ดินแนบ
ท้าย (กรณีอาคารอยู่ในนิคมอุตสาหกรรม) 

- 1 0 ชุด (เอกสาร
ในส่วน
ของผู้ขอ
อนุญาต) 

4) กรณีท่ีมีการมอบอำนาจต้องมีหนังสือมอบ
อำนาจติดอากรแสตมป์๓๐บาทพร้อมสำเนา
บัตรประจำตัวประชาชนสำเนาทะเบียนบ้าน
หรือหนังสือเดินทางของผู้มอบและผู้รับมอบ
อำนาจ 

- 1 0 ชุด (เอกสาร
ในส่วน
ของผู้ขอ
อนุญาต) 

5) บัตรประจำตัวประชาชนและสำเนาทะเบียน
บ้านของผู้มีอำนาจลงนามแทนนิติบุคคลผู้รับ
มอบอำนาจเจ้าของที่ดิน (กรณีเจ้าของที่ดินเป็น
นิติบุคคล) 

- 0 1 ชุด (เอกสาร
ในส่วน
ของผู้ขอ
อนุญาต) 
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ที ่ รายการเอกสารยื่นเพิ่มเติม 
หน่วยงาน

ภาครัฐผู้ออก
เอกสาร 

จำนวน
เอกสาร 
ฉบับจริง 

จำนวน
เอกสาร 
สำเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร หมายเหตุ 

6) หนังสือยินยอมให้ชิดเขตท่ีดินต่างเจ้าของ (กรณี
ก่อสร้างอาคารชิดเขตท่ีดิน) 

- 1 0 ชุด (เอกสาร
ในส่วน
ของผู้ขอ
อนุญาต) 

7) หนังสือรับรองของสถาปนิกผู้ออกแบบพร้อม
สำเนาใบอนุญาตเป็นผู้ประกอบวิชาชีพ
สถาปัตยกรรมควบคุม (กรณีที่เป็นอาคารมี
ลักษณะขนาดอยู่ในประเภทวิชาชีพ
สถาปัตยกรรมควบคุม) 

- 1 0 ชุด (เอกสาร
ในส่วน
ของผู้ 

ออกแบบ
และควบ 
คุมงาน) 

8) หนังสือรับรองของวิศวกรผู้ออกแบบพร้อม
สำเนาใบอนุญาตเป็นผู้ประกอบวิชาชีพ
วิศวกรรมควบคุม (กรณีที่เป็นอาคารมีลักษณะ
ขนาดอยู่ในประเภทวิชาชีพวิศวกรรมควบคุม) 

- 1 0 ชุด (เอกสาร
ในส่วน
ของผู้ 

ออกแบบ
และควบ 
คุมงาน) 

9) แผนผังบริเวณแบบแปลนรายการประกอบแบบ
แปลนที่มีลายมือชื่อพร้อมกับเขียนชื่อตัวบรรจง
และคุณวุฒิที่อยู่ของสถาปนิกและวิศวกร
ผู้ออกแบบตามกฎกระทรวงฉบับที่ 10 
(พ.ศ.2528) 

- 1 0 ชุด (เอกสาร
ในส่วน
ของผู้ 

ออกแบบ
และควบ 
คุมงาน) 

10) รายการคำนวณโครงสร้างแผ่นปกระบุชื่อ
เจ้าของอาคารชื่ออาคารสถานที่ก่อสร้างชื่อ
คุณวุฒิที่อยู่ของวิศวกรผู้คำนวณพร้อมลงนาม
ทุกแผ่น (กรณีอาคารสาธารณะอาคารพิเศษ
อาคารที่ก่อสร้างด้วยวัสดุถาวรและทนไฟเป็น
ส่วนใหญ่) กรณีอาคารบางประเภทที่ตั้งอยู่ใน
บริเวณท่ีต้องมีการคำนวณให้อาคารสามารถรับ
แรงสั่นสะเทือนจากแผ่นดินไหวได้ตาม
กฎกระทรวงกำหนดการรับน้ำหนักความ
ต้านทานความคงทนของอาคารและพ้ืนดินที่

- 1 0 ชุด (เอกสาร
ในส่วน
ของผู้ 

ออกแบบ
และควบ 
คุมงาน) 
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ที ่ รายการเอกสารยื่นเพิ่มเติม 
หน่วยงาน

ภาครัฐผู้ออก
เอกสาร 

จำนวน
เอกสาร 
ฉบับจริง 

จำนวน
เอกสาร 
สำเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร หมายเหตุ 

รองรับอาคารในการต้านทานแรงสั่นสะเทือน
ของแผ่นดินไหวพ.ศ. 2540 ต้องแสดง
รายละเอียดการคำนวณการออกแบบ
โครงสร้าง 

11) กรณีใช้หน่วยแรงเกินกว่าค่าท่ีกำหนดใน
กฎกระทรวงฉบับที่ 6 พ.ศ. 2527 เช่นใช้ค่า 
fc > 65 ksc. หรือค่า fc’> 173.3 ksc. ให้
แนบเอกสารแสดงผลการทดสอบความมั่นคง
แข็งแรงของวัสดุที่รับรองโดยสถาบันที่เชื่อถือได้
วิศวกรผู้คำนวณและผู้ขออนุญาตลงนาม 

- 1 0 ชุด (เอกสาร
ในส่วน
ของ

ผู้ออกแบบ
และ

ควบคุม
งาน) 

12) กรณีอาคารที่เข้าข่ายตามกฎกระทรวงฉบับที่ 
48 พ.ศ. 2540 ต้องมีระยะของคอนกรีตที่หุ้ม
เหล็กเสริมหรือคอนกรีตหุ้มเหล็กไม่น้อยกว่าที่
กำหนดในกฎกระทรวงหรือมีเอกสารรับรอง
อัตราการทนไฟจากสถาบันที่เชื่อถือได้
ประกอบการขออนุญาต 

- 1 0 ชุด (เอกสาร
ในส่วน
ของ

ผู้ออกแบบ
และ

ควบคุม
งาน) 

13) หนังสือยินยอมเป็นผู้ควบคุมงานของสถาปนิกผู้
ควบคุมการก่อสร้างพร้อมสำเนาใบอนุญาตเป็น
ผู้ประกอบวิชาชีพสถาปัตยกรรมควบคุม (กรณี
อาคารที่ต้องมีสถาปนิกควบคุมงาน) 

- 1 0 ชุด (เอกสาร
ในส่วน
ของ

ผู้ออกแบบ
และ

ควบคุม
งาน) 

14) หนังสือยินยอมเป็นผู้ควบคุมงานของวิศวกรผู้
ควบคุมการก่อสร้างพร้อมสำเนาใบอนุญาตเป็น
ผู้ประกอบวิชาชีพวิศวกรรมควบคุม (กรณี
อาคารที่ต้องมีวิศวกรควบคุมงาน) 

- 1 0 ชุด (เอกสาร
ในส่วน
ของ

ผู้ออกแบบ
และ

ควบคุม
งาน) 
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ที ่ รายการเอกสารยื่นเพิ่มเติม 
หน่วยงาน

ภาครัฐผู้ออก
เอกสาร 

จำนวน
เอกสาร 
ฉบับจริง 

จำนวน
เอกสาร 
สำเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร หมายเหตุ 

15) แบบแปลนและรายการคำนวณงานระบบของ
อาคารตามกฎกระทรวงฉบับที่ 33 (พ.ศ. 
2535) 

- 1 0 ชุด (เอกสารที่
ต้องยื่น
เพ่ิมเติม
สำหรับ
กรณีเป็น
อาคารสูง

หรือ
อาคาร

ขนาดใหญ่
พิเศษ) 

16) หนังสือรับรองของผู้ประกอบวิชาชีพวิศวกรรม
ควบคุมของวิศวกรผู้ออกแบบระบบปรับอากาศ 

- 1 0 ชุด (เอกสารที่
ต้องยื่น
เพ่ิมเติม
สำหรับ
กรณีเป็น
อาคารสูง

หรือ
อาคาร

ขนาดใหญ่
พิเศษ) 

17) หนังสือรับรองของผู้ประกอบวิชาชีพวิศวกรรม
ควบคุมของวิศวกรผู้ออกแบบระบบไฟฟ้า 
 

- 1 0 ชุด (เอกสารที่
ต้องยื่น
เพ่ิมเติม
สำหรับ
กรณีเป็น
อาคารสูง

หรือ
อาคาร

ขนาดใหญ่
พิเศษ) 
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ที ่ รายการเอกสารยื่นเพิ่มเติม 
หน่วยงาน

ภาครัฐผู้ออก
เอกสาร 

จำนวน
เอกสาร 
ฉบับจริง 

จำนวน
เอกสาร 
สำเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร หมายเหตุ 

18) หนังสือรับรองของผู้ประกอบวิชาชีพวิศวกรรม
ควบคุมของวิศวกรผู้ออกแบบระบบป้องกัน
เพลิงไหม้ 

- 1 0 ชุด (เอกสารที่
ต้องยื่น
เพ่ิมเติม
สำหรับ
กรณีเป็น
อาคารสูง

หรือ
อาคาร

ขนาดใหญ่
พิเศษ) 

19) หนังสือรับรองของผู้ประกอบวิชาชีพวิศวกรรม
ควบคุมของวิศวกรผู้ออกแบบระบบบำบัดน้ำ
เสียและการระบายน้ำทิ้ง 

- 1 0 ชุด (เอกสารที่
ต้องยื่น
เพ่ิมเติม
สำหรับ
กรณีเป็น
อาคารสูง

หรือ
อาคาร

ขนาดใหญ่
พิเศษ) 

20) หนังสือรับรองของผู้ประกอบวิชาชีพวิศวกรรม
ควบคุมของวิศวกรผู้ออกแบบระบบประปา 

- 1 0 ชุด (เอกสารที่
ต้องยื่น
เพ่ิมเติม
สำหรับ
กรณีเป็น
อาคารสูง
หรือ
อาคาร
ขนาดใหญ่
พิเศษ)  

21) หนังสือรับรองของผู้ประกอบวิชาชีพวิศวกรรม
ควบคุมของวิศวกรผู้ออกแบบระบบลิฟต์ 

- 1 0 ชุด (เอกสารที่
ต้องยื่น
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ที ่ รายการเอกสารยื่นเพิ่มเติม 
หน่วยงาน

ภาครัฐผู้ออก
เอกสาร 

จำนวน
เอกสาร 
ฉบับจริง 

จำนวน
เอกสาร 
สำเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร หมายเหตุ 

เพ่ิมเติม
สำหรับ
กรณีเป็น
อาคารสูง

หรือ
อาคาร

ขนาดใหญ่
พิเศษ) 

16. ค่าธรรมเนียม 
1) เป็นไปตามหลักเกณฑ์ของกฎกระทรวงฉบับท่ี 70 พ.ศ. 2564 ออกตามความในพระราชบัญญัติควบคุมอาคาร

พ.ศ.2522 
หมายเหตุ - 

 
17. ช่องทางการร้องเรียน 
      1) ช่องทางการร้องเรียน ศูนย์ดำรงธรรมจังหวัดอุดรธานี 
       2) ช่องทางการร้องเรียน องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี  194 หมู่ 7   
           ตำบลจำปาโมง  อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี 41160  โทรศัพท์ 042-151066  
           โทรสาร 042-217477      (หรือติดต่อด้วยตัวเอง ณ หน่วยงาน) 
            ระยะเวลาเปิดให้บริการ เปิดให้บริการวันจันทร์ถึงวันศุกร์ (ยกเว้นวันหยุดที่ทางราชการกำหนด)  
            ตั้งแต่เวลา 08:30 - 16:30 น.    (ไม่มีพักเที่ยง) 
18. ตัวอย่างแบบฟอร์ม ตัวอย่าง และคู่มือการกรอก  

      คำขออนุญาตก่อสร้าง ดัดแปลง รื้อถอน หรือเคลื่อนย้ายอาคาร 
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 แบบ ข. 1  
 

                                                                                         สำหรับเจ้าหน้าที่ 
เลขรับที่ ...............................................  
วันที่ .....................................................  
ลงชื่อ.................................... ผู้รับคำขอ  

 
คำขออนุญาตก่อสร้าง ดัดแปลง รื้อถอน หรือเคลื่อนย้ายอาคาร 

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

ข้าพเจ้า ....................................................................................... เจ้าของอาคารหรือตัวแทนเจ้าของอาคาร  
 เป็นบุคคลธรรมดา เลขประจำตัวประชาชน ………………………………………………………………………………..  

อยู่บ้านเลขท่ี .................. ตรอก/ซอย ...............................................ถนน ............................... ...หมู่ที่ .....................
ตำบล/แขวง ......................................อำเภอ/เขต .................... .................จังหวัด ……………………………………...……..
รหัสไปรษณีย์ ........................โทรศัพท์ .............................. โทรสาร ..............................  

 เป็นนิติบุคคลประเภท ................................................จดทะเบียนเมื่อ ……....... ....…………………………….
เลขทะเบียน ............................. มีสำนักงานตั้งอยู่เลขท่ี ...............................ตรอก/ซอย ................... .......................
ถนน .................................... หมู่ที่ .......... ตำบล/แขวง ...................... ...............อำเภอ/เขต ………………………………
จังหวัด .................................. รหัสไปรษณีย์ ......................... โทรศัพท์ ........................... โทรสาร  ..........................
โดยมี ............................................................. .................................. เป็นผู้มีอำนาจลงชื่อแทนนิติบุคคลผู้ขออนุญาต
อยู่บ้านเลขท่ี ........................... ตรอก/ซอย ................................... ถนน ................................. .. หมู่ที่ ...................
ตำบล/แขวง ........................................ อำเภอ/เขต ......................................... จังหวัด ..................................... ......
รหัสไปรษณีย์ ........................................โทรศัพท์ ........................................... โทรสาร ............ ................................  

ข้อ 1 ขอยื่นคำขอรับใบอนุญาตต่อเจ้าพนักงานท้องถิ่น      เพื่อทำการ  ก่อสร้างอาคาร  
  ดัดแปลงอาคาร    รื้อถอนอาคาร   เคลื่อนย้ายอาคารในท้องที่ที่อยู่ในเขตอำนาจของเจ้าพนักงานท้องถิ่น

ที่อาคารจะทำการเคลื่อนย้ายตั้งอยู่  เคลื่อนย้ายอาคารไปยังท้องที่ที่อยู่ในเขตอำนาจของเจ้าพนักงานท้องถิ่นอ่ืน 
เลขที่ ....................... ตรอก/ซอย ......................................... ถนน ....................................... ........ หมู่ที่ .................
ตำบล/แขวง ............................................ อำเภอ/เขต ........................................ จังหวัด ...................................... ..
โดยมี .................................................................................. ........................................................ เป็นเจ้าของอาคาร
ในที่ดิน  โฉนดที่ดิน  น.ส. 3  น.ส. 3 ก.  ส.ค. 1  อ่ืน ๆ ................................... เลขที่ .......................
เป็นที่ดินของ ..............................................................................................................................................................  

กรณีการเคลื่อนย้ายอาคารไปยังบ้านเลขท่ี ...................................... ตรอก/ซอย ........................................
ถนน ................................... หมู่ที่ .......... ตำบล/แขวง .....................................อำเภอ/เขต ………………………………
จังหวัด .............................................................. ในที่ดิน  โฉนดที่ดิน  น.ส. 3  น.ส. 3 ก.  ส.ค. 1  

 อ่ืน ๆ .................................. เลขที่ ......................... เป็นที่ดินของ ...................................................... .........  
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ข้อ 2 เป็นอาคาร  
(1) ชนิด ................................... จำนวน .................. เพื่อใช้เป็น .. .............................................. 

โดยมีที่จอดรถ ที่กลับรถ และทางเข้าออกของรถ จำนวน ........................... คัน  
(2) ชนิด ................................... จำนวน .................. เพื่อใช้เป็น ................................................. 

โดยมีที่จอดรถ ที่กลับรถ และทางเข้าออกของรถ จำนวน ........................... คัน  
(3) ชนิด ................................... จำนวน .................. เพื่อใช้เป็น ................... ............................... 

โดยมีที่จอดรถ ที่กลับรถ และทางเข้าออกของรถ จำนวน ........................... คัน  
ตามแผนผังบริเวณ แบบแปลน รายการประกอบแบบแปลน และรายการคำนวณท่ีแนบมาพร้อมนี้  
ข้อ 3 มี ................................................ เลขประจำตัวประชาชน ………………………………...………… 

เลขทะเบียนผู้ประกอบวิชาชีพวิศวกรรมควบคุม เลขท่ี ................................ เป็นผู้ออกแบบและคำนวณ  
ข้อ 4 มี ................................................. เลขประจำตัวประชาชน ……………………........………...…… 

เลขทะเบียนผู้ประกอบวิชาชีพสถาปัตยกรรมควบคุม เลขที่ ................................ เป็นผูอ้อกแบบ  
ข้อ 5 กำหนดแล้วเสร็จใน ............... วัน นับตั้งแต่วันที่ได้รับใบอนุญาต  
ข้อ 6 ข้าพเจ้าได้แนบเอกสารหลักฐานต่าง ๆ มาพร้อมกับคำขอนี้ด้วยแล้ว ดังนี้  
(1) สำเนาเอกสารแสดงการเป็นเจ้าของอาคาร  
(2) หนังสือแสดงความเป็นตัวแทนของเจ้าของอาคาร  
(3) หนังสือแสดงว่าเป็นผู้จัดการหรือผู้แทนซึ่งเป็นผู้ดำเนินกิจการของนิติบุคคล (กรณีที่ 

นิติบุคคลเป็นผู้ขออนุญาต)  
(4) แผนผังบริเวณ แบบแปลน และรายการประกอบแบบแปลน จำนวน ................. ชุด  

ชุดละ ............... แผ่น  
(5) รายการคำนวณหนึ่งชุด จำนวน .......................... แผ่น (กรณีที่เป็นอาคารสาธารณะ  

อาคารพิเศษ หรืออาคารที่ก่อสร้างด้วยวัสดุถาวรและวัสดุทนไฟเป็นส่วนใหญ่)  
(6) มาตรการรื้อถอนอาคารจำนวนหนึ่งชุด ชุดละ ................................ แผ่น (กรณีที่เป็นอาคาร 

สาธารณะ อาคารพิเศษ หรืออาคารที่ก่อสร้างด้วยวัสดุถาวรและวัสดุทนไฟเป็นส่วนใหญ่)  
(7) หนังสือรับรองของผู้ออกแบบอาคารหรือผู้ออกแบบและคำนวณอาคารและสำเนาใบอนุญาต 

เป็นผู้ประกอบวิชาชีพสถาปัตยกรรมควบคุมหรือวิชาชีพวิศวกรรมควบคุม (กรณีที่อาคารมีลักษณะหรือขนาดที่อยู่
ในประเภทวิชาชีพสถาปัตยกรรมควบคุมหรือวิชาชีพวิศวกรรมควบคุมตามกฎหมาย ว่าด้วยการนั้น แล้วแต่กรณี)  

(8) หนังสือแสดงความยินยอมของผู้ควบคุมงาน ชื่อ .............................................................และ 
สำเนาใบอนุญาตเป็นผู้ประกอบวิชาชีพสถาปัตยกรรมควบคุมหรือวิชาชีพวิศวกรรมควบคุม (กรณีที่อาคารมี
ลักษณะหรือขนาดที่อยู่ในประเภทวิชาชีพสถาปัตยกรรมควบคุมหรือวิชาชีพวิศวกรรมควบคุมตามกฎหมาย ว่าด้วย
การนั้น แล้วแต่กรณี และมีความประสงค์จะยื่นพร้อมคำขออนุญาตนี้)  

(9) หนังสือรับรองการได้รับอนุญาตให้เป็นผู้ประกอบวิชาชีพสถาปัตยกรรมควบคุมหรือวิชาชีพ 
วิศวกรรมควบคุม ที่ออกโดยสภาสถาปนิกหรือสภาวิศวกร แล้วแต่กรณี จำนวน ..................... แผ่น  

(10) ข้อมูล  โฉนดที่ดิน  น.ส. 3  น.ส. 3 ก.  ส.ค. 1  อ่ืน  
.................................................. เลขที่ ...................... (ผู้ยื่นคำขออาจแนบสำเนาเอกสารดังกล่าวมาด้วยก็ ได้)  
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(11) หนังสือยินยอมของเจ้าของที่ดิน ในกรณีท่ีก่อสร้างอาคารในที่ดินของผู้อ่ืน  
(12) เอกสารอ่ืน ๆ (ถ้ามี)  

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

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

 
(ลายมือชื่อ) ...................................................... ผู้ขออนุญาต 

(......................................................) 
 
หมายเหตุ  1. ข้อความใดที่ไม่ต้องการให้ขีดฆ่า  

2. ใส่เครื่องหมาย ในช่อง หน้าข้อความท่ีต้องการ  
3. ในกรณีที่เป็นนิติบุคคล หากข้อบังคับกำหนดให้ต้องประทับตราให้ประทับตรานิติบุคคลด้วย  
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บันทึกของเจ้าหน้าที่ 

แจ้งให้ผู้ขออนุญาตทราบว่า จะอนุญาตหรือไม่อนุญาตหรือขยายเวลา ภายในวันที่ ..................................
เดือน ................................. พ.ศ. .................  

ผู้ขออนุญาตได้ชำระค่าธรรมเนียมใบอนุญาต .............................................................................................
เป็นเงิน ............................... บาท ............... สตางค์ และค่าธรรมเนียมการตรวจแบบแปลน .................................
เป็นเงิน ............................ บาท ............... สตางค์ รวมทั้งสิ้น เป็นเงิน .........................บาท ....................... สตางค์ 
(..............................................................................) ตามใบเสร็จรับเงิน เล่มที่ ... ............ เลขที่ ............................... 
ลงวันที่ ......... เดือน ...................... พ.ศ. ...........  

 อนุญาต  
 ไม่อนุญาต  

ความเห็นที่ไม่อนุญาต ............................................................ ........................................................  
............................................................................................................................. .......................................................
............................................................................ ........................................................................................................
............................................................................................................................. .....................................  

ออกใบอนุญาตแล้ว เล่มที่ .......... ฉบับที่ .......... ลงวันที่ ....... เดือน ................ พ.ศ. ...........  
 
 

(ลายมือชื่อ) …………………………………………………… 
(……………………………………………………) 

ตำแหน่ง …………………………………………….…………… 
เจ้าพนักงานท้องถิ่น 

วันที่ …………………………………………….…………… 
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คู่มือสำหรับประชาชน :   การรับเรื่องราวร้องทุกข์ของประชาชน 
หน่วยงานที่รับผิดชอบ :  สำนักปลัด องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี 

............................................................................................................................. ....................................................... 
 
1. ชื่อกระบวนงาน : การรับเรื่องราวร้องทุกข์ของประชาชน 
2.  หน่วยงานเจ้าของกระบวนงาน : สำนักปลัด องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง อำเภอบ้านผือ  

    จังหวัดอุดรธานี 
3.  ประเภทของงานบริการ : กระบวนงานที่เชื่อมโยงหลายหน่วยงาน  
4. หมวดหมู่ของงานบริการ : รับแจ้ง  
5. กฎหมายที่ให้อำนาจการอนุญาต หรือที่เกี่ยวข้อง :  

ประกาศคณะกรรมการกระจายอำนาจให้แก่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น เรื่องแนวทางในการจัดบริการรับ
เรื่องราวร้องทุกข์ของประชาชนในการให้บริการสาธารณะของ องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง 

6. ระดับผลกระทบ : บริการทั่วไป  
7. พืน้ที่ให้บริการ : ท้องถิ่น  
8. กฎหมายข้อบังคับ/ข้อตกลงท่ีกำหนดระยะเวลา ประกาศคณะกรรมการกระจายอำนาจให้แก่องค์กรปกครอง
ส่วนท้องถิ่น เรื่องแนวทางในการจัดบริการรับเรื่องราวร้องทุกข์ของประชาชนในการให้บริการสาธารณะของ 
องค์การบริหารส่วนจังหวัด เทศบาล องค์การบริหารส่วนตำบล  

ระยะเวลาที่กำหนดตามกฎหมาย / ข้อกำหนด ฯลฯ 30  วัน 
9. ข้อมูลสถิติ 
 จำนวนเฉลี่ยต่อเดือน  0  
 จำนวนคำขอที่มากท่ีสุด  0  
 จำนวนคำขอที่น้อยที่สุด  0  
10. ชื่ออ้างอิงของคู่มือประชาชน [สำเนาคู่มือประชาชน] การรับเรื่องราวร้องทุกข์ของประชาชน     
11. ช่องทางการให้บริการ  
     องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี  194 หมู่ 7  ตำบลจำปาโมง  
     อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี 41160  โทรศัพท์ 042-151066 โทรสาร 042-217477 
     (หรือติดต่อด้วยตัวเอง ณ หน่วยงาน) 
     ระยะเวลาเปิดให้บริการ เปิดให้บริการวันจันทร์ถึงวันศุกร์ (ยกเว้นวันหยุดที่ทางราชการกำหนด)  
     ตั้งแต่เวลา 08:30 - 16:30 น.    (ไม่มีพักเที่ยง)   
     หมายเหตุ (ระยะเวลาเปิดให้บริการ 1 – 30 พฤศจิกายนของทุกปี)       

12. หลักเกณฑ์ วิธีการ เงื่อนไข(ถ้ามี) ในการยื่นคำขอ และในการพิจารณาอนุญาต 
 ไม่มีข้อมูลหลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขในการยื่นคำขอ 
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13. ขั้นตอน ระยะเวลา และส่วนงานที่รับผิดชอบ 

ที ่ ประเภทข้ันตอน รายละเอียดของข้ันตอนการบริการ 
ระยะเวลา
ให้บริการ 

ส่วนงาน / 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

หมายเหตุ 

1) การตรวจสอบเอกสาร 
 

รับเรื่องร้องทุกข์ ร้องเรียนศูนย์ดำรง
ธรรมองค์การบริหารส่วนตำบลจำปา
โมง ตรวจสอบพิจารณาให้หน่วยงานที่
เกี่ยวข้อง 

1 วัน สำนักปลัด 
องค์การบริหารส่วน

ตำบลจำปาโมง 
อำเภอบ้านผือ 
จังหวัดอุดรธานี 

 

2) การพิจารณา 
 

หน่วยงานที่เกี่ยวข้อง รับผิดชอบสำรวจ
ตรวจสอบภารกิจและสั่งการแก้ไขปัญหา
บรรเทาความเดือดร้อน 
 

5 วัน สำนักปลัด 
องค์การบริหารส่วน

ตำบลจำปาโมง 
อำเภอบ้านผือ 
จังหวัดอุดรธานี 

 

3) พิจารณาโดย
หน่วยงานอื่น 

แจ้งผลการดำเนินการแก่ประชาชน 1 วัน สำนักปลัด 
องค์การบริหารส่วน

ตำบลจำปาโมง 
อำเภอบ้านผือ 
จังหวัดอุดรธานี 

 

ระยะเวลาดำเนินการรวม 7 วัน 
 

14. งานบริการนี้ผ่านการดำเนินการลดขั้นตอน และระยะเวลาปฏิบัติราชการมาแล้ว  
       ยังไม่ผ่านการดำเนินการลดขั้นตอน 
 
15. รายการเอกสารหลักฐานประกอบการยื่นคำขอ 

15.1) เอกสารยืนยันตัวตนที่ออกโดยหน่วยงานภาครัฐ 

ที ่ รายการเอกสารยืนยันตัวตน 
หน่วยงาน

ภาครัฐผู้ออก
เอกสาร 

จำนวน
เอกสาร 
ฉบับจริง 

จำนวน
เอกสาร 
สำเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร 

หมาย
เหตุ 

1) บัตรประจำตัวประชาชนหรือบัตรอื่นที่ออกให้โดย
หน่วยงานของรัฐที่มีรูปถ่ายพร้อมสำเนา 
  

กรมการ
ปกครอง 

1 1 ชุด - 

2) เอกสารที่สามารถใช้เป็นหลักฐานในการประกอบ
ยื่นเรื่องร้องทุกข์เพ่ือให้เกิดความน่าเชื่อถือในการ

- 1 1 ชุด - 
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ที ่ รายการเอกสารยืนยันตัวตน 
หน่วยงาน

ภาครัฐผู้ออก
เอกสาร 

จำนวน
เอกสาร 
ฉบับจริง 

จำนวน
เอกสาร 
สำเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร 

หมาย
เหตุ 

สอบสวนข้อเท็จจริงเบื้องต้น เช่น รูปถ่าย สภาพ
ปัญหาที่ร้องเรียน เป็นต้น 

15.2) เอกสารอื่น ๆ สำหรับยื่นเพิ่มเติม 

ที ่ รายการเอกสาร
ยื่นเพิ่มเติม 

หน่วยงานภาครัฐผู้
ออกเอกสาร 

จำนวนเอกสาร 
ฉบับจริง 

จำนวนเอกสาร 
สำเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร หมายเหตุ 

ไม่พบเอกสารอื่น ๆ สำหรับยื่นเพิ่มเติม 
 

16. ค่าธรรมเนียม 

     ไม่มีข้อมูลค่าธรรมเนียม 

17. ช่องทางการร้องเรียน 
      1) ช่องทางการร้องเรียน ศูนย์ดำรงธรรมจังหวัดอุดรธานี 
 2) ช่องทางการร้องเรียน องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี  194 หมู่ 7   
           ตำบลจำปาโมง  อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี 41160  โทรศัพท์ 042-151066  
           โทรสาร 042-217477      (หรือติดต่อด้วยตัวเอง ณ หน่วยงาน) 
            ระยะเวลาเปิดให้บริการ เปิดให้บริการวันจันทร์ถึงวันศุกร์ (ยกเว้นวันหยุดที่ทางราชการกำหนด)  
            ตั้งแต่เวลา 08:30 - 16:30 น.    (ไม่มีพักเที่ยง)   
 
18. ตัวอย่างแบบฟอร์ม ตัวอย่าง และคู่มือการกรอก  

      - แบบคำร้องทั่วไป 

 
 
 
 

 

 

 

 

 



47 
 

คู่มือสำหรับประชาชน :   การขออนุญาตใช้น้ำประปา 
หน่วยงานที่รับผิดชอบ :  กองคลัง องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี 

............................................................................................................................. ....................................................... 
 
1. ชื่อกระบวนงาน : การขออนุญาตใช้น้ำประปา 
2.  หน่วยงานเจ้าของกระบวนงาน : กองคลัง องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี 
3.  ประเภทของงานบริการ : กระบวนงานบริการที่เบ็ดเสร็จในหน่วยเดียว  
4. หมวดหมู่ของงานบริการ : อนุญาต/ออกใบอนุญาต/รับรอง  
5. กฎหมายที่ให้อำนาจการอนุญาต หรือที่เกี่ยวข้อง :  

ข้อบัญญัติองค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง เรื่อง การใช้น้ำประปาหมู่บ้านขององค์การบริหารส่วนตำบล
จำปาโมง พ.ศ.2567  

6. ระดับผลกระทบ : บริการทั่วไป  
7. พื้นที่ให้บริการ : ท้องถิ่น  
8. กฎหมายข้อบังคับ/ข้อตกลงท่ีกำหนดระยะเวลา   7  วัน  

    ระยะเวลาที่กำหนดตามกฎหมาย / ข้อกำหนด ฯลฯ 3   วัน 
9. ข้อมูลสถิติ 
 จำนวนเฉลี่ยต่อเดือน  0  
 จำนวนคำขอที่มากท่ีสุด  0  
 จำนวนคำขอที่น้อยที่สุด  0  
10. ชื่ออ้างอิงของคู่มือประชาชน [สำเนาคู่มือประชาชน] การขออนุญาตใช้น้ำประปา     
11. ช่องทางการให้บริการ  
     องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี  194 หมู่ 7  ตำบลจำปาโมง  
     อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี 41160  โทรศัพท์ 042-151066 โทรสาร 042-217477 
     (หรือติดต่อด้วยตัวเอง ณ หน่วยงาน) 
     ระยะเวลาเปิดให้บริการ เปิดให้บริการวันจันทร์ถึงวันศุกร์ (ยกเว้นวันหยุดที่ทางราชการกำหนด)  
     ตั้งแต่เวลา 08:30 - 16:30 น.    (ไม่มีพักเที่ยง)   
      

12. หลักเกณฑ์ วิธีการ เงื่อนไข(ถ้ามี) ในการยื่นคำขอ และในการพิจารณาอนุญาต 
   ข้อบัญญัติองค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง เรื่อง การใช้น้ำประปาหมู่บ้านขององค์การบริหารส่วนตำบล
จำปาโมง พ.ศ.2552 กำหนดให้ ผู้ประสงค์ใช้น้ำ ยื่นคำขอใช้น้ำเป็นลายลักษณ์อักษรต่อองค์การบริหารส่วนตำบล
จำปาโมง และมีสิทธิใช้น้ำประปา เมื่อได้รับคำยินยอมให้ใช้น้ำเป็นลายลักษณ์อักษร ดังนี้  
  ข้อ 4 การขอใช้น้ำประปา ผู้ขอใช้น้ำจะต้องทำคำขอใช้น้ำประปาต่อการประปาองค์การบริหารส่วนตำบล 
ซึ่งจะต้องได้รับความยินยอมจากการประปาองค์การบริหารส่วนตำบล และผู้ใช้น้ำวางเงินประกันไว้ตามระเบียบ
เสียก่อนจึงจะใช้น้ำได้ 
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13. ขั้นตอน ระยะเวลา และส่วนงานที่รับผิดชอบ 

ที ่ ประเภทข้ันตอน 
รายละเอียดของข้ันตอน

การบริการ 
ระยะเวลา
ให้บริการ 

ส่วนงาน / 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

หมายเหตุ 

1) การตรวจสอบเอกสาร 
 

ยื่นคำขอตามแบบคำขอใช้
น้ำประปาขององค์การ
บริหารส่วนตำบลจำปาโมง 
ต่องานพัฒนาและจัดเก็บ
รายได้ กองคลัง องค์การ
บริหารส่วนตำบลจำปาโมง 
ในวัน เวลา ราชการ 

3 วัน กองคลัง 
องค์การบริหารส่วน

ตำบลจำปาโมง 
อำเภอบ้านผือ 
จังหวัดอุดรธานี 

 

 
14. งานบริการนี้ผ่านการดำเนินการลดขั้นตอน และระยะเวลาปฏิบัติราชการมาแล้ว  
       ยังไม่ผ่านการดำเนินการลดขั้นตอน 
 
15. รายการเอกสารหลักฐานประกอบการยื่นคำขอ 

15.1) เอกสารยืนยันตัวตนที่ออกโดยหน่วยงานภาครัฐ 

ที ่ รายการเอกสารยืนยันตัวตน 
หน่วยงาน

ภาครัฐผู้ออก
เอกสาร 

จำนวน
เอกสาร 
ฉบับจริง 

จำนวน
เอกสาร 
สำเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร 

หมาย
เหตุ 

1) บัตรประจำตัวประชาชนหรือบัตรอื่นที่ออกให้โดย
หน่วยงานของรัฐที่มีรูปถ่ายพร้อมสำเนา 

กรมการ
ปกครอง  

1 1 ชุด - 

2) ทะเบียนบ้านพร้อมสำเนา กรมการ
ปกครอง  

1 1 ชุด - 

 
15.2) เอกสารอื่น ๆ สำหรับยื่นเพิ่มเติม 

ที ่ รายการเอกสาร
ยื่นเพิ่มเติม 

หน่วยงานภาครัฐผู้
ออกเอกสาร 

จำนวนเอกสาร 
ฉบับจริง 

จำนวนเอกสาร 
สำเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร หมายเหตุ 

ไม่พบเอกสารอื่น ๆ สำหรับยื่นเพิ่มเติม 
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16. ค่าธรรมเนียม 

     เป็นไปตามข้อบัญญัติองค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง เรื่อง การใช้น้ำประปาหมู่บ้าน พ.ศ. 2567 

 
17. ช่องทางการร้องเรียน 
      1) ช่องทางการร้องเรียน ศูนย์ดำรงธรรมจังหวัดอุดรธานี 
 2) ช่องทางการร้องเรียน องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี  194 หมู่ 7   
           ตำบลจำปาโมง  อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี 41160  โทรศัพท์ 042-151066  
           โทรสาร 042-217477      (หรือติดต่อด้วยตัวเอง ณ หน่วยงาน) 
            ระยะเวลาเปิดให้บริการ เปิดให้บริการวันจันทร์ถึงวันศุกร์ (ยกเว้นวันหยุดที่ทางราชการกำหนด)  
            ตั้งแต่เวลา 08:30 - 16:30 น.    (ไม่มีพักเที่ยง)   
 
18. ตัวอย่างแบบฟอร์ม ตัวอย่าง และคู่มือการกรอก  

      - แบบคำขออนุญาตใช้น้ำประปา 
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คำขออนุญาตใช้น้ำประปา 

งานจัดเก็บรายได้ (กิจการน้ำประปา) 

รับเลขท่ี................................................ 
วันที่...................................................... 
ลงชื่อ....................................ผูร้ับคำขอ 

เรื่อง ขออนุญาตใช้น้ำประปา 
เรียน นายกองค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง 
        เขียนที่.................................................. 
        วันที่..........เดือน...............พ.ศ. ............ 
 
 ด้วยข้าพเจ้า(นาย/นาง/นางสาว)................................................................................................. .............. 
อยู่บ้านเลขท่ี..............หมู่ที่................ตำบล...........................อำเภอ.............................จังหวัด..... .......................... 
มีความประสงค์ขอรับอนุญาตต่อท่อจำหน่ายน้ำจากการประปา  องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง  เพื่อทำการ
ใช้น้ำประปาในการอุปโภค – บริโภค 
 โดยมี(นาย/นาง/นางสาว).......................................................................................เป็นเจ้าของอาคารเป็น
อาคารประเภท.....................................จำนวน....................หลัง.......................ห้อง  และมีผู้พักอาศัยอยู่ในอาคาร
รวมทั้งสิ้น...................................คน 
 
  จึงเรียนมาเพ่ือโปรดพิจารณาอนุญาต 
 
       ขอแสดงความนับถือ 
 
      ลงชื่อ................................................ 
           (.................................................) 
             ผู้ขออนุญาต 
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เลขที่ใช้น้ำ.................................. 
 

หนังสือสัญญาการรับน้ำใช้ในบ้าน 
องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง 

****************************************** 
 
ที่บ้าน......................................................................................อยู่บ้านเลขท่ี.................. ........หมู่ที่.................... 
ตำบล............................อำเภอ...............................จังหวัด.................................เลขที่ใช้น้ำ.............................. 
ผู้รับสัญญา.................................................................................................................. ....................................... 
 

หนังสือสัญญาการรับน้ำใช้ในบ้าน 
 

วันที่.............เดือน.......................พ.ศ. ............ 
 
แจ้งความมายัง  ผู้ควบคุมการประปา  องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง 

ข้าพเจ้า  ขอให้จัดการต่อท่อสำหรับส่งน้ำเข้าไปในบ้านของข้าพเจ้า  และข้าพเจ้ายอมรับจะปฏิบัติตาม
สัญญา  ดังข้อความแจ้งต่อไปนี้ 

๑. ข้าพเจ้ายอมรับในสัญญาว่าจะไม่ซ่อมแซม  หรือทำการเกี่ยวข้องอย่างใดอย่างหนึ่งกับท่อที่ต่อเข้าไป
หรือเครื่องกั้นน้ำและมาตรวัดน้ำตามลำพังตนเองเป็นอันขาด และถ้าการประปาองค์การบริหารส่วนตำบลจำปา
โมง  ต้องซ่อมแซมแก้ไขเครื่องเหล่านี้ด้วยมีเหตุผลแล้วข้าพเจ้ายอมใช้เงินค่าซ่อมแซมแก้ไขนั้นให้แก่การประปา
องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง 

๒. ในระหว่างที่ใช้หนังสือสัญญานี้อยู่  ถ้ามีน้ำรั่วเปลืองไป  ณ  เวลาหนึ่งเวลาใดที่รั่วเปลืองไปนั้นจะเป็น
เพราะท่อต่อภายนอกมาตรวัดน้ำ  หรือเครื่องกั้นน้ำหรือมาตรวัดน้ำชำรุดและมิได้ซ่อมก็ตามหรือไม่ใช้ก็ตาม  
ข้าพเจ้ายอมใช้เงินให้แก่การประปาองค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง  เป็นเงินไม่เกินห้าร้อยบ้าน เป็นค่าเสียหาย
แทนน้ำที่รั่วเปลืองไปนั้น  แต่ถ้าปรากฏว่าน้ำที่รั่วเปลืองไปนั่นเป็นด้วยสาเหตุความชำรุดเสียหายอย่างใดอย่างหนึ่ง  
ซึ่งข้าพเจ้าได้รายงานแจ้งเหตุผลเป็นลายลักษณ์อักษรแก่การประปาองค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง  ก่อนเวลา
ที่เจ้าหน้าที่การประปาขององค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง ได้ตรวจนั้นแล้วก็ไม่ต้องชำระเงินใช้ให้แก่องค์การ
บริหารส่วนตำบลจำปาโมง 

๓. แม้ในเวลาหนึ่งเวลาใด  ในระหว่างเวลาที่ใช้หนังสือนี้อยู่ ถ้าเจ้าหน้าที่คนหนึ่งคนใดของการประปา
องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง ปรากฏว่ามาตรวัดน้ำที่ได้ติดตั้งไว้สำหรับการใช้น้ำในบ้านนั่นมีผู้ใดผู้หนึ่งเปิด 
โดยมีเหตุผลอย่างหนึ่งอย่างใดก็ดี หรือมีผู้ถูกต้องทำให้เสียไปก็ดีหรือตราที่ประจำผนึกไว้นั้นมีผู้ทำลายเสียก็ดี ถ้ามี
เหตุจำเป็นขึ้นเช่นกล่าวมานี้  ข้าพเจ้ายอมใช้เงินให้แก่การประปาองค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง นับแต่วัน
หลังสุดซึ่งเจ้าหน้าที่การประปาองค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง  ได้ตรวจอ่านจำนวนในมาตรวัดน้ำนั้น 
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๔. แม้ในเวลาหนึ่งเวลาใด  ข้าพเจ้าจะละเลยไม่ปฏิบัติตามข้อความต่างๆ ที่กล่าวไว้ในหนังสือสัญญานี้
แม้แต่ข้อหนึ่งข้อใด การประปาองค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง มีอำนาจที่จะเลิกส่งน้ำใช้ในบ้านที่กล่าวมานี้  
และยกเลิกหนังสือสัญญาฉบับนี้เสียได้ แต่จำนวนเงินต่างๆ ซึ่งข้าพเจ้าจะต้องใช้ให้แก่การประปาองค์การบริหาร
ส่วนตำบลจำปาโมง ตามท่ีค้างอยู่ในเวลานั้นมากน้อยเท่าใด การประปาองค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง มีสิทธิ
ที่จะฟ้องเรียกเอาจากข้าพเจ้าได้ 

๕. ข้าพเจ้ายินยอมให้เจ้าหน้าที่ของการประปาองค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง ซึ่งมีหน้าที่เข้าในบ้านที่
กล่าวนี้ได้  เพื่อตรวจมาตรวัดน้ำหรือท่อที่ติดต่อต่างๆ เมื่อจำเป็นจะต้องตรวจ 

๖. ข้าพเจ้ายอมใช้เงินค่าน้ำตามตัวเลขท่ีปรากฏในมาตรวัดน้ำ ซึ่งการประปาองค์การบริหารส่วนตำบล
จำปาโง จะได้ติดตั้งไว้สำหรับจำนวนน้ำซึ้งใช้ในบ้านที่กล่าวนี้เสีย และยอมเสียเงินค่าเช่ามาตรวัดน้ำตามอัตราซึ่ง
กำหนดไว้ในข้อบังคับหรือตามอัตราอ่ืนๆ ซึ่งจะได้แก้ไขกำหนดต่อไป 

๗. ข้าพเจ้ายินยอมจะชำระเงิน เพ่ือเป็นค่าบำรุงกิจการประปาองค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมงใน
จำนวนเงิน...๕.....บาท  ในกรณีที่ข้าพเจ้าใช้น้ำต่ำกว่า ๑ ลูกบาศก์เมตร หรือไม่ได้ใช้น้ำในเดือนนั้นๆ 

๘. ข้าพเจ้ายอมเสียเงินค่าธรรมเนียมครั้งละ....๗๐๐.... บาท ทุกครั้งไป  ในเมื่อข้าพเจ้าจะได้ขอให้ต่อท่อ
ส่งน้ำ 

๙. ข้าพเจ้าจำบอกเลิกหนังสือสัญญาฉบับนี้ได้ในเมื่อได้แจ้งล้วงหน้า ๗ วัน เป็นลายลักษณ์อักษรแก่การ
ประปาองค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง ข้าพเจ้าจะไม่รับผิดชอบสำหรับความผิดอย่างใดอย่างหนึ่งที่บังเกิดขึ้น
ภายหลังการแจ้งนั้น หรือไม่ต้องรับผิดชอบหรือการที่จะต้องเสียเงินค่าน้ำที่ได้ไหลผ่านมาตรวัดน้ำเว้นไว้แต่ปรากฏ
ว่าข้าพเจ้าจงใจใช้น้ำนั้น 

ข้าพเจ้ารับรองว่า ข้าพเจ้าได้รับข้อบังคับต่างๆ ว่าด้วยการต่อส่งน้ำใช้ในบ้านและการติดต่อเครื่องจำหน่าย
น้ำการประปาองค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง ซึ่งข้าพเจ้ารับสัญญาโดยหนังสือฉบับนี้และจะปฏิบัติตาม
ข้อบังคับนั้นทุกประการ 
 
ลงชื่อ    ผู้ขออนุญาตใช้น้ำ     ลงชื่อ               พยาน 
        (............................................)                  (  ..........................................   ) 
                         เจ้าพนักงานจัดเก็บรายได้ 
 
 

            ลงชื่อ     ผู้อนุญาต 
            ( .................................................  ) 
                  นายกองค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง 
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คู่มือสำหรับประชาชน :   การช่วยเหลือบรรเทาสาธารณภัย 
หน่วยงานที่รับผิดชอบ :  สำนักปลัด องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี 

............................................................................................................................. ....................................................... 
1. ชื่อกระบวนงาน : การช่วยเหลือบรรเทาสาธารณภัย 
2.  หน่วยงานเจ้าของกระบวนงาน : สำนักปลัด องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง อำเภอบ้านผือ  
                                             จังหวัดอุดรธาน ี
3.  ประเภทของงานบริการ : กระบวนงานบริการที่เบ็ดเสร็จในหน่วยเดียว  
4. หมวดหมู่ของงานบริการ : อนุญาต/ออกใบอนุญาต/รับรอง  
5. กฎหมายที่ให้อำนาจการอนุญาต หรือที่เกี่ยวข้อง :  
     พระราชบัญญัติสภาตำบลและองค์การบริหารส่วนตำบล พ.ศ. 2537 มาตรา 67 (4) 
6. ระดับผลกระทบ : บริการทั่วไป  
7. พื้นที่ให้บริการ : ท้องถิ่น  
8. กฎหมายข้อบังคับ/ข้อตกลงท่ีกำหนดระยะเวลา   มาตรา 22 แห่งพระราชบัญญัติการป้องกันและบรรเทา 
                                                                 สาธารณภัย พ.ศ.2550  
    ระยะเวลาที่กำหนดตามกฎหมาย / ข้อกำหนด ฯลฯ 24 ชั่วโมง 
9. ข้อมูลสถิติ   จำนวนเฉลี่ยต่อเดือน  0  
     จำนวนคำขอที่มากท่ีสุด   0  
     จำนวนคำขอที่น้อยที่สุด   0  
10. ชื่ออ้างอิงของคู่มือประชาชน [สำเนาคู่มือประชาชน] การช่วยเหลือบรรเทาสาธารณภัย  
11. ช่องทางการให้บริการ  
     องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี  194 หมู่ 7  ตำบลจำปาโมง  อำเภอบ้านผือ      
     จังหวัดอุดรธานี 41160  โทรศัพท์ 042-151066 โทรสาร 042-217477 (หรือติดต่อด้วยตัวเอง ณ หน่วยงาน) 
     ระยะเวลาเปิดให้บริการ เปิดให้บริการวันจันทร์ถึงวันศุกร์ (ยกเว้นวันหยุดที่ทางราชการกำหนด)  
     ตั้งแต่เวลา 08:30 - 16:30 น.    (ไม่มีพักเที่ยง)   
      

12. หลักเกณฑ์ วิธีการ เงื่อนไข(ถ้ามี) ในการยื่นคำขอ และในการพิจารณาอนุญาต 
   “สาธารณภัย”หมายความว่า อัคคีภัย วาตภัย อุทกภัย ภัยแล้ง โรคระบาดในมนุษย์ โรคระบาดในสัตว์ 
โรคระบาดสัตว์น้ำ การระบาดของศัตรูพืช ตลอดจนภัยอ่ืนๆ อันมีผลกระทบต่อสาธารณชน ไม่ว่าเกิดจากธรรมชาติ 
มีผู้ทำให้เกิดขึ้น อุบัติเหตุ หรือเหตุอื่นใด ซึ่งก่อให้เกิดอันตรายแก่ชีวิต ร่างกายของประชาชน หรือความเสียหายแก่
ทรัพย์สินของประชาชน หรือของรัฐ และให้หมายความรวมถึงภัยทางอากาศ และการก่อวินาศกรรม โดยอาศัย
อำนาจตามความในมาตรา 67 (4) แห่งพระราชบัญญัติสภาตำบลและองค์การบริหารส่วนตำบล พ.ศ.2537 
แก้ไขเพ่ิมเติมถึง (ฉบับที่ 7) พ.ศ.2562 และมาตรา 16 (29) แห่งพระราชบัญญัติกำหนดขั้นและแผนการ
กระจายอำนาจให้แก่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น พ.ศ.2542 แก้ไขเพ่ิมเติมถึง (ฉบับที่ 2) พ.ศ.2552 ประกอบ
กับมาตรา 20 แห่งพระราชบัญญัติการป้องกันและบรรเทาสาธารณภัย พ.ศ. 2550 
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13. ขั้นตอน ระยะเวลา และส่วนงานที่รับผิดชอบ 

ที ่ ประเภทข้ันตอน 
รายละเอียดของข้ันตอน

การบริการ 
ระยะเวลา
ให้บริการ 

ส่วนงาน / 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

หมายเหตุ 

1) การตรวจสอบเอกสาร 
 

ขณะเกิดเหตุ โทรศัพท์แจ้ง
เหตุได้ท่ีหมายเลข  
042-151119  
(ปฏิบัติทันที) 

1 ชั่วโมง งานป้องกันและ
บรรเทาสาธารณภัย 

สำนักงานปลัด
องค์การบริหารส่วน

ตำบลจำปาโมง 

- 

2) การพิจารณา หลังเกิดเหตุสาธารณภัย 
สามารถขอรับความ
ช่วยเหลือได้ที่งานป้องกัน
และบรรเทาสาธารณภัย  
สำนักงานปลัดองค์การ
บริหารส่วนตำบลจำปาโมง 

1 วัน งานป้องกันและ
บรรเทาสาธารณภัย 

สำนักงานปลัด
องค์การบริหารส่วน

ตำบลจำปาโมง 

- 

3) การลงนาม/
คณะกรรมการมีมติ 

ดำเนินการช่วยเหลือตาม
ระเบียบของทางราชการ 

2 วัน 
ทำการ 

งานป้องกันและ
บรรเทาสาธารณภัย 

สำนักงานปลัด
องค์การบริหารส่วน

ตำบลจำปาโมง 

- 

      ระยะเวลาดาเนินการรวม 1 ถึง 3 วัน 
 
14. งานบริการนี้ผ่านการดำเนินการลดขั้นตอน และระยะเวลาปฏิบัติราชการมาแล้ว  
       ผ่านการดาเนินการลดขั้นตอน และระยะเวลาปฏิบัติราชการมาแล้ว 1 วัน 
 
15. รายการเอกสารหลักฐานประกอบการยื่นคำขอ 

15.1) เอกสารยืนยันตัวตนที่ออกโดยหน่วยงานภาครัฐ 

ที ่ รายการเอกสารยืนยันตัวตน 
หน่วยงาน

ภาครัฐผู้ออก
เอกสาร 

จำนวน
เอกสาร 
ฉบับจริง 

จำนวน
เอกสาร 
สำเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร 

หมาย
เหตุ 

1) บัตรประจำตัวประชาชนหรือบัตรอื่นที่ออกให้โดย
หน่วยงานของรัฐที่มีรูปถ่ายพร้อมสำเนา 

กรมการ
ปกครอง 

1 1 ชุด - 

2) ทะเบียนบ้านพร้อมสำเนา กรมการ
ปกครอง 

1 1 ชุด - 
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15.2) เอกสารอื่น ๆ สำหรับยื่นเพิ่มเติม 

ที ่ รายการเอกสาร
ยื่นเพิ่มเติม 

หน่วยงานภาครัฐผู้
ออกเอกสาร 

จำนวนเอกสาร 
ฉบับจริง 

จำนวนเอกสาร 
สำเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร หมายเหตุ 

ไม่พบเอกสารอื่น ๆ สำหรับยื่นเพิ่มเติม 
 

 
 
16. ค่าธรรมเนียม 

     ไม่มี 

 
17. ช่องทางการร้องเรียน 
      1) ช่องทางการร้องเรียน ศูนย์ดำรงธรรมจังหวัดอุดรธานี 
 2) ช่องทางการร้องเรียน องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี  194 หมู่ 7   
           ตำบลจำปาโมง  อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี 41160  โทรศัพท์ 042-151066  
           โทรสาร 042-217477      (หรือติดต่อด้วยตัวเอง ณ หน่วยงาน) 
            ระยะเวลาเปิดให้บริการ เปิดให้บริการวันจันทร์ถึงวันศุกร์ (ยกเว้นวันหยุดที่ทางราชการกำหนด)  
            ตั้งแต่เวลา 08:30 - 16:30 น.    (ไม่มีพักเที่ยง)   
 
18. ตัวอย่างแบบฟอร์ม ตัวอย่าง และคู่มือการกรอก  

      - แบบคำร้องขอรับการช่วยเหลือ 
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คู่มือสำหรับประชาชน :   การขอใบอนุญาตประกอบกิจการรับทำการเก็บและขนสิ่งปฏิกูล 
หน่วยงานที่รับผิดชอบ :  กองสาธารณสุขและสิ่งแวดล้อม องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง  
                               อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี 

............................................................................................................................. ....................................................... 
1. ชื่อกระบวนงาน : การขอใบอนุญาตประกอบกิจการรับทำการเก็บและขนสิ่งปฏิกูล 
2.  หน่วยงานเจ้าของกระบวนงาน : กองสาธารณสุขและสิ่งแวดล้อม องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง  
                                              อำเภอบ้านผือ  จังหวัดอุดรธานี 
3.  ประเภทของงานบริการ : กระบวนงานบริการที่เบ็ดเสร็จในหน่วยเดียว  
4. หมวดหมู่ของงานบริการ : อนุญาต/ออกใบอนุญาต/รับรอง  
5. กฎหมายที่ให้อำนาจการอนุญาต หรือที่เกี่ยวข้อง :  
     พระราชบัญญัติการสาธารณสุขพ.ศ. 2535 และท่ีแก้ไขเพ่ิมเติมพ.ศ. 2550 
6. ระดับผลกระทบ : บริการทั่วไป  
7. พื้นที่ให้บริการ : ท้องถิ่น  
8. กฎหมายข้อบังคับ/ข้อตกลงท่ีกำหนดระยะเวลา   พระราชบัญญัติการสาธารณสุขพ.ศ. 2535  
    ระยะเวลาที่กำหนดตามกฎหมาย / ข้อกำหนด ฯลฯ 30 วัน 
9. ข้อมูลสถิติ   จำนวนเฉลี่ยต่อเดือน  0  
     จำนวนคำขอที่มากท่ีสุด   0  
     จำนวนคำขอที่น้อยที่สุด   0  
10. ชื่ออ้างอิงของคู่มือประชาชน การขอใบอนุญาตประกอบกิจการรับทำการเก็บและขนสิ่งปฏิกูล  
11. ช่องทางการให้บริการ  
     องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี  194 หมู่ 7  ตำบลจำปาโมง  อำเภอบ้านผือ      
     จังหวัดอุดรธานี 41160  โทรศัพท์ 042-151066 โทรสาร 042-217477 (หรือติดต่อด้วยตัวเอง ณ หน่วยงาน) 
     ระยะเวลาเปิดให้บริการ เปิดให้บริการวันจันทร์ถึงวันศุกร์ (ยกเว้นวันหยุดที่ทางราชการกำหนด)  
     ตั้งแต่เวลา 08:30 - 16:30 น.    (ไม่มีพักเที่ยง)        

12. หลักเกณฑ์ วิธีการ เงื่อนไข(ถ้ามี) ในการยื่นคำขอ และในการพิจารณาอนุญาต 
   1. หลักเกณฑ์วิธีการ 
                 ผู้ใดประสงค์ขอใบอนุญาตประกอบกิจการรับทำการเก็บและขนสิ่งปฏิกูลโดยทำเป็นธุรกิจหรือ
ได้รับประโยชน์ตอบ แทนด้วยการคิดค่าบริการต้องยื่นขออนุญาตต่อเจ้าพนักงานท้องถิ่นหรือพนักงานเจ้าหน้าที่ที่
รับผิดชอบโดยยื่นคำขอตามแบบฟอร์มที่กฎหมายกำหนดพร้อมทั้งเอกสารประกอบการขออนุญาตตามข้อกำหนด
ของท้องถิ่น/กลุ่ม/กอง/ฝ่ายที่รับผิดชอบ (ระบ)ุ 
    2. เงื่อนไขในการยื่นคำขอ (ตามที่ระบุไว้ในข้อกำหนดของท้องถิ่น) 
     (1) ผู้ประกอบการต้องยื่นเอกสารที่ถูกต้องและครบถ้วน 
    (2) หลักเกณฑ์ด้านคุณสมบัติของผู้ประกอบกิจการด้านยานพาหนะขนสิ่งปฏิกูลด้านผู้ขับขี่และ
ผู้ปฏิบัติงานประจำยานพาหนะด้านสุขลักษณะวิธีการเก็บขนสิ่งปฏิกูลถูกต้องตามหลักเกณฑ์และมีวิธีการควบคุม
กำกับการขนส่งเพ่ือป้องกันการลักลอบทิ้งสิ่งปฏิกูลให้ถูกต้องตามหลักเกณฑ์ (ตามข้อกำหนดของท้องถิ่น) 
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    (3) ระบุเพ่ิมเติมตามหลักเกณฑ์วิธีการและเงื่อนไขการขอและการออกใบอนุญาตและตามแบบที่
ราชการส่วนท้องถิ่นกำหนดไว้ในข้อกำหนดของท้องถิ่น 
            หมายเหตุ: ขั้นตอนการดำเนินงานตามคู่มือจะเริ่มนับระยะเวลาตั้งแต่เจ้าหน้าที่ได้รับเอกสารครบถ้วน
ตามท่ีระบุไว้ในคู่มือประชาชนเรียบร้อยแล้วและแจ้งผลการพิจารณาภายใน 7 วันนับแต่วันพิจารณาแล้วเสร็จ 
 
13. ขั้นตอน ระยะเวลา และส่วนงานที่รับผิดชอบ 

ที ่ ประเภทข้ันตอน 
รายละเอียดของข้ันตอน

การบริการ 
ระยะเวลา
ให้บริการ 

ส่วนงาน / 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

หมายเหตุ 

1) การตรวจสอบเอกสาร 
 

ผู้ขอรับใบอนุญาตยื่นคำ
ขอรับใบอนุญาตประกอบ
กิจการรับทำการเก็บและขน
สิ่งปฏิกูลพร้อมหลักฐานที่
ท้องถิ่นกำหนด 
 

15 นาท ี องค์การบริหาร
ส่วนตำบลจำปา
โมง อำเภอบ้าน

ผือ จังหวัด
อุดรธานี 

1. ระยะเวลาการ
ให้บริการส่วนงาน/
หน่วยงานที่
รับผิดชอบให้ระบุ
ไปตามบริบทของ
พ้ืนที่) 

2) การตรวจสอบเอกสาร 
 

เจ้าหน้าที่ตรวจสอบความ
ถูกต้องของคำขอและความ
ครบถ้วนของเอกสาร
หลักฐานทันที 
กรณีไม่ถูกต้อง/ครบถ้วน
เจ้าหน้าที่แจ้งต่อผู้ยื่นคำ
ขอให้แก้ไข/เพ่ิมเติมเพ่ือ
ดำเนินการหากไม่สามารถ
ดำเนินการได้ในขณะนั้นให้
จัดทำบันทึกความบกพร่อง
และรายการเอกสารหรือ
หลักฐานยื่นเพ่ิมเติมภายใน
ระยะเวลาที่กำหนดโดยให้
เจ้าหน้าที่และผู้ยื่นคำขอลง
นามไว้ในบันทึกนั้นด้วย 
 
 

1 ชั่วโมง องค์การบริหาร
ส่วนตำบลจำปา
โมง อำเภอบ้าน

ผือ จังหวัด
อุดรธานี 

1. ระยะเวลาการ
ให้บริการส่วนงาน/
หน่วยงานที่
รับผิดชอบให้ระบุ
ไปตามบริบทของ
พ้ืนที่ 
2. หากผู้ขอ
ใบอนุญาตไม่แก้ไข
คำขอหรือไม่ส่ง
เอกสารเพ่ิมเติมให้
ครบถ้วนตามที่
กำหนดในแบบ
บันทึกความ
บกพร่องให้
เจ้าหน้าที่ส่งคืนคำ
ขอและเอกสาร
พร้อมแจ้งเป็น
หนังสือถึงเหตุแห่ง
การคืนด้วยและ
แจ้งสิทธิในการ



58 
 

ที ่ ประเภทข้ันตอน 
รายละเอียดของข้ันตอน

การบริการ 
ระยะเวลา
ให้บริการ 

ส่วนงาน / 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

หมายเหตุ 

อุทธรณ์ (อุทธรณ์
ตามพ.ร.บ. วิธี
ปฏิบัติราชการทาง
ปกครองพ.ศ. 
2539)) 

3) การพิจารณา 
 

เจ้าหน้าที่ตรวจด้าน
สุขลักษณะกรณีถูกต้องตาม
หลักเกณฑ์ด้านสุขลักษณะ
เสนอพิจารณาออกใบ 
อนุญาตกรณีไม่ถูกต้องตาม
หลักเกณฑ์ด้านสุขลักษณะ
แนะนำให้ปรับปรุงแก้ไขด้าน
สุขลักษณะ 
 
 

20 วัน องค์การบริหาร
ส่วนตำบลจำปา
โมง อำเภอบ้าน

ผือ จังหวัด
อุดรธานี 

1. ระยะเวลาการ
ให้บริการส่วนงาน/
หน่วยงานที่
รับผิดชอบให้ระบุ
ไปตามบริบทของ
พ้ืนที่ 
2. กฎหมาย
กำหนดภายใน 
30 วันนับแต่วันที่
เอกสารถูกต้องและ
ครบถ้วน 
(ตามพ.ร.บ. การ
สาธารณสุขพ.ศ. 
2535 มาตรา 56 
และพ.ร.บ. วิธี
ปฏิบัติราชการทาง
ปกครอง (ฉบับที่ 
2) พ.ศ. 2557)) 

4) - 
 

การแจ้งคำสั่งออก
ใบอนุญาต/คำสั่งไม่อนุญาต 
     1. กรณีอนุญาต 
มีหนังสือแจ้งการอนุญาตแก่
ผู้ขออนุญาตทราบเพ่ือมารับ
ใบอนุญาตภายในระยะเวลา
ที่ท้องถิ่นกำหนดหากพ้น
กำหนดถือว่าไม่ประสงค์จะ
รับใบอนุญาตเว้นแต่จะมีเหตุ

8 วัน องค์การบริหาร
ส่วนตำบลจำปา
โมง อำเภอบ้าน

ผือ จังหวัด
อุดรธานี 

1. ระยะเวลาการ
ให้บริการส่วนงาน/
หน่วยงานที่
รับผิดชอบให้ระบุ
ไปตามบริบทของ
พ้ืนที่ 
2. ในกรณีที่เจ้า
พนักงานท้องถิ่นไม่
อาจออกใบอนุญาต
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ที ่ ประเภทข้ันตอน 
รายละเอียดของข้ันตอน

การบริการ 
ระยะเวลา
ให้บริการ 

ส่วนงาน / 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

หมายเหตุ 

หรือข้อแก้ตัวอันสมควร 
    2. กรณีไม่อนุญาต 
แจ้งคำสั่งไม่ออกใบอนุญาต
ใบอนุญาตประกอบกิจการ
รับทำการเก็บและขนสิ่ง
ปฏิกูลแก่ผู้ขออนุญาตทราบ
พร้อมแจ้งสิทธิในการอุทธรณ์ 
 
 

หรือยังไม่อาจมี
คำสั่งไม่อนุญาตได้
ภายใน 30 วันนับ
แต่วันที่เอกสาร
ถูกต้องและ
ครบถ้วนให้แจ้ง
การขยายเวลาให้ผู้
ขออนุญาตทราบ
ทุก 7 วันจนกว่า
จะพิจารณาแล้ว
เสร็จพร้อมสำเนา
แจ้งสำนัก ก.พ.ร. 
ทราบ) 
 

5) - 
 

ชำระค่าธรรมเนียม (กรณีมี
คำสั่งอนุญาต) 
แจ้งให้ผู้ขออนุญาตมาชำระ
ค่าธรรมเนียมตามอัตราและ
ระยะเวลาที่ท้องถิ่นกำหนด 
 
 

1 วัน องค์การบริหาร
ส่วนตำบลจำปา
โมง อำเภอบ้าน

ผือ จังหวัด
อุดรธานี 

1. ระยะเวลาการ
ให้บริการส่วนงาน/
หน่วยงานที่
รับผิดชอบให้ระบุ
ไปตามบริบทของ
พ้ืนที่ 
2. กรณีไม่ชำระ
ตามระยะเวลาที่
กำหนดจะต้องเสีย
ค่าปรับเพ่ิมข้ึนอีก
ร้อยละ 20 ของ
จำนวนเงินที่ค้าง
ชำระ) 

ระยะเวลาดำเนินการรวม 30 วัน 
 
14. งานบริการนี้ผ่านการดำเนินการลดขั้นตอน และระยะเวลาปฏิบัติราชการมาแล้ว  
       ยังไม่ผ่านการดำเนินการลดขั้นตอน 
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15. รายการเอกสารหลักฐานประกอบการยื่นคำขอ 
15.1) เอกสารยืนยันตัวตนที่ออกโดยหน่วยงานภาครัฐ 

ที ่ รายการเอกสารยืนยันตัวตน 
หน่วยงาน

ภาครัฐผู้ออก
เอกสาร 

จำนวน
เอกสาร 
ฉบับจริง 

จำนวน
เอกสาร 
สำเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร 

หมาย
เหตุ 

1) บัตรประจำตัวประชาชนหรือบัตรอื่นที่ออกให้โดย
หน่วยงานของรัฐที่มีรูปถ่ายพร้อมสำเนา 

กรมการ
ปกครอง 

0 1 ฉบับ - 

2) ทะเบียนบ้านพร้อมสำเนา กรมการ
ปกครอง 

0 1 ฉบับ - 

 
15.2) เอกสารอื่น ๆ สำหรับยื่นเพิ่มเติม 

ที ่ รายการเอกสารยื่นเพิ่มเติม 
หน่วยงาน

ภาครัฐผู้ออก
เอกสาร 

จำนวน
เอกสาร 
ฉบับจริง 

จำนวน
เอกสาร 
สำเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร หมายเหตุ 

1) สำเนาใบอนุญาตตามกฎหมาย
อ่ืนที่เกี่ยวข้อง 

- 0 1 ฉบับ (เอกสารและ
หลักฐานอื่นๆ
ตามท่ีราชการส่วน
ท้องถิ่นกำหนด) 

2) เอกสารหรือหลักฐานแสดง
สถานที่รับกำจัดสิ่งปฏิกูลที่
ได้รับใบอนุญาตและมีการ
ดำเนินกิจการที่ถูกต้องตามหลัก
สุขาภิบาลโดยมีหลักฐานสัญญา
ว่าจ้างระหว่างผู้ขนกับผู้กำจัด
สิ่งปฏิกูล 

- 0 1 ฉบับ (เอกสารและ
หลักฐานอื่นๆ
ตามท่ีราชการส่วน
ท้องถิ่นกำหนด) 

3) แผนการดำเนินงานในการเก็บ
ขนสิ่งปฏิกูลที่แสดงรายละเอียด
ขั้นตอนการดำเนินงานความ
พร้อมด้านกำลังคนงบประมาณ
วัสดุอุปกรณ์และวิธีการบริหาร
จัดการ 

- 0 1 ฉบับ (เอกสารและ
หลักฐานอื่นๆ
ตามท่ีราชการส่วน
ท้องถิ่นกำหนด) 

4) เอกสารแสดงให้เห็นว่าผู้ขับขี่
และผู้ปฏิบัติงานประจำ
ยานพาหนะผ่านการฝึกอบรม

- 0 1 ฉบับ (เอกสารและ
หลักฐานอื่นๆ
ตามท่ีราชการส่วน
ท้องถิ่นกำหนด) 
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ที ่ รายการเอกสารยื่นเพิ่มเติม 
หน่วยงาน

ภาครัฐผู้ออก
เอกสาร 

จำนวน
เอกสาร 
ฉบับจริง 

จำนวน
เอกสาร 
สำเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร หมายเหตุ 

ด้านการจัดการสิ่งปฏิกูล (ตาม
หลักเกณฑ์ท่ีท้องถิ่นกำหนด) 

5) ใบรับรองแพทย์หรือเอกสาร
แสดงการตรวจสุขภาพประจำปี
ของผู้ปฏิบัติงานในการเก็บขน
สิ่งปฏิกูล 

- 1 0 ฉบับ (เอกสารและ
หลักฐานอื่นๆ
ตามท่ีราชการส่วน
ท้องถิ่นกำหนด) 

 
16. ค่าธรรมเนียม 

     1) อัตราค่าธรรมเนียมใบอนุญาตรับทำการเก็บและขนสิ่งปฏิกูลฉบับละไม่เกิน 5,000 บาทต่อปี 
              ค่าธรรมเนียม 0 บาท 
     หมายเหตุ (ระบุตามข้อกำหนดของท้องถิ่น) 

 
17. ช่องทางการร้องเรียน 
      1) ช่องทางการร้องเรียน ศูนย์ดำรงธรรมจังหวัดอุดรธานี 
 2) ช่องทางการร้องเรียน องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี  194 หมู่ 7   
           ตำบลจำปาโมง  อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี 41160  โทรศัพท์ 042-151066  
           โทรสาร 042-217477      (หรือติดต่อด้วยตัวเอง ณ หน่วยงาน) 
            ระยะเวลาเปิดให้บริการ เปิดให้บริการวันจันทร์ถึงวันศุกร์ (ยกเว้นวันหยุดที่ทางราชการกำหนด)  
            ตั้งแต่เวลา 08:30 - 16:30 น.    (ไม่มีพักเที่ยง)   
 
18. ตัวอย่างแบบฟอร์ม ตัวอย่าง และคู่มือการกรอก  

      - แบบคำขอรับใบอนุญาต/ต่ออายุใบอนุญาต 
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คู่มือสำหรับประชาชน :   การขอใบอนุญาตประกอบกิจการที่เป็นอันตรายต่อสุขภาพ 
หน่วยงานที่รับผิดชอบ :  กองสาธารณสุขและสิ่งแวดล้อม องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง  
                               อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี 

............................................................................................................................. ....................................................... 
1. ชื่อกระบวนงาน : การขอใบอนุญาตประกอบกิจการที่เป็นอันตรายต่อสุขภาพ 
2.  หน่วยงานเจ้าของกระบวนงาน : กองสาธารณสุขและสิ่งแวดล้อม องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง  
                                              อำเภอบ้านผือ  จังหวัดอุดรธานี 
3.  ประเภทของงานบริการ : กระบวนงานบริการที่เบ็ดเสร็จในหน่วยเดียว  
4. หมวดหมู่ของงานบริการ : อนุญาต/ออกใบอนุญาต/รับรอง  
5. กฎหมายที่ให้อำนาจการอนุญาต หรือที่เกี่ยวข้อง :       
1) พ.ร.บ. การสาธารณสุขพ.ศ. 2535 และท่ีแก้ไขเพ่ิมเติมพ.ศ. 2550 
2) กฎกระทรวงกำหนดหลักเกณฑ์วิธีการและมาตรการในการควบคุมสถานประกอบกิจการที่เป็นอันตรายต่อสุขภาพ

พ.ศ. 2545 
6. ระดับผลกระทบ : บริการทั่วไป  
7. พื้นที่ให้บริการ : ท้องถิ่น  
8. กฎหมายข้อบังคับ/ข้อตกลงท่ีกำหนดระยะเวลา   พระราชบัญญัติการสาธารณสุขพ.ศ. 2535  
    ระยะเวลาที่กำหนดตามกฎหมาย / ข้อกำหนด ฯลฯ 30 วัน 
9. ข้อมูลสถิติ   จำนวนเฉลี่ยต่อเดือน  0  
     จำนวนคำขอที่มากท่ีสุด   0  
     จำนวนคำขอที่น้อยที่สุด   0  
10. ชื่ออ้างอิงของคู่มือประชาชน  การขอใบอนุญาตประกอบกิจการที่เป็นอันตรายต่อสุขภาพ 
11. ช่องทางการให้บริการ  
     องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี  194 หมู่ 7  ตำบลจำปาโมง  อำเภอบ้านผือ      
     จังหวัดอุดรธานี 41160  โทรศัพท์ 042-151066 โทรสาร 042-217477 (หรือติดต่อด้วยตัวเอง ณ หน่วยงาน) 
     ระยะเวลาเปิดให้บริการ เปิดให้บริการวันจันทร์ถึงวันศุกร์ (ยกเว้นวันหยุดที่ทางราชการกำหนด)  
     ตั้งแต่เวลา 08:30 - 16:30 น.    (ไม่มีพักเที่ยง)        

12. หลักเกณฑ์ วิธีการ เงื่อนไข(ถ้ามี) ในการยื่นคำขอ และในการพิจารณาอนุญาต 
   1. หลักเกณฑ์วิธีการ 
              ผู้ใดประสงค์ขอใบอนุญาตประกอบกิจการที่เป็นอันตรายต่อสุขภาพในแต่ละประเภทกิจการ (ตามที่
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นกำหนดไว้ในข้อกำหนดของท้องถิ่นให้เป็นกิจการที่ต้องควบคุมในเขตท้องถิ่นนั้น) ต้อง
ยื่นขออนุญาตต่อเจ้าพนักงานท้องถิ่นหรือพนักงานเจ้าหน้าที่ที่รับผิดชอบโดยยื่นคำขอตามแบบฟอร์มที่กฎหมาย
กำหนดพร้อมทั้งเอกสารประกอบการขออนุญาตตามข้อกำหนดของท้องถิ่นณกลุ่ม/กอง/ฝ่ายที่รับผิดชอบ (ระบุ) 
     2. เงื่อนไขในการยื่นคำขอ (ตามที่ระบุไว้ในข้อกำหนดของท้องถิ่น) 
     (1) ผู้ประกอบการต้องยื่นเอกสารที่ถูกต้องและครบถ้วน 
     (2) สำเนาใบอนุญาตหรือเอกสารหลักฐานตามกฎหมายอ่ืนที่เก่ียวข้องตามประเภทกิจการที่ขออนุญาต 



63 
 

     (3) สภาพสุขลักษณะของสถานประกอบกิจการแต่ละประเภทกิจการต้องถูกต้องตามหลักเกณฑ์ 
     (4) ระบุเพ่ิมเติมตามหลักเกณฑ์วิธีการและเงื่อนไขการขอและการออกใบอนุญาตและตามแบบที่ราชการ
ส่วนท้องถิ่นกำหนดไว้ในข้อกำหนดของท้องถิ่น 
หมายเหตุ: ขั้นตอนการดำเนินงานตามคู่มือจะเริ่มนับระยะเวลาตั้งแต่เจ้าหน้าที่ได้รับเอกสารครบถ้วนตามที่ระบุไว้
ในคู่มือประชาชนเรียบร้อยแล้วและแจ้งผลการพิจารณาภายใน 7 วันนับแต่วันพิจารณาแล้วเสร็จ 
 
13. ขั้นตอน ระยะเวลา และส่วนงานที่รับผิดชอบ 

ที ่ ประเภทข้ันตอน 
รายละเอียดของข้ันตอน

การบริการ 
ระยะเวลา
ให้บริการ 

ส่วนงาน / 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

หมายเหตุ 

1) การตรวจสอบเอกสาร 
 

ผู้ขอรับใบอนุญาตยื่นคำ
ขอรับใบอนุญาตประกอบ
กิจการที่เป็นอันตรายต่อ
สุขภาพ (แต่ละประเภท
กิจการ) พร้อมหลักฐานที่
ท้องถิ่นกำหนด 
 

15 นาท ี องค์การบริหาร
ส่วนตำบลจำปา
โมง อำเภอบ้าน

ผือ จังหวัด
อุดรธานี 

(1. ระยะเวลา
ให้บริการส่วนงาน/
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 
ให้ระบุไปตาม
บริบทของท้องถิ่น) 

2) การตรวจสอบเอกสาร 
 

เจ้าหน้าที่ตรวจสอบความ
ถูกต้องของคำขอและความ
ครบถ้วนของเอกสาร
หลักฐานทันที 
กรณีไม่ถูกต้อง/ครบถ้วน
เจ้าหน้าที่แจ้งต่อผู้ยื่นคำ
ขอให้แก้ไข/เพ่ิมเติมเพ่ือ
ดำเนินการหากไม่สามารถ
ดำเนินการได้ในขณะนั้นให้
จัดทำบันทึกความบกพร่อง
และรายการเอกสารหรือ
หลักฐานยื่นเพ่ิมเติมภายใน
ระยะเวลาที่กำหนดโดยให้
เจ้าหน้าที่และผู้ยื่นคำขอลง
นามไว้ในบันทึกนั้นด้วย 
 
 

1 ชั่วโมง องค์การบริหาร
ส่วนตำบลจำปา
โมง อำเภอบ้าน

ผือ จังหวัด
อุดรธานี 

(1. ระยะเวลา
ให้บริการส่วนงาน/
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 
ให้ระบุไปตาม
บริบทของท้องถิ่น 
2. หากผู้ขอ
ใบอนุญาตไม่แก้ไข
คำขอหรือไม่ส่ง
เอกสารเพ่ิมเติมให้
ครบถ้วนตามที่
กำหนดในแบบ
บันทึกความ
บกพร่องให้
เจ้าหน้าที่ส่งคืนคำ
ขอและเอกสาร
พร้อมแจ้งเป็น
หนังสือถึงเหตุแห่ง
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ที ่ ประเภทข้ันตอน 
รายละเอียดของข้ันตอน

การบริการ 
ระยะเวลา
ให้บริการ 

ส่วนงาน / 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

หมายเหตุ 

การคืนด้วยและ
แจ้งสิทธิในการ
อุทธรณ์ (อุทธรณ์
ตามพ.ร.บ. วิธี
ปฏิบัติราชการทาง
ปกครองพ.ศ. 
2539)) 

3) การพิจารณา 
 

เจ้าหน้าที่ตรวจสถานที่ด้าน
สุขลักษณะ 
กรณีถูกต้องตามหลักเกณฑ์
ด้านสุขลักษณะเสนอ
พิจารณาออกใบอนุญาต 
กรณีไม่ถูกต้องตาม
หลักเกณฑ์ด้านสุขลักษณะ
แนะนำให้ปรับปรุงแก้ไขด้าน
สุขลักษณะ 
 
 

20 วัน องค์การบริหาร
ส่วนตำบลจำปา
โมง อำเภอบ้าน

ผือ จังหวัด
อุดรธานี 

(1. ระยะเวลา
ให้บริการส่วนงาน/
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 
ให้ระบุไปตาม
บริบทของท้องถิ่น 
2. กฎหมาย
กำหนดภายใน 
30 วันนับแต่วันที่
เอกสารถูกต้องและ
ครบถ้วน 
(ตามพ.ร.บ. การ
สาธารณสุขพ.ศ. 
2535 มาตรา 56 
และพ.ร.บ. วิธี
ปฏิบัติราชการทาง
ปกครอง (ฉบับที่ 
2) พ.ศ. 2557 ) 

4) - 
 

การแจ้งคำสั่งออก
ใบอนุญาต/คำสั่งไม่อนุญาต 
    1. กรณีอนุญาต 
มีหนังสือแจ้งการอนุญาตแก่
ผู้ขออนุญาตทราบเพ่ือมารับ
ใบอนุญาตภายในระยะเวลา
ที่ท้องถิ่นกำหนดหากพ้น

8 วัน องค์การบริหาร
ส่วนตำบลจำปา
โมง อำเภอบ้าน

ผือ จังหวัด
อุดรธานี 

(1. ระยะเวลา
ให้บริการส่วนงาน/
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 
ให้ระบุไปตาม
บริบทของท้องถิ่น 
2. ในกรณีที่เจ้า



65 
 

ที ่ ประเภทข้ันตอน 
รายละเอียดของข้ันตอน

การบริการ 
ระยะเวลา
ให้บริการ 

ส่วนงาน / 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

หมายเหตุ 

กำหนดถือว่าไม่ประสงค์จะ
รับใบอนุญาตเว้นแต่จะมีเหตุ
หรอืข้อแก้ตัวอันสมควร 
    2. กรณีไม่อนุญาต 
แจ้งคำสั่งไม่ออกใบอนุญาต
ประกอบกิจการที่เป็น
อันตรายต่อสุขภาพ (ในแต่
ละประเภทกิจการ) แก่ผู้ขอ
อนุญาตทราบพร้อมแจ้งสิทธิ
ในการอุทธรณ์ 
 
 

พนักงานท้องถิ่นไม่
อาจออกใบอนุญาต
หรือยังไม่อาจมี
คำสั่งไม่อนุญาตได้
ภายใน 30 วันนับ
แต่วันที่เอกสาร
ถูกต้องและ
ครบถ้วนให้แจ้ง
การขยายเวลาให้ผู้
ขออนุญาตทราบ
ทุก 7 วันจนกว่า
จะพิจารณาแล้ว
เสร็จพร้อมสำเนา
แจ้งสำนักก.พ.ร. 
ทราบ) 

5) - 
 

ชำระค่าธรรมเนียม (กรณีมี
คำสั่งอนุญาต) 
แจ้งให้ผู้ขออนุญาตมาชำระ
ค่าธรรมเนียมตามอัตราและ
ระยะเวลาที่ท้องถิ่นกำหนด 
(ตามประเภทกิจการที่เป็น
อันตรายต่อสุขภาพที่มี
ข้อกำหนดของท้องถิ่น)  
 
 

1 วัน องค์การบริหาร
ส่วนตำบลจำปา
โมง อำเภอบ้าน

ผือ จังหวัด
อุดรธานี 

(1. ระยะเวลา
ให้บริการส่วนงาน/
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 
ให้ระบุไปตาม
บริบทของท้องถิ่น 
2. กรณีไม่ชำระ
ตามระยะเวลาที่
กำหนดจะต้องเสีย
ค่าปรับเพ่ิมข้ึนอีก
ร้อยละ 20 ของ
จำนวนเงินที่ค้าง
ชำระ) 

ระยะเวลาดำเนินการรวม 30 วัน 
 
14. งานบริการนี้ผ่านการดำเนินการลดขั้นตอน และระยะเวลาปฏิบัติราชการมาแล้ว  
       ยังไม่ผ่านการดำเนินการลดขั้นตอน 



66 
 

15. รายการเอกสารหลักฐานประกอบการยื่นคำขอ 
15.1) เอกสารยืนยันตัวตนที่ออกโดยหน่วยงานภาครัฐ 

ที ่ รายการเอกสาร
ยืนยันตัวตน 

หน่วยงานภาครัฐผู้
ออกเอกสาร 

จำนวนเอกสาร 
ฉบับจริง 

จำนวนเอกสาร 
สำเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร หมายเหตุ 

1) บัตรประจำตัว
ประชาชน 

- 0 1 ฉบับ - 

2) 
สำเนาทะเบียน
บ้าน 

- 0 1 ฉบับ - 

3) หนังสือรับรองนิติ
บุคคล 

- 1 1 ฉบับ (เอกสารและ
หลักฐานอื่นๆ
ตามท่ีราชการส่วน
ท้องถิ่นประกาศ
กำหนดในแต่ละ
ประเภทกิจการ) 

4) ใบมอบอำนาจ 
(ในกรณีที่มีการ
มอบอำนาจ) 

- 1 1 ฉบับ (เอกสารและ
หลักฐานอื่นๆ
ตามท่ีราชการส่วน
ท้องถิ่นประกาศ
กำหนดในแต่ละ
ประเภทกิจการ) 

5) หลักฐานที่แสดง
การเป็นผู้มี
อำนาจลงนาม
แทนนิติบุคคล 

- 1 1 ฉบับ (เอกสารและ
หลักฐานอื่นๆ
ตามท่ีราชการส่วน
ท้องถิ่นประกาศ
กำหนดในแต่ละ
ประเภทกิจการ) 

15.2) เอกสารอื่น ๆ สำหรับยื่นเพิ่มเติม 

ที ่ รายการเอกสารยื่นเพิ่มเติม 
หน่วยงาน

ภาครัฐผู้ออก
เอกสาร 

จำนวน
เอกสาร 
ฉบับจริง 

จำนวน
เอกสาร 
สำเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร หมายเหตุ 

1) สำเนาเอกสารสิทธิ์หรือสัญญาเช่าหรือ
สิทธิอ่ืนใดตามกฎหมายในการใช้
ประโยชน์สถานที่ท่ีใช้ประกอบกิจการ
ในแต่ละประเภทกิจการ 

- 0 1 ฉบับ (เอกสารและ
หลักฐานอื่นๆ
ตามท่ีราชการ
ส่วนท้องถิ่น
ประกาศ
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ที ่ รายการเอกสารยื่นเพิ่มเติม 
หน่วยงาน

ภาครัฐผู้ออก
เอกสาร 

จำนวน
เอกสาร 
ฉบับจริง 

จำนวน
เอกสาร 
สำเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร หมายเหตุ 

กำหนดในแต่
ละประเภท
กิจการ) 

2) หลักฐานการอนุญาตตามกฎหมายว่า
ด้วยการควบคุมอาคารที่แสดงว่า
อาคารดังกล่าวสามารถใช้ประกอบ
กิจการตามที่ขออนุญาตได้ 

- 0 1 ฉบับ (เอกสารและ
หลักฐานอื่นๆ
ตามท่ีราชการ
ส่วนท้องถิ่น
ประกาศ
กำหนดในแต่
ละประเภท
กิจการ) 

3) สำเนาใบอนุญาตตามกฎหมายอื่นที่
เกี่ยวข้องในแต่ละประเภทกิจการเช่น
ใบอนุญาตตามพ.ร.บ. โรงงานพ.ศ. 
2535  พ.ร.บ. ควบคุมอาคารพ.ศ. 
2522 พ.ร.บ. โรงแรมพ.ศ. 2547 
พ.ร.บ. การเดินเรือในน่านน้ำไทยพ.ศ. 
2546 เป็นต้น 

- 0 1 ฉบับ (เอกสารและ
หลักฐานอื่นๆ
ตามท่ีราชการ
ส่วนท้องถิ่น
ประกาศ
กำหนดในแต่
ละประเภท
กิจการ) 

4) เอกสารหรือหลักฐานเฉพาะกิจการที่
กฎหมายกำหนดให้มีการประเมินผล
กระทบเช่นรายงานการวิเคราะห์
ผลกระทบสิ่งแวดล้อม (EIA) รายงาน
การประเมินผลกระทบต่อสุขภาพ 
(HIA) 

- 0 1 ฉบับ (เอกสารและ
หลักฐานอื่นๆ
ตามท่ีราชการ
ส่วนท้องถิ่น
ประกาศ
กำหนดในแต่
ละประเภท
กิจการ) 

5) ผลการตรวจวัดคุณภาพด้าน
สิ่งแวดล้อม (ในแต่ละประเภทกิจการ
ที่กำหนด) 

- 1 1 ฉบับ (เอกสารและ
หลักฐานอื่นๆ
ตามท่ีราชการ
ส่วนท้องถิ่น
ประกาศ
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ที ่ รายการเอกสารยื่นเพิ่มเติม 
หน่วยงาน

ภาครัฐผู้ออก
เอกสาร 

จำนวน
เอกสาร 
ฉบับจริง 

จำนวน
เอกสาร 
สำเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร หมายเหตุ 

กำหนดในแต่
ละประเภท
กิจการ) 

6) ใบรับรองแพทย์และหลักฐานแสดงว่า
ผ่านการอบรมเรื่องสุขาภิบาลอาหาร 
(กรณียื่นขออนุญาตกิจการที่เกี่ยวข้อง
กับอาหาร) 

- 1 0 ฉบับ (เอกสารและ
หลักฐานอื่นๆ
ตามท่ีราชการ
ส่วนท้องถิ่น
ประกาศ
กำหนดในแต่
ละประเภท
กิจการ) 

 
2. ค่าธรรมเนียม 

1) อัตราค่าธรรมเนียมใบอนุญาตประกอบกิจการที่เป็นอันตรายต่อสุขภาพฉบับละไม่เกิน 10,000 บาท         
    ต่อปี (คิดตามประเภทและขนาดของกิจการ) 

          ค่าธรรมเนียม 0 บาท 
          หมายเหตุ (ระบุตามข้อกำหนดของท้องถิ่น) 
 
17. ช่องทางการร้องเรียน 
      1) ช่องทางการร้องเรียน ศูนย์ดำรงธรรมจังหวัดอุดรธานี 
 2) ช่องทางการร้องเรียน องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี  194 หมู่ 7   
           ตำบลจำปาโมง  อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี 41160  โทรศัพท์ 042-151066  
           โทรสาร 042-217477      (หรือติดต่อด้วยตัวเอง ณ หน่วยงาน) 
            ระยะเวลาเปิดให้บริการ เปิดให้บริการวันจันทร์ถึงวันศุกร์ (ยกเว้นวันหยุดที่ทางราชการกำหนด)  
            ตั้งแต่เวลา 08:30 - 16:30 น.    (ไม่มีพักเที่ยง)   
 
18. ตัวอย่างแบบฟอร์ม ตัวอย่าง และคู่มือการกรอก  

      - แบบคำขอรับใบอนุญาต/ต่ออายุใบอนุญาต 
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คู่มือสำหรับประชาชน :   การขอใบอนุญาตจัดตั้งสถานที่จำหน่ายอาหารและสถานที่สะสมอาหาร 
หน่วยงานที่รับผิดชอบ :  กองสาธารณสุขและสิ่งแวดล้อม องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง  
                               อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี 

........................................................ ............................................................................................................................  
1. ชื่อกระบวนงาน : การขอใบอนุญาตจัดตั้งสถานที่จำหน่ายอาหารและสถานที่สะสมอาหาร 
2.  หน่วยงานเจ้าของกระบวนงาน : กองสาธารณสุขและสิ่งแวดล้อม องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง  
                                              อำเภอบ้านผือ  จังหวัดอุดรธานี 
3.  ประเภทของงานบริการ : กระบวนงานบริการที่เบ็ดเสร็จในหน่วยเดียว  
4. หมวดหมู่ของงานบริการ : อนุญาต/ออกใบอนุญาต/รับรอง  
5. กฎหมายที่ให้อำนาจการอนุญาต หรือที่เกี่ยวข้อง :       
1) พระราชบัญญัติการสาธารณสุข พ.ศ. 2535 และท่ีแก้ไขเพ่ิมเติม พ.ศ. 2560 
  

6. ระดับผลกระทบ : บริการทั่วไป  
7. พื้นที่ให้บริการ : ท้องถิ่น  
8. กฎหมายข้อบังคับ/ข้อตกลงท่ีกำหนดระยะเวลา   พระราชบัญญัติการสาธารณสุขพ.ศ. 2535  
    ระยะเวลาที่กำหนดตามกฎหมาย / ข้อกำหนด ฯลฯ 30 วัน 
9. ข้อมูลสถิติ   จำนวนเฉลี่ยต่อเดือน  0  
     จำนวนคำขอที่มากท่ีสุด   0  
     จำนวนคำขอที่น้อยที่สุด   0  
10. ชื่ออ้างอิงของคู่มือประชาชน  การขอใบอนุญาตประกอบกิจการที่เป็นอันตรายต่อสุขภาพ 
11. ช่องทางการให้บริการ  
     องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี  194 หมู่ 7  ตำบลจำปาโมง  อำเภอบ้านผือ      
     จังหวัดอุดรธานี 41160  โทรศัพท์ 042-151066 โทรสาร 042-217477 (หรือติดต่อด้วยตัวเอง ณ หน่วยงาน) 
     ระยะเวลาเปิดให้บริการ เปิดให้บริการวันจันทร์ถึงวันศุกร์ (ยกเว้นวันหยุดที่ทางราชการกำหนด)  
     ตั้งแต่เวลา 08:30 - 16:30 น.    (ไม่มีพักเที่ยง)        

12. หลักเกณฑ์ วิธีการ เงื่อนไข(ถ้ามี) ในการยื่นคำขอ และในการพิจารณาอนุญาต 
   1. หลักเกณฑ์วิธีการ 
              ผู้ใดประสงค์ขอใบอนุญาตจัดตั้งสถานที่จำหน่ายอาหารหรือสถานที่สะสมอาหารพื้นที่เกิน 200 ตาราง
เมตรและมิใช่เป็นการขายของในตลาดต้องยื่นขออนุญาตต่อเจ้าพนักงานท้องถิ่นหรือพนักงานเจ้าหน้าที่ที่
รับผิดชอบโดยยื่นคำขอตามแบบฟอร์มที่กฎหมายกำหนดพร้อมทั้งเอกสารประกอบการขออนุญาตตามข้อกำหนด
ของท้องถิ่นณกลุ่ม/กอง/ฝ่ายที่รับผิดชอบ (ระบุ) 
       2.เงื่อนไขในการยื่นคำขอ (ตามที่ระบุไว้ในข้อกำหนดของท้องถิ่น) 
    (1) ผู้ประกอบการต้องยื่นเอกสารที่ถูกต้องและครบถ้วน 
    (2) สำเนาใบอนุญาตหรือเอกสารหลักฐานตามกฎหมายอ่ืนที่เก่ียวข้อง 
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    (3) สภาพสุขลักษณะของสถานประกอบกิจการต้องถูกต้องตามหลักเกณฑ์ (ตามข้อกำหนดของท้องถิ่น) 
    (4) ระบุเพ่ิมเติมตามหลักเกณฑ์วิธีการและเงื่อนไขการขอและการออกใบอนุญาตและตามแบบที่ราชการ
ส่วนท้องถิ่นกำหนดไว้ในข้อกำหนดของท้องถิ่น 
หมายเหตุ: ขั้นตอนการดำเนินงานตามคู่มือจะเริ่มนับระยะเวลาตั้งแต่เจ้าหน้าที่ได้รับเอกสารครบถ้วนตามที่ระบุไว้
ในคู่มือประชาชนเรียบร้อยแล้วและแจ้งผลการพิจารณาภายใน 7 วันนับแต่วันพิจารณาแล้วเสร็จ 
 
13. ขั้นตอน ระยะเวลา และส่วนงานที่รับผิดชอบ 

ที ่ ประเภทข้ันตอน 
รายละเอียดของข้ันตอน

การบริการ 
ระยะเวลา
ให้บริการ 

ส่วนงาน / 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

หมายเหตุ 

1) การตรวจสอบเอกสาร 
 

ผู้ขอรับใบอนุญาตยื่นคำ
ขอรับใบอนุญาตจัดตั้ง
สถานที่จำหน่ายอาหารและ
สถานที่สะสมอาหารพ้ืนที่
เกิน 200 ตารางเมตรพร้อม
หลักฐานที่ท้องถิ่นกำหนด 
 

15 นาท ี - (1. ระยะเวลา
ให้บริการส่วนงาน/
หน่วยงานที่
รับผิดชอบให้ระบุ
ไปตามบริบทของ
ท้องถิ่น) 

2) การตรวจสอบเอกสาร 
 

เจ้าหน้าที่ตรวจสอบความ
ถูกต้องของคำขอและความ
ครบถ้วนของเอกสาร
หลักฐานทันที 
กรณีไม่ถูกต้อง/ครบถ้วน
เจ้าหน้าที่แจ้งต่อผู้ยื่นคำ
ขอให้แก้ไข/เพ่ิมเติมเพ่ือ
ดำเนินการหากไม่สามารถ
ดำเนินการได้ในขณะนั้นให้
จัดทำบันทึกความบกพร่อง
และรายการเอกสารหรือ
หลักฐานยื่นเพ่ิมเติมภายใน
ระยะเวลาที่กำหนดโดยให้
เจ้าหน้าที่และผู้ยื่นคำขอลง
นามไว้ในบันทึกนั้นด้วย 
 
 

1 ชั่วโมง - (1. ระยะเวลา
ให้บริการส่วนงาน/
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 
ให้ระบุไปตาม
บริบทของท้องถิ่น 
2. หากผู้ขอ
ใบอนุญาตไม่แก้ไข
คำขอหรือไม่ส่ง
เอกสารเพ่ิมเติมให้
ครบถ้วนตามที่
กำหนดในแบบ
บันทึกความ
บกพร่องให้
เจ้าหน้าที่ส่งคืนคำ
ขอและเอกสาร
พร้อมแจ้งเป็น
หนังสือถึงเหตุแห่ง
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ที ่ ประเภทข้ันตอน 
รายละเอียดของข้ันตอน

การบริการ 
ระยะเวลา
ให้บริการ 

ส่วนงาน / 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

หมายเหตุ 

การคืนด้วยและ
แจ้งสิทธิในการ
อุทธรณ์ (อุทธรณ์
ตามพ.ร.บ. วิธี
ปฏิบัติราชการทาง
ปกครองพ.ศ. 
2539)) 
 

3) การพิจารณา 
 

เจ้าหน้าที่ตรวจสถานที่ด้าน
สุขลักษณะ 
กรณีถูกต้องตามหลักเกณฑ์
ด้านสุขลักษณะเสนอ
พิจารณาออกใบอนุญาต 
กรณีไม่ถูกต้องตาม
หลักเกณฑ์ด้านสุขลักษณะ
แนะนำให้ปรับปรุงแก้ไขด้าน
สุขลักษณะ 
 
 

20 วัน - (1. ระยะเวลา
ให้บริการส่วนงาน/
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 
ให้ระบุไปตาม
บริบทของท้องถิ่น 
2. กฎหมาย
กำหนดภายใน 
30 วันนับแต่วันที่
เอกสารถูกต้องและ
ครบถ้วน 
(ตามพ.ร.บ. การ
สาธารณสุขพ.ศ. 
2535 มาตรา 56 
และพ.ร.บ. วิธี
ปฏิบัติราชการทาง
ปกครอง (ฉบับที่ 
2)  
พ.ศ. 2557)) 

4) - 
 

การแจ้งคำสั่งออก
ใบอนุญาต/คำสั่งไม่อนุญาต 
    1. กรณีอนุญาต 
มีหนังสือแจ้งการอนุญาตแก่
ผู้ขออนุญาตทราบเพ่ือมารับ

8 วัน - (1. ระยะเวลา
ให้บริการส่วนงาน/
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 
ให้ระบุไปตาม
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ที ่ ประเภทข้ันตอน 
รายละเอียดของข้ันตอน

การบริการ 
ระยะเวลา
ให้บริการ 

ส่วนงาน / 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

หมายเหตุ 

ใบอนุญาตภายในระยะเวลา
ที่ท้องถิ่นกำหนดหากพ้น
กำหนดถือว่าไม่ประสงค์จะ
รับใบอนุญาตเว้นแต่จะมีเหตุ
หรือข้อแก้ตัวอันสมควร 
     2. กรณีไม่อนุญาต 
แจ้งคำสั่งไม่ออกใบอนุญาต
จัดตั้งสถานที่จำหน่ายอาหาร
และสถานที่สะสมอาหาร
พ้ืนที่เกิน 200 ตารางเมตร
แก่ผู้ขออนุญาตทราบพร้อม
แจ้งสิทธิในการอุทธรณ์ 
 
 

บริบทของท้องถิ่น 
2. ในกรณีที่เจ้า
พนักงานท้องถิ่นไม่
อาจออกใบอนุญาต
หรือยังไม่อาจมี
คำสั่งไม่อนุญาตได้
ภายใน 30 วันนับ
แต่วันที่เอกสาร
ถูกต้องและ
ครบถ้วนให้แจ้ง
การขยายเวลาให้ผู้
ขออนุญาตทราบ
ทุก 7 วันจนกว่า
จะพิจารณาแล้ว
เสร็จพร้อมสำเนา
แจ้งสำนักก.พ.ร. 
ทราบ) 

5) - 
 

ชำระค่าธรรมเนียม (กรณีมี
คำสั่งอนุญาต) 
แจ้งให้ผู้ขออนุญาตมาชำระ
ค่าธรรมเนียมตามอัตราและ
ระยะเวลาที่ท้องถิ่นกำหนด 
 
 

1 วัน - (1. ระยะเวลา
ให้บริการส่วนงาน/
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 
ให้ระบุไปตาม
บริบทของท้องถิ่น 
2. กรณีไม่ชำระ
ตามระยะเวลาที่
กำหนดจะต้องเสีย
ค่าปรับเพ่ิมข้ึนอีก
ร้อยละ 20 ของ
จำนวนเงินที่ค้าง
ชำระ) 

ระยะเวลาดำเนินการรวม 30 วัน 
 



73 
 

14. งานบริการนี้ผ่านการดำเนินการลดขั้นตอน และระยะเวลาปฏิบัติราชการมาแล้ว  
       ยังไม่ผ่านการดำเนินการลดขั้นตอน 
 
15. รายการเอกสารหลักฐานประกอบการยื่นคำขอ 

15.1) เอกสารยืนยันตัวตนที่ออกโดยหน่วยงานภาครัฐ 

ที ่ รายการเอกสาร
ยืนยันตัวตน 

หน่วยงานภาครัฐผู้
ออกเอกสาร 

จำนวนเอกสาร 
ฉบับจริง 

จำนวนเอกสาร 
สำเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร หมายเหตุ 

1) บัตรประจำตัว
ประชาชน 

- 0 1 ฉบับ - 

2) 
สำเนาทะเบียน
บ้าน 

- 0 1 ฉบับ - 

3) หนังสือรับรองนิติ
บุคคล 

- 1 1 ฉบับ (เอกสารและ
หลักฐานอื่นๆ

ตามท่ีราชการส่วน
ท้องถิ่นประกาศ

กำหนด) 
4) ใบมอบอำนาจ 

(ในกรณีที่มีการ
มอบอำนาจ) 

- 1 1 ฉบับ (เอกสารและ
หลักฐานอื่นๆ

ตามท่ีราชการส่วน
ท้องถิ่นประกาศ

กำหนด ) 
5) หลักฐานที่แสดง

การเป็นผู้มี
อำนาจลงนาม
แทนนิติบุคคล 

- 1 1 ฉบับ (เอกสารและ
หลักฐานอื่นๆ

ตามท่ีราชการส่วน
ท้องถิ่นประกาศ

กำหนด ) 
15.2) เอกสารอ่ืน ๆ สำหรับย่ืนเพิ่มเติม 

ที ่ รายการเอกสาร
ยื่นเพิ่มเติม 

หน่วยงานภาครัฐผู้
ออกเอกสาร 

จำนวนเอกสาร 
ฉบับจริง 

จำนวนเอกสาร 
สำเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร  หมายเหตุ 

1) สำเนาใบอนุญาต
ตามกฎหมายอ่ืน
ที่เก่ียวข้องเช่น
สำเนาใบอนุญาต
สิ่งปลูกสร้าง
อาคารตาม

- 0 1 ฉบับ (เอกสารและ
หลักฐานอื่นๆ

ตามท่ีราชการส่วน
ท้องถิ่นประกาศ

กำหนด ) 
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ที ่ รายการเอกสาร
ยื่นเพิ่มเติม 

หน่วยงานภาครัฐผู้
ออกเอกสาร 

จำนวนเอกสาร 
ฉบับจริง 

จำนวนเอกสาร 
สำเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร  หมายเหตุ 

กฎหมายว่าด้วย
การควบคุม
อาคารของสถาน
ประกอบการ 

2) ใบรับรองแพทย์
ของผู้ขอรับ
ใบอนุญาตผู้ช่วย
จำหน่ายอาหาร
และผู้ปรุงอาหาร 

- 1 0 ฉบับ (เอกสารและ
หลักฐานอื่นๆ

ตามท่ีราชการส่วน
ท้องถิ่นประกาศ

กำหนด ) 
16. ค่าธรรมเนียม 
      ค่าธรรมเนียมใบอนุญาต/ต่อใบอนุญาตจัดตั้งสถานที่จำหน่ายอาหารและสถานที่สะสมอาหาร ฉบับละไม่เกิน 
1,000 บาท/ปี  (ระบุตามข้อบัญญัติท้องถิ่น) 
        หมายเหตุ - 
 
17. ช่องทางการร้องเรียน 
      1) ช่องทางการร้องเรียน ศูนย์ดำรงธรรมจังหวัดอุดรธานี 
 2) ช่องทางการร้องเรียน องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี  194  หมู่ 7   
           ตำบลจำปาโมง  อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี 41160  โทรศัพท์ 042-151066  
           โทรสาร 042-217477      (หรือติดต่อด้วยตัวเอง ณ หน่วยงาน) 
            ระยะเวลาเปิดให้บริการ เปิดให้บริการวันจันทร์ถึงวันศุกร์ (ยกเว้นวันหยุดที่ทางราชการกำหนด)  
            ตั้งแต่เวลา 08:30 - 16:30 น.    (ไม่มีพักเที่ยง)   
 
18. ตัวอย่างแบบฟอร์ม ตัวอย่าง และคู่มือการกรอก  

      - แบบคำขอรับใบอนุญาต/ต่ออายุใบอนุญาต 
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คู่มือสำหรับประชาชน :   การขอรับบริการถังขยะ 
หน่วยงานที่รับผิดชอบ :  กองสาธารณสุขและสิ่งแวดล้อม องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง  
                               อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี 

............................................................................................................................. ....................................................... 
1. ชื่อกระบวนงาน : การขอรับบริการถังขยะ 
2.  หน่วยงานเจ้าของกระบวนงาน : กองสาธารณสุขและสิ่งแวดล้อม องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง  
                                              อำเภอบ้านผือ  จังหวัดอุดรธานี 
3.  ประเภทของงานบริการ : กระบวนงานบริการที่เบ็ดเสร็จในหน่วยเดียว  
4. หมวดหมู่ของงานบริการ : อนุมัติ  
5. กฎหมายที่ให้อำนาจการอนุญาต หรือที่เกี่ยวข้อง :       
 1. พระราชบัญญัติสภาตำบลและองค์การบริหารส่วนตำบล พ.ศ.2535 และท่ีแก้ไขเพ่ิมเติม (ฉบับที่ 7) พ.ศ. 2562 
 2. พระราชบัญญัติการสาธารณสุข พ.ศ.2535 และท่ีแก้ไขเพ่ิมเติม (ฉบับที่ 3) พ.ศ.2560 

6. ระดับผลกระทบ : บริการที่มีความสำคัญด้านเศรษฐกิจ/สังคม  
7. พื้นที่ให้บริการ : ท้องถิ่น  
8. กฎหมายข้อบังคับ/ข้อตกลงท่ีกำหนดระยะเวลา   พระราชบัญญัติการสาธารณสุขพ.ศ. 2535  
    ระยะเวลาที่กำหนดตามกฎหมาย / ข้อกำหนด ฯลฯ   40 นาที 
9. ข้อมูลสถิติ   จำนวนเฉลี่ยต่อเดือน  0  
     จำนวนคำขอที่มากท่ีสุด   0  
     จำนวนคำขอที่น้อยที่สุด   0  
10. ชื่ออ้างอิงของคู่มือประชาชน  การขอรับบริการถังขยะ 
11. ช่องทางการให้บริการ  
     องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี  194 หมู่ 7  ตำบลจำปาโมง  อำเภอบ้านผือ      
     จังหวัดอุดรธานี 41160  โทรศัพท์ 042-151066 โทรสาร 042-217477 (หรือติดต่อด้วยตัวเอง ณ หน่วยงาน) 
     ระยะเวลาเปิดให้บริการ เปิดให้บริการวันจันทร์ถึงวันศุกร์ (ยกเว้นวันหยุดที่ทางราชการกำหนด)  
     ตั้งแต่เวลา 08:30 - 16:30 น.    (ไม่มีพักเที่ยง)        

 
12. หลักเกณฑ์ วิธีการ เงื่อนไข(ถ้ามี) ในการยื่นคำขอ และในการพิจารณาอนุญาต 
   ผู้ใดประสงค์จะใช้บริการถังขยะมูลฝอย ขององค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง ให้ยื่นคำร้องขอใช้บริการ 
ถังขยะได้โดยยื่นคำร้อง ณ สำนักงานองค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง ด้วยตนเอง ทั้งนี้พ้ืนที่ให้บริการจะต้องอยู่
ในเขตองค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง 
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13. ขั้นตอน ระยะเวลา และส่วนงานที่รับผิดชอบ 

ที ่ ประเภทข้ันตอน 
รายละเอียดของข้ันตอน

การบริการ 
ระยะเวลา
ให้บริการ 

ส่วนงาน / 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

หมายเหตุ 

1) การยื่นคำร้อง ยื่นคำร้องต่อเจ้าหน้าที่  5 นาท ี สำนักปลัด 
องค์การบริหาร
ส่วนตำบลจำปา

โมง 

- 

2) การตรวจสอบเอกสาร เจ้าหน้าที่พิจารณาเอกสาร 5 นาที สำนักปลัด 
องค์การบริหาร
ส่วนตำบลจำปา

โมง 

- 

3) การพิจารณา เจ้าหน้าที่ตรวจเอกสารและ
แจ้งผล 

10 นาที สำนักปลัด 
องค์การบริหาร
ส่วนตำบลจำปา

โมง 

- 

4) การอนุมัติ ผู้บริหารอนุมัติให้ดำเนินการ
ได้ 

20 นาที สำนักปลัด 
องค์การบริหาร
ส่วนตำบลจำปา

โมง 

- 

ระยะเวลาดำเนินการรวม 40 นาที 
 
14. งานบริการนี้ผ่านการดำเนินการลดขั้นตอน และระยะเวลาปฏิบัติราชการมาแล้ว  
       ยังไม่ผ่านการดำเนินการลดขั้นตอน 
 
15. รายการเอกสารหลักฐานประกอบการยื่นคำขอ 

15.1) เอกสารยืนยันตัวตนที่ออกโดยหน่วยงานภาครัฐ 

ที ่ รายการเอกสาร
ยืนยันตัวตน 

หน่วยงานภาครัฐผู้
ออกเอกสาร 

จำนวนเอกสาร 
ฉบับจริง 

จำนวนเอกสาร 
สำเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร  หมายเหตุ 

1) บัตรประจำตัว
ประชาชน 

กรมการปกครอง 0 1 ฉบับ - 

2) 
สำเนาทะเบียน
บ้าน 

กรมการปกครอง 0 1 ฉบับ - 
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15.2) เอกสารอื่น ๆ สำหรับยื่นเพิ่มเติม 

ที ่ รายการเอกสารยื่นเพิ่มเติม 
หน่วยงาน

ภาครัฐผู้ออก
เอกสาร 

จำนวน
เอกสาร 
ฉบับจริง 

จำนวน
เอกสาร 
สำเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร หมายเหตุ 

ไม่พบเอกสารอื่นๆ สำหรับยื่นเพ่ิมเติม 
3. ค่าธรรมเนียม 
          ไม่มีค่าธรรมเนียม 
          หมายเหตุ  - 
 
17. ช่องทางการร้องเรียน 
      1) ช่องทางการร้องเรียน ศูนย์ดำรงธรรมจังหวัดอุดรธานี 
 2) ช่องทางการร้องเรียน องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี  194 หมู่ 7   
           ตำบลจำปาโมง  อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี 41160  โทรศัพท์ 042-151066  
           โทรสาร 042-217477      (หรือติดต่อด้วยตัวเอง ณ หน่วยงาน) 
            ระยะเวลาเปิดให้บริการ เปิดให้บริการวันจันทร์ถึงวันศุกร์ (ยกเว้นวันหยุดที่ทางราชการกำหนด)  
            ตั้งแต่เวลา 08:30 - 16:30 น.    (ไม่มีพักเที่ยง)   
 
18. ตัวอย่างแบบฟอร์ม ตัวอย่าง และคู่มือการกรอก  

      - แบบคำร้องขอถังขยะ ตามแบบท่ีองค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมงกำหนด 
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คู่มือสำหรับประชาชน :   การรับนักเรียนเข้าเรียนระดับปฐมวัยสังกัดองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 
หน่วยงานที่รับผิดชอบ :  กองการศึกษา ศาสนาและวัฒนธรรม องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง  
                               อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี

............................................................................................................................. ...................................................... 
1. ชื่อกระบวนงาน :  การรับนักเรียนเข้าเรียนระดับปฐมวัยสังกัดองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 
2.  หน่วยงานเจ้าของกระบวนงาน : กองการศึกษา ศาสนาและวัฒนธรรม องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง  
                                              อำเภอบ้านผือ  จังหวัดอุดรธานี 
3.  ประเภทของงานบริการ : กระบวนงานบริการที่เบ็ดเสร็จในหน่วยเดียว  
4. หมวดหมู่ของงานบริการ : การสมัคร  
5. กฎหมายที่ให้อำนาจการอนุญาต หรือที่เกี่ยวข้อง :       
1) พระราชบัญญัติการศึกษาแห่งชาติพ.ศ. 2542 และฉบับแก้ไขเพ่ิมเติม (ฉบับที่ 2 พ.ศ. 2545,ฉบับที่ 3 พ.ศ. 

2553,ฉบับที่ 4 พ.ศ. 2562) 
2) ระเบียบกระทรวงศึกษาธิการว่าด้วยหลักฐานในการรับนักเรียนนักศึกษาเข้าเรียนในสถานศึกษาพ.ศ. 2548 

6. ระดับผลกระทบ : บริการทั่วไป  
7. พื้นที่ให้บริการ : ท้องถิ่น  
8. กฎหมายข้อบังคับ/ข้อตกลงท่ีกำหนดระยะเวลา   พระราชบัญญัติการศึกษาแห่งชาติพ.ศ. 2542  
    ระยะเวลาที่กำหนดตามกฎหมาย / ข้อกำหนด ฯลฯ ภาคเรียนที่ 1 (เดือนเมษายน - พฤษภาคม) 
       ภาคเรียนที่ 2 (เดือนตุลาคม - พฤศจิกายน) 
9. ข้อมูลสถิติ   จำนวนเฉลี่ยต่อเดือน  0  
     จำนวนคำขอที่มากท่ีสุด   0  
     จำนวนคำขอที่น้อยที่สุด   0  
10. ชื่ออ้างอิงของคู่มือประชาชน   การรับนักเรียนเข้าเรียนระดับปฐมวัยสังกัดองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 
11. ช่องทางการให้บริการ  
     องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี  194 หมู่ 7  ตำบลจำปาโมง  อำเภอบ้านผือ      
     จังหวัดอุดรธานี 41160  โทรศัพท์ 042-151066 โทรสาร 042-217477 (หรือติดต่อด้วยตัวเอง ณ หน่วยงาน) 
     ระยะเวลาเปิดให้บริการ เปิดให้บริการวันจันทร์ถึงวันศุกร์ (ยกเว้นวันหยุดที่ทางราชการกำหนด)  
     ตั้งแต่เวลา 08:30 - 16:30 น.    (ไม่มีพักเที่ยง)        

 
12. หลักเกณฑ์ วิธีการ เงื่อนไข(ถ้ามี) ในการยื่นคำขอ และในการพิจารณาอนุญาต 

  -การรับนักเรียนเข้าเรียนระดับปฐมวัยสังกัดองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นเพ่ือเข้าศึกษาในระดับชั้น ปฐมวัย 
จะรับเด็กที่มีอายุย่างเข้าปีที่ 2 ที่อยู่ในเขตพ้ืนที่บริการขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นทุกคนโดยไม่มีการสอบ
วัดความสามารถทางวิชาการหากกรณีที่มีเด็กมาสมัครเรียนไม่เต็มตามจำนวนที่กำหนดองค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่นสามารถพิจารณารับเด็กนอกเขตพ้ืนที่บริการได้ 
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       -องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นตรวจสอบรายชื่อเด็กท่ีมีอายุถึงเกณฑ์การศึกษาปฐมวัยและประกาศ
รายละเอียดเกี่ยวกับการส่งเด็กเข้าเรียนในสถานศึกษาปิดไว้ณสำนักงานองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นและ
สถานศึกษาพร้อมทั้งมีหนังสือแจ้งให้ผู้ปกครองของเด็กทราบภายในเดือนพฤษภาคมก่อนปีการศึกษาที่เด็กจะ
เข้าเรียน 1 ปี 

            - องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นและสถานศึกษาแจ้งประชาสัมพันธ์รายละเอียดหลักเกณฑ์การรับสมัคร  
     นักเรียนให้ผู้ปกครองทราบระหว่างเดือนกุมภาพันธ์ - เมษายนของปีการศึกษาที่เด็กจะเข้าเรียน 
 
13. ขั้นตอน ระยะเวลา และส่วนงานที่รับผิดชอบ 

ที ่ ประเภทข้ันตอน 
รายละเอียดของข้ันตอน

การบริการ 
ระยะเวลา
ให้บริการ 

ส่วนงาน / 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

หมายเหตุ 

1) การตรวจสอบเอกสาร 
 

ผู้ปกครองยื่นเอกสาร
หลักฐานการสมัครเพ่ือส่ง
เด็กเข้าเรียนในสถานศึกษา
ตามวันเวลาและสถานที่ที่
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น
ประกาศกำหนด 
 
 

1 วัน ศพด.ในสังกัด
องค์การบริหาร
ส่วนตำบลจำปา

โมง อำเภอบ้านผือ 
จังหวัดอุดรธานี 

(1. ระยะเวลา : 1 
วันสถานที่รับสมัคร

ตามแต่ละ
สถานศึกษา

ประกาศกำหนด 
(ระบุระยะเวลาที่
ให้บริการจริง) 
2. หน่วยงาน

ผู้รับผิดชอบคือ
อบต.จำปาโมง 

2) การพิจารณา 
 

การพิจารณารับเด็กเข้าเรียน 
 

6 วัน ศพด.ในสังกัด
องค์การบริหาร
ส่วนตำบลจำปา

โมง อำเภอบ้านผือ 
จังหวัดอุดรธานี 

(1. ระยะเวลา : 
ภายใน 6 วันนับ

จากวันปิดรับสมัคร 
(ระบุระยะเวลาที่
ให้บริการจริง) 
2. หน่วยงาน

ผู้รับผิดชอบคือ
อบต.จำปาโมง 

ระยะเวลาดำเนินการรวม 7 วัน 
 
14. งานบริการนี้ผ่านการดำเนินการลดขั้นตอน และระยะเวลาปฏิบัติราชการมาแล้ว  
       ยังไม่ผ่านการดำเนินการลดขั้นตอน 
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15. รายการเอกสารหลักฐานประกอบการยื่นคำขอ 
15.1) เอกสารยืนยันตัวตนที่ออกโดยหน่วยงานภาครัฐ 

ที ่ รายการเอกสาร
ยืนยันตัวตน 

หน่วยงานภาครัฐผู้
ออกเอกสาร 

จำนวนเอกสาร 
ฉบับจริง 

จำนวนเอกสาร 
สำเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร หมายเหตุ 

1) สูติบัตรนักเรียน
ผู้สมัคร 

- 1 1 ฉบับ (บิดามารดาหรือ
ผู้ปกครองของ
นักเรียนลงนาม
รับรองสำเนา

ถูกต้อง) 
 

2) ทะเบียนบ้านของ
นักเรียนบิดา
มารดาและ
ผู้ปกครอง 

- 1 1 ฉบับ (บิดามารดาและ
ผู้ปกครองของ
นักเรียนลงนาม
รับรองสำเนา

ถูกต้อง) 
3) ใบเปลี่ยนชื่อ 

(กรณีมีการ
เปลี่ยนชื่อ) 

- 1 1 ฉบับ - 

4) รูปถ่ายของ
นักเรียนผู้สมัคร
ขนาด 1 นิ้ว 

- 3 0 ฉบับ - 

5) กรณีไม่มีสูติบัตร - 0 0 ฉบับ (กรณีไม่มีสูติบัตร
ให้ใช้เอกสาร

ดังต่อไปนี้แทน 
(1) หนังสือรับรอง

การเกิดหรือ
หลักฐานที่ทาง

ราชการออกให้ใน
ลักษณะเดียวกัน 

(2) หากไม่มี
เอกสารตาม (1) 

ให้บิดามารดาหรือ
ผู้ปกครองทำ

บันทึกแจ้งประวัติ
บุคคลตาม
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ที ่ รายการเอกสาร
ยืนยันตัวตน 

หน่วยงานภาครัฐผู้
ออกเอกสาร 

จำนวนเอกสาร 
ฉบับจริง 

จำนวนเอกสาร 
สำเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร หมายเหตุ 

แบบฟอร์มที่ทาง
องค์กรปกครอง

ส่วนท้องถิ่น
กำหนด) 

15.2) เอกสารอ่ืน ๆ สำหรับย่ืนเพิ่มเติม 

ที ่ รายการเอกสาร
ยื่นเพิ่มเติม 

หน่วยงานภาครัฐผู้
ออกเอกสาร 

จำนวนเอกสาร 
ฉบับจริง 

จำนวนเอกสาร 
สำเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร หมายเหตุ 

ใบสมัคร ใบมอบตัว และทะเบียนประวัตินักเรียน 
16. ค่าธรรมเนียม 
      ไม่มีข้อมูลค่าธรรมเนียม 
 
 

 
17. ช่องทางการร้องเรียน 
      1) ช่องทางการร้องเรียน ศูนย์ดำรงธรรมจังหวัดอุดรธานี 
 2) ช่องทางการร้องเรียน องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี  194 หมู่ 7   
           ตำบลจำปาโมง  อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี 41160  โทรศัพท์ 042-151066  
           โทรสาร 042-217477      (หรือติดต่อด้วยตัวเอง ณ หน่วยงาน) 
            ระยะเวลาเปิดให้บริการ เปิดให้บริการวันจันทร์ถึงวันศุกร์ (ยกเว้นวันหยุดที่ทางราชการกำหนด)  
            ตั้งแต่เวลา 08:30 - 16:30 น.    (ไม่มีพักเที่ยง)   
 
18. ตัวอย่างแบบฟอร์ม ตัวอย่าง และคู่มือการกรอก  

      - ใบสมัคร ใบมอบตัว และทะเบียนประวัตินักเรียน 
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ใบสมัคร 
ศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก................................................................. 

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

ข้อมูลเด็ก 
๑. เด็กชื่อ –นามสกลุ.....................................................................................ชื่อเล่น.................................................. 
๒. เกิดวัน.................ที่.......เดือน...................พ.ศ........... อายุ.......ปี........เดือน (นับถึงวันท่ี 16 พฤษภาคม 25......) 
โรคประจำตัว............................................................................................................................................................... 
๓. ท่ีอยู่ตามสำเนาทะเบียนบ้าน บ้านเลขท่ี...........ถนน...............หมู่ที่........บ้าน.......................ตำบล........................ 
อำเภอ.....................................จังหวัด................................รหสัไปรษณีย์.................................................................... 
๔. ท่ีอยู่อาศัยจริงในปัจจุบัน บ้านเลขท่ี..............ถนน............. หมู่ที่........บ้าน.................... ตำบล............................. 
อำเภอ....................................จังหวัด.................................รหสัไปรษณีย์.................................................................... 
เบอร์โทรศัพท์บ้าน.......................................เบอรโ์ทรศัพท์มือถือ................................................................................ 
บิดาชื่อ – นามสกุล....................................................วุฒิการศึกษา.........................................อาชีพ.......................... 
มารดาชื่อ – นามสกุล.................................................วุฒิการศึกษา......................................อาชีพ............................ 
มีพีน่้องร่วมบิดา – มารดาเดียวกัน จานวน............................คน เปน็บุตรลำดับที่..................................................... 
ข้อมูลบิดามารดาหรือผู้ดูแลอุปการะเด็ก 
๑.ปัจจุบันเด็กอยู่ในความดูแลอุปการะ / รับผิดชอบของ 
๑.๑ บดิา  มารดา   ทั้งบิดา – มารดาร่วมกัน 
๑.๒ ญาติ (โปรดระบุความเกี่ยวข้อง)...................................................................................................................... 
๑.๓ อื่น ๆ (โปรดระบุ)............................................................................................................................................ 
๒. ผู้ดูแลอุปการะเด็ก ตามข้อที่ ๑ 
๒.๑ ช่ือ..................................................................................อาชีพ............................................................................ 
๒.๒ มรีายได้ในครอบครัวต่อเดือน......................................บาท 
๒.๓ ผู้นำเด็กมาสมัครชื่อ................................................................เกีย่วข้องเป็น...........................................ของเด็ก 
๓. ผู้ที่จะรับส่งเด็ก (นาย/นาง/นางสาว).............................................นามสกลุ.......................................................... 
โดยเกีย่วข้องเป็น......................................ของเด็ก เบอร์โทรศัพท์............................................................................... 
คำรับรอง ๑. ข้าพเจ้าของรับรองว่าได้อ่านประกาศรบัสมคัรขององค์การบริหารส่วนตำบลจาปาโมง เข้าใจแล้ว เด็กท่ีนำมาสมัครมี
คุณสมบัติ ครบถ้วนถูกต้องตามประกาศ และหลักฐานที่ใช้สมัครเป็นหลักฐานถูกต้อง 
๒. ข้าพเจ้ามีสิทธิถูกต้องในการจะให้เด็กสมคัรเข้ารับการศึกษาในศนูย์พัฒนาเด็กเล็กสังกัดองค์การบรหิารส่วนตำบลจำปาโมง 
๓. ข้าพเจ้ายินดีปฏบิัติตามระเบียบ ข้อกำหนดขององค์การบริหารสว่นตำบลจำปาโมงและยินดปีฏิบัตติามคำแนะนำเกี่ยวกับการ
พัฒนาความพร้อมตามที่ศูนย์พัฒนาเด็กกำหนด 

ลงช่ือผู้นำเด็กมาสมคัร..................................................................... 
(...............................................................) 

วันท่ี...............เดือน....................................พ.ศ.................... 
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ใบมอบตัว 
ศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก..................................................... 

สังกัดองค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี 
 

ข้าพเจ้า(นาย/นาง/นางสาว).........................................อายุ.........ปี อาชีพ.......................รายได้..................
บาท/เดือน ที่อยู่ปัจจุบัน เลขที่..........หมู่ที่.........บ้าน................ตำบล................อำเภอ....................จังหวัด............. 
โทรศัพท์...............................เป็นผู้ปกครองของเด็กชาย/เด็กหญิง...................................................เข้าเป็นนักเรียน
ของศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก.....................................สังกัดองค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง และพร้อมที่จะปฏิบัติตาม
ระเบียบการของ ศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก...................................................... ดังนี้ 

1. จะปฏิบัติตามระเบียบข้อบังคับของศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก................................................... อย่างเคร่งครัด 
2. จะร่วมมือกับศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก...................................ในการจัดการเรียนการสอนและขจัดปัญหา

ต่างๆ ที่อาจเกิดขึ้นแก่เด็กอย่างใกล้ชิด สถานที่ติดต่อกับผู้ปกครองได้สะดวกรวดเร็วที่สุด
........................................................................เบอร์โทรศัพท์............... ..................อนึ่งถ้าเด็กชาย/เด็กหญิง
.....................................................................................เจ็บปวด จำเป็นต้องรีบส่งโรงพยาบาล หรือพบแพทย์ทันที 
ข้าพเจ้าอนุญาตให้ศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก....................................................... จัดการไปตามความเห็นชอบก่อนและ
แจ้งให้ข้าพเจ้าทราบโดยข้าพเจ้าขอรับผิดชอบทุกประการ 
ผู้ส่งมอบเด็ก 
(นาย/นาง/นางสาว)......................นามสกุล.......................โดยเกี่ยวข้องเป็น.................เบอร์โทรศัพท์.......... ............ 
 
ลงชื่อผู้ปกครอง...............................................   ลงชื่อผู้รับมอบตัว..................................................... 

       (....................................................)             (................................................) 
           วันที่.............เดือน................พ.ศ................                วันที่........เดือน..................พ.ศ................ 
 
หมายเหตุ หลักฐานที่จะต้องนำมาในวันสมัคร 

๑. ตัวเด็ก 
๒. สาเนาสูติบัตรนักเรียน 
๓. สำเนาทะเบียนบ้านนักเรียน บิดา มารดาและผู้ปกครอง 
๔. รูปถ่ายขนาด ๑ นิ้ว 
๕. ใบสมัคร ใบมอบตัว และทะเบียนประวัตินักเรียน ของศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก

..................................................สังกัดองค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง ที่กรอกข้อความสมบูรณ์แล้ว 
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ทะเบียนประวัตินักเรียน 
ศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก..................................................... 

องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี 
เลขประจำตัว  
เด็กชาย/เด็กหญิง................................................นามสกุล........................................ชื่อเล่น......................................  
เลขบัตรประจำตัวประชาชน 
 
เกิดวัน.............................ที่...............เดือน................................พ.ศ...................อายุ................ปี.......................เดือน 
จังหวัดที่เกิด...................................เชื้อชาติ................................สัญชาติ....................... ....ศาสนา............................. 
ที่อยู่ตามสำเนาทะเบียนบ้าน บ้านเลขท่ี...............ถนน....................หมู่ที่.........บ้าน........................ตำบล..................
อำเภอ.............................จังหวัด...........................รหัสไปรษณีย์........................โทรศัพท์.......................................... 
สุขภาพโดยรวมของเด็ก   สมบูรณ์  ไม่สมบูรณ์ คือ.......................................................................... 
กรุ๊ปเลือด  เอ  บี  เอบี     โอ 
ช่ือบิดา...............................................นามสกุล........................................อาชีพ.............................รายได.้..........................บาท/เดือน 
สถานท่ีทำง............................................................................................โทรศัพท์.................................................................................. 
มารดาชื่อ...........................................นามสกุล.....................................อาชีพ...............................รายได้............................บาท/เดือน 
สถานท่ีทำงาน........................................................................................โทรศัพท์................................................................................. 
ช่ือ – นามสกุลผู้ปกครอง...........................อายุ.........ปี เกี่ยวข้องเป็น.................ของเด็ก อาชีพ...............รายได้...............บาท/เดือน 
สถานท่ีทำงาน....................................................................................................โทรศัพท์..................................................................... 
ที่อยู่ปัจจุบันของนักเรียน เลขท่ี................ถนน/ตรอก/ซอย..............................หมู่ที.่.................................ตำบล................................
อำเภอ.....................................จังหวัด........................................................ 
มีพี่น้องทั้งหมด................คน เป็นชาย...................คน เป็นหญิง..................คน นักเรียนเป็นบตุรคนท่ี...........น้ำหนัก.........กิโลกรมั 
สูง............เซนติเมตร นักเรียนมโีรคประจำตัว........................................เมื่อมีอาการควรแก้ไขอย่างไร…...........................……………… 
ประวัติแพ้ยา (บอกชนิดยา).....................................แพ้อาหาร (บอกชนิด)............................................นิสัยในการรับประทานอาหาร
........................................................การดื่มนม...............................................................ประวัติการไดร้บัอุบัติเหตุหรือเจ็บป่วย
........................................................เมื่ออายุ..........................................ปี 
การไดร้ับภมูิคุ้มกัน................................................................................................................................................................................ 
นักเรียนเคยเข้าโรงเรยีนหรือสถานเลี้ยงเด็กมาก่อน............................................................................................................................... 
ความสามารถในการช่วยเหลือตนเองของนักเรียน............................................................................................................................... 
เด็กต้องได้รับการดูแลเป็นพิเศษในเรื่อง................................................................................................................................................ 
ข้อมูลอื่น ๆ ท่ีควรแจ้งให้ศูนย์พัฒนาเด็กเล็กในสังกัดองค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมงไดร้ับทราบ
............................................................................................................................................................................................................. 

 
ลงช่ือผู้ให้ข้อมูล.............................................................................. 

(.............................................................) 
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คู่มือสำหรับประชาชน :   การจดทะเบียนพาณิชย์ กรณีผู้ขอจดทะเบียนเป็นบุคคลธรรมดา 
หน่วยงานที่รับผิดชอบ :  กองคลัง องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี

................................................................................................................. .................................................................. 
1. ชื่อกระบวนงาน : การจดทะเบียนพาณิชย์ กรณีผู้ขอจดทะเบียนเป็นบุคคลธรรมดา 
2.  หน่วยงานเจ้าของกระบวนงาน : กรมพัฒนาธุรกิจการค้า 
3.  ประเภทของงานบริการ : กระบวนงานบริการที่ให้บริการในส่วนภูมิภาคและส่วนท้องถิ่น (กระบวนงานบริการที่ 
                                       เบ็ดเสร็จในหน่วยเดียว)  
4. หมวดหมู่ของงานบริการ : จดทะเบียน  
5. กฎหมายที่ให้อำนาจการอนุญาต หรือที่เกี่ยวข้อง :       
1) กฎกระทรวงพาณิชย์ฉบับที่ 3 (พ.ศ. 2540) ออกตามความในพระราชบัญญัติทะเบียนพาณิชย์พ.ศ. 2499 
2) พ.ร.ฎ. กำหนดกิจการเป็นพาณิชยกิจพ.ศ. 2546 
3) ประกาศกระทรวงพาณิชย์ฉบับที่ 83 (พ.ศ. 2515)  เรื่องกำหนดพาณิชยกิจที่ไม่อยู่ภายใต้บังคับของกฎหมายว่า

ด้วยทะเบียนพาณิชย์ 
4) ประกาศกระทรวงพาณิชย์ฉบับที่ 93 (พ.ศ. 2520) เรื่องกำหนดพาณิชยกิจที่ไม่อยู่ภายใต้บังคับแห่ง

พระราชบัญญัติทะเบียนพาณิชย์พ.ศ. 2499 
5) ประกาศกระทรวงพาณิชย์เรื่องให้ผู้ประกอบพาณิชยกิจต้องจดทะเบียนพาณิชย์ (ฉบับที่ 11) พ.ศ. 2553 

6. ระดับผลกระทบ : บริการที่มีความสำคัญด้านเศรษฐกิจ/สังคม  
7. พื้นที่ให้บริการ : ท้องถิ่น  
8. กฎหมายข้อบังคับ/ข้อตกลงท่ีกำหนดระยะเวลา     
    ระยะเวลาที่กำหนดตามกฎหมาย / ข้อกำหนด ฯลฯ         60 นาท ี
9. ข้อมูลสถิติ   จำนวนเฉลี่ยต่อเดือน  0  
     จำนวนคำขอที่มากท่ีสุด   0  
     จำนวนคำขอที่น้อยที่สุด   0  
10. ชื่ออ้างอิงของคู่มือประชาชน  [สำเนาคู่มือประชาชน] สพจ. ทก. 01 
11. ช่องทางการให้บริการ  
     องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี  194 หมู่ 7  ตำบลจำปาโมง  อำเภอบ้านผือ      
     จังหวัดอุดรธานี 41160  โทรศัพท์ 042-151066 โทรสาร 042-217477 (หรือติดต่อด้วยตัวเอง ณ หน่วยงาน) 
     ระยะเวลาเปิดให้บริการ เปิดให้บริการวันจันทร์ถึงวันศุกร์ (ยกเว้นวันหยุดที่ทางราชการกำหนด)  
     ตั้งแต่เวลา 08:30 - 16:30 น.    (ไม่มีพักเที่ยง)        

12. หลักเกณฑ์ วิธีการ เงื่อนไข(ถ้ามี) ในการยื่นคำขอ และในการพิจารณาอนุญาต 
   1.ผู้ประกอบพาณิชยกิจต้องยื่นขอจดทะเบียนพาณิชย์ภายใน 30 วันนับตั้งแต่วันเริ่มประกอบ 

กิจการ  (มาตรา 11) 
   2. ผู้ประกอบพาณิชยกิจสามารถยื่นจดทะเบียนพาณิชย์ด้วยตนเองหรือจะมอบอำนาจให้ผู้อื่นยื่น
จดทะเบียนแทนก็ได้ 
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   3. ให้ผู้ประกอบพาณิชยกิจซึ่งเป็นเจ้าของกิจการเป็นผู้ลงลายมือชื่อรับรองรายการในคำขอจด
ทะเบียนและเอกสารประกอบคำขอจดทะเบียน 
    4. แบบพิมพ์คำขอจดทะเบียน (แบบทพ.) หรือหนังสือมอบอำนาจสามารถขอได้จากพนักงาน
เจ้าหน้าที่หรือดาวน์โหลดจาก www.dbd.go.th 
หมายเหตุ : ขั้นตอนการดำเนินงานตามคู่มือจะเริ่มนับระยะเวลาตั้งแต่เจ้าหน้าที่ตรวจสอบเอกสารครบถ้วนตามที่
ระบุไว้ในคู่มือประชาชนเรียบร้อยแล้วทั้งนี้ในกรณีท่ีคำขอหรือเอกสารหลักฐานไม่ครบถ้วนและ/หรือมีความ
บกพร่องไม่สมบูรณ์เป็นเหตุให้ไม่สามารถพิจารณาได้เจ้าหน้าที่จะจัดทำบันทึกความบกพร่องของรายการเอกสาร
หรือเอกสารหลักฐานที่ต้องยื่นเพิ่มเติมโดยผู้ยื่นคำขอจะต้องดำเนินการแก้ไขและ/หรือยื่นเอกสารเพ่ิมเติมภายใน
ระยะเวลาที่กำหนดในบันทึกดังกล่าวมิเช่นนั้นจะถือว่าผู้ยื่นคำขอละทิ้งคำขอโดยเจ้าหน้าที่และผู้ยื่นคำขอหรือผู้
ได้รับมอบอำนาจจะลงนามบันทึกดังกล่าวและจะมอบสำเนาบันทึกความพร่องดังกล่าวให้ผู้ยื่นคำขอหรือผู้ได้รับ
มอบอำนาจไว้เป็นหลักฐาน 
 
13. ขั้นตอน ระยะเวลา และส่วนงานที่รับผิดชอบ 

ระยะเวลาดำเนินการรวม 60 นาท ี
 
14. งานบริการนี้ผ่านการดำเนินการลดขั้นตอน และระยะเวลาปฏิบัติราชการมาแล้ว  
       ยังไม่ผ่านการดำเนินการลดขั้นตอน 
 
 
 

ที ่ ประเภทข้ันตอน 
รายละเอียดของข้ันตอนการ

บริการ 
ระยะเวลา
ให้บริการ 

ส่วนงาน / 
หน่วยงานที่
รับผิดชอบ 

หมายเหตุ 

1) การตรวจสอบเอกสาร 
 

นายทะเบียนตรวจพิจารณา
เอกสาร/แจ้งผล 

30 นาท ี - - 

2) การตรวจสอบเอกสาร 
 

เจ้าหน้าที่การเงินรับชำระ
ค่าธรรมเนียม 

5 นาท ี - - 

3) การพิจารณา 
 

นายทะเบียนรับจดทะเบียน/
เจ้าหน้าที่บันทึกข้อมูลเข้า
ระบบ/จัดเตรียมใบสำคัญ
การจดทะเบียน/หนังสือ
รับรอง/สำเนาเอกสาร 

15 นาท ี - - 

4) การลงนาม/
คณะกรรมการมีมติ 
 

นายทะเบียนตรวจเอกสาร
และลงนาม/มอบใบทะเบียน
พาณิชย์ให้ผู้ยื่นคำขอ 

10 นาท ี - - 
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15. รายการเอกสารหลักฐานประกอบการยื่นคำขอ 
15.1) เอกสารยืนยันตัวตนที่ออกโดยหน่วยงานภาครัฐ 

ที ่ รายการเอกสาร
ยืนยันตัวตน 

หน่วยงานภาครัฐผู้
ออกเอกสาร 

จำนวนเอกสาร 
ฉบับจริง 

จำนวนเอกสาร 
สำเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร หมายเหตุ 

1) บัตรประจำตัว
ประชาชน 

กรมการปกครอง 0 1 ฉบับ (พร้อมลงนาม
รับรองสำเนา

ถูกต้อง) 
2) สำเนาทะเบียน

บ้าน 
กรมการปกครอง 0 1 ฉบับ (พร้อมลงนาม

รับรองสำเนา
ถูกต้อง) 

 
15.2) เอกสารอ่ืน ๆ สำหรับย่ืนเพิ่มเติม 

ที ่ รายการเอกสาร
ยื่นเพิ่มเติม 

หน่วยงานภาครัฐผู้
ออกเอกสาร 

จำนวนเอกสาร 
ฉบับจริง 

จำนวนเอกสาร 
สำเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร หมายเหตุ 

1) คำขอจดทะเบียน
พาณิชย์ (แบ
บทพ.) 

กรมพัฒนาธุรกิจ
การค้า 

1 0 ฉบับ - 

2) หนังสือให้ความ
ยินยอมให้ใช้
สถานที่ตั้ง
สำนักงานแห่ง
ใหญ่โดยให้
เจ้าของร้านหรือ
เจ้าของกรรมสิทธิ์
ลงนามและให้มี
พยานลงชื่อ
รับรองอย่างน้อย 
1 คน 

- 1 0 ฉบับ (กรณีผู้ประกอบ
พาณิชยกิจมิได้เป็น

เจ้าบ้าน ) 

3) สำเนาทะเบียน
บ้านที่แสดงให้
เห็นว่าผู้ให้ความ
ยินยอมเป็นเจ้า
บ้านหรือสำเนา
สัญญาเช่าโดยมี
ผู้ให้ความยินยอม

- 0 1 ฉบับ (กรณีผู้ประกอบ
พาณิชยกิจมิได้เป็น

เจ้าบ้าน ) 
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ที ่ รายการเอกสาร
ยื่นเพิ่มเติม 

หน่วยงานภาครัฐผู้
ออกเอกสาร 

จำนวนเอกสาร 
ฉบับจริง 

จำนวนเอกสาร 
สำเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร หมายเหตุ 

เป็นผู้เช่าหรือ
เอกสารสิทธิ์อย่าง
อ่ืนที่ผู้เป็นเจ้าของ
กรรมสิทธิ์เป็น
ผู้ให้ความยินยอม
พร้อมลงนาม
รับรองสำเนา
ถูกต้อง 
 

4) แผนที่แสดง
สถานที่ซึ่งใช้
ประกอบพาณิชย
กิจและสถานที่
สำคัญบริเวณ
ใกล้เคียง
โดยสังเขปพร้อม
ลงนามรับรอง
เอกสาร 

- 1 0 ฉบับ - 

5) หนังสือมอบ
อำนาจ (ถ้าม)ี 
พร้อมปิดอากร
แสตมป์ 10 บาท 

- 1 0 ฉบับ - 

6) สำเนาบัตร
ประจำตัว
ประชาชนของ
ผู้รับมอบอำนาจ 
(ถ้ามี) พร้อมลง
นามรับรองสำเนา
ถูกต้อง 

กรมการปกครอง 0 1 ฉบับ - 

7) สำเนาหนังสือ
อนุญาตหรือ
หนังสือรับรองให้
เป็นผู้จำหน่าย

- 0 1 ฉบับ (ใช้ในกรณี
ประกอบพาณิชย
กิจการขายหรือให้
เช่าแผ่นซีดีแถบ
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ที ่ รายการเอกสาร
ยื่นเพิ่มเติม 

หน่วยงานภาครัฐผู้
ออกเอกสาร 

จำนวนเอกสาร 
ฉบับจริง 

จำนวนเอกสาร 
สำเนา 

หน่วยนับ
เอกสาร หมายเหตุ 

หรือให้เช่าสินค้า
ดังกล่าวจาก
เจ้าของลิขสิทธิ์
ของสินค้าที่ขาย
หรือให้เช่าหรือ
สำเนา
ใบเสร็จรับเงิน
ตามประมวล
รัษฎากรหรือ
หลักฐานการซื้อ
ขายจาก
ต่างประเทศ
พร้อมลงนาม
รับรองสำเนา
ถูกต้อง 

บันทึกวีดิทัศน์แผ่น
วีดิทัศน์ดีวีดีหรือ

แผ่นวีดีทัศน์ระบบ
ดิจิทัลเฉพาะที่
เกี่ยวกับการ

บันเทิง) 

8) หนังสือชี้แจง
ข้อเท็จจริงของ
แหล่งที่มาของ
เงินทุนและ
หลักฐานแสดง
จำนวนเงินทุน
หรืออาจมาพบ
เจ้าหน้าที่เพ่ือทำ
บันทึกถ้อยคำ
เกี่ยวกับ
ข้อเท็จจริงของ
แหล่งที่มาของ
เงินทุนพร้อม
แสดงหลักฐาน
แสดงจำนวน
เงินทุนก็ได้ 

- 1 0 ฉบับ (ใช้ในกรณี
ประกอบพาณิชย
กิจการค้าอัญมณี
หรือเครื่องประดับ
ซึ่งประดับด้วยอัญ

มณี) 
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16. ค่าธรรมเนียม 
1) ค่าธรรมเนียมการจดทะเบียน (คำขอละ) 

ค่าธรรมเนียม 50 บาท 
หมายเหตุ - 

2) ค่าธรรมเนียมคัดสำเนาเอกสาร (ชุดละ) 
ค่าธรรมเนียม 20 บาท 
หมายเหตุ - 

 
17. ช่องทางการร้องเรียน 
      1) ช่องทางการร้องเรียน ศูนย์ดำรงธรรมจังหวัดอุดรธานี 
 2) ช่องทางการร้องเรียน องค์การบริหารส่วนตำบลจำปาโมง อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี  194 หมู่ 7   
           ตำบลจำปาโมง  อำเภอบ้านผือ จังหวัดอุดรธานี 41160  โทรศัพท์ 042-151066  
           โทรสาร 042-217477      (หรือติดต่อด้วยตัวเอง ณ หน่วยงาน) 
            ระยะเวลาเปิดให้บริการ เปิดให้บริการวันจันทร์ถึงวันศุกร์ (ยกเว้นวันหยุดที่ทางราชการกำหนด)  
            ตั้งแต่เวลา 08:30 - 16:30 น.    (ไม่มีพักเที่ยง)   
 
18. ตัวอย่างแบบฟอร์ม ตัวอย่าง และคู่มือการกรอก  

      - แบบฟอร์มคำขอจดทะเบียนพาณิชย์ 
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