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ล าดับขั้นตอนการลาออก 
1. ผู้ขอลาออกย่ืนค าร้องขอลาออก ลก 1 / บท 14 

2. งานการเจ้าหน้าที่ ตรวจสอบเอกสารบันทึกรับใบลาออก 
เป็นหลกัฐาน  

3. เสนอขอความเห็นชอบ ก.จังหวัดให้ลาออก 

4. มติ ก.จังหวดัมาถึงแล้ว ออค าส่ังให้ออกและแจ้งผู้ลาออกทราบ  
5. ส่งส าเนาค าส่ัง ให้ จังหวดัและอ าเภอทราบ 

6. ผู้ขอลาออกจัดท าแบบ บ.ท. 1 และ บ.ท. 2 หากรับบ านาญ เขียน 
บ.ท. 16 ด้วย ส่งงานการเจ้าหน้าที่ 

7. งานการเจ้าหน้าที่ จัดท าแบบ บ.ท. 3 และ บ.ท. 4  
8. ตรวจสอบเอกสาร บ.ท. 1 – 4 หรือ บ.ท. 16  เรียบร้อย เสนอขอ

อนุมัติ ผู้ว่าราชการจังหวดั ออกค าส่ังให้จ่ายบ าเหน็จ บ านาญ  และ
บ าเหน็จด ารงชีพ แล้วแต่กรณี 

9. เม่ือได้รับค าส่ังจ่ายบ าเหน็จ บ านาญเรียบร้อยแล้ว ท าบันทึก
อนุมัติเบิกจ่าย ส่งให้กองคลงั 

10. เก็บเอกสารไว้เป็นหลกัฐานเพ่ือตรวจสอบ 
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ย่ืนแบบ ลก 1 หรือแบบ บท 14 

ขอลาออกจากราชการ 
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 บันทกึข้อความ 
ส่วนราชการ  งานการเจ้าหน้าที่ สำนักปลัด  โทร. ๐ ๓๗๕๔ ๑๒39                                      

ที ่            - วันที ่             มกราคม  ๒๕64   

เรื่อง   พนักงานส่วนตำบลขอลาออกจากราชการ 

เรียน   นายกองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง  
 

1. เรื่องเดิม 
 ด้วยงานการเจ้าหน้าที่ สำนักปลัด องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง ได้รับหนังสือลาออก
จากราชการ ของ  จ.อ.สวน   สิงห์ศก   พนักงานส่วนตำบล ตำแหน่ง เจ้าพนักงานป้องกันและบรรเทาสาธารณ
ภัย ระดับชำนาญงาน   
 

2. ข้อเท็จจริง 
 2.1 งานการเจ้าหน้าที่ได้สำรวจแล้ว จ.อ.สวน   สิงห์ศก   พนักงานส่วนตำบล ตำแหน่ง เจ้า
พนักงานป้องกันและบรรเทาสาธารณภัย ระดับชำนาญงาน งานป้องกันและบรรเทาสาธารณภัย   สำนักปลัด 
องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง  รับอัตราเงินเดือน  30,290  บาท  
 2.2 บุคคลดังกล่าว ยื่นหนังสือขอลาออกตามแบบ ลก 1 ลงวันที่  20 มกราคม  2564 
โดยประสงค์ขอลาออกมีผลตั้งแต่  1 มีนาคม 2564 เป็นต้นไป วันมีผลมีระยะเวลาไม่น้อยกว่า 30 วัน นับจาก
วันยื่นแบบลาออก ลก.1    

3. ข้อระเบียบ  
3.1  พระราชบัญญัติบริหารงานบุคคลส่วนท้องถิ่น  พ.ศ.2542 
3.2  ประกาศคณะกรรมการพนักงานส่วนตำบลจังหวัดสระแก้ว  เรื่อง หลักเกณฑ์และ

เงื่อนไขการให้ออกจากราชการ พ.ศ.2559 ประกาศ ณ วันที่ 27 มกราคม 2559 
หมวด 2 การออกจากราชการ ข้อ 5 พนักงานส่วนตำบลออกจากราชการเมื่อ 
(3) ลาออกจากราชการและได้รับอนุญาตให้ลาออก หรือการลาออกมีผลตามข้อ 24  
ข้อ ๒๔ พนักงานส่วนตำบลผู้ใดประสงค์จะลาออกจากราชการให้ยื่นหนังสือขอลาออกต่อ

นายกองค์การบริหารส่วนตำบล ซึ่งมีสาระสำคัญ ตามแบบ ลก.๑ ท้ายหลักเกณฑ์และเงื่อนไขนี้ เพ่ือให้นายก
องค์การบริหารส่วนตำบลเป็นผู้ออกคำสั่งให้ลาออกจากราชการ โดยความเห็นชอบของคณะกรรมการพนักงาน
ส่วนตำบล  

การยื่นหนังสือขอลาออกจากราชการ ให้ยื่นล่วงหน้าก่อนวันขอลาออกไม่น้อยว่าสามสิบวัน  
ในกรณีผู้ประสงค์จะลาออกยื่นหนังสือขอลาออกล่วงหน้าน้อยกว่าสามสิบวันและนายก

องค์การบริหารส่วนตำบลเห็นว่ามีเหตุผลและความจำเป็น จะอนุญาตเป็นลายลักษณ์อักษรให้ลาออกตามวันที่
ขอลาออกก็ได ้ 

หนังสือขอลาออกจากราชการที่ยื่นล่วงหน้าก่อนวันขอลาออกน้อยกว่าสามสิบวัน โดยไม่ได้
รับอนุญาตเป็นลายลักษณ์อักษรจากนายกองค์การบริหารส่วนตำบล หรือที่มิได้ระบุวันขอลาออก ให้ถือวันถัด
จากวันครบกำหนดสามสิบวันนับแต่วันยื่นเป็นวันขอลาออก  

 
 

รายงานผู้บังคับบัญชาตามล าดับช้ัน 
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ในกรณีนายกองค์การบริหารส่วนตำบลพิจารณาเห็นว่าจำเป็นเพ่ือประโยชน์แก่ราชการ 
จะยับยั้งการอนุญาตให้ลาออกไว้เป็นเวลาไม่เกินเก้าสิบวันนับแต่วันขอลาออกก็ได้ และต้องแจ้งการยับยั้งการ
อนุญาต ให้ลาออกพร้อมทั้งเหตุผลให้ผู้ขอลาออกทราบก่อนวันขอลาออกมีผล และให้การลาออกมีผลตั้งแต่วัน
ถัดจากวันครบกำหนดเวลาที่ยับยั้ง แต่จะอ้างการถูกแต่งตั้งคณะกรรมการขึ้นทำการสอบสวนมาเป็นเหตุแห่ง
การยับยั้งมิได้  

ข้อ ๒๕ เมื่อนายกองค์การบริหารส่วนตำบลได้รับหนังสือขอลาออกจากราชการของ
พนักงานส่วน ตำบลผู้ใดแล้ว ถ้าเป็นหนังสือขอลาออกจากราชการที่ยื่นล่วงหน้าก่อนวันขอลาออกไม่น้อยกว่า
สามสิบวัน หรือ ที่มิได้ระบุวันขอลาออก ให้นายกองค์การบริหารส่วนตำบลพิจารณาว่าควรอนุญาตให้ผู้นั้น
ลาออกจากราชการ หรือจะสั่งยับยั้งการอนุญาตให้ลาออก โดยให้ดำเนินการดังนี้  

(๑) ในกรณีนายกองค์การบริหารส่วนตำบลพิจารณาเห็นว่าควรอนุญาตให้ลาออกจาก
ราชการได้ ให้เสนอคณะกรรมการพนักงานส่วนตำบลพิจารณาให้ความเห็นชอบให้ผู้นั้นลาออกจากราชการ 
และให้นายกองค์การบริหารส่วนตำบลออกคำสั่ งให้ลาออกเป็นลายลักษณ์ อักษร ตามแบบ ลก.๓  
ท้ายหลักเกณฑ์ และเงื่อนไขนี้ แล้วแจ้งคำสั่งดังกล่าวให้ผู้ขอลาออกทราบก่อนวันขอลาออกด้วย  

(๒) ในกรณีนายกองค์การบริหารส่วนตำบลพิจารณาเห็นว่าควรยับยั้งการอนุญาตให้ลาออก 
ให้นายกองค์การบริหารส่วนตำบลมีคำสั่งยับยั้งการอนุญาตให้ลาออกเป็นลายลักษณ์อักษร แล้วแจ้งคำสั่ง 
ดังกล่าวพร้อมทั้งเหตุผลให้ผู้ขอลาออกทราบด้วย ทั้งนี้ การยับยั้งการอนุญาตให้ลาออก ให้สั่งยับยั้งได้เพียงครั้ง  
เดียวและจะขยายอีกไม่ได้  

เมื่อนายกองค์การบริหารส่วนตำบลยับยั้งการอนุญาตให้ลาออกตาม (๒) ก่อนครบ
กำหนดเวลาที่ยับยั้ง ตามข้อ ๒๔ วรรคห้า หากผู้ขอลาออกจากราชการประสงค์จะถอนหนังสือขอลาออกย่อมมี
สิทธิกระทำได้ โดยทำหนังสือ ตามแบบ ลก.๒ ท้ายหลักเกณฑ์และเงื่อนไขนี้ ยื่นต่อนายกองค์การบริหาร 
ส่วนตำบล การจำกัดสิทธิดังกล่าวจะกระทำมิได้  

การขอลาออกจากราชการที่ยื่นล่วงหน้าก่อนวันขอลาออกน้อยกว่าสามสิบวัน เมื่อนายก
องค์การบริหารส่วนตำบลได้รับหนังสือขอลาออกดังกล่าวแล้ว ให้มีคำสั่งเป็นลายลักษณ์อักษรก่อนวันขอลาออก
ว่าจะอนุญาตให้ยื่นล่วงหน้าก่อนวันขอลาออกน้อยกว่าสามสิบวัน ตามที่ผู้ขอลาออกได้ยื่นไว้หรือไม่ แล้วแจ้งการ
สั่งดังกล่าวพร้อมเหตุผลให้ผู้ขอลาออกทราบก่อนวันที่การขอลาออกมีผล ทั้งนี้ เพ่ือจะได้ทราบว่าวันขอลาออก
ในกรณีดังกล่าวคือวันที่ระบุไว้ในหนงัสือขอลาออก หรือวันถัดจากวันครบกำหนดสามสิบวันนับแต่วันยื่นหนังสือ 
ขอลาออก แล้วให้พิจารณาดำเนินการตาม (๑) หรือ (๒) แล้วแต่กรณี  

ถ้านายกองค์การบริหารส่วนตำบลไม่ดำเนินการตามข้อ ๒๔ วรรคสี่ หรือวรรคห้า และข้อ 
๒๕ วรรคสาม ให้การลาออกนั้นมีผลตั้งแต่วันขอลาออก  

การยื่นหนังสือขอลาออกจากราชการเพ่ือดำรงตำแหน่งในองค์กรอิสระตามรัฐธรรมนูญ  
ตำแหน่งทางการเมือง ตำแหน่งผู้พิพากษาหรือตุลาการ ตำแหน่งกรรมการในคณะกรรมการใดที่กฎหมาย 
กำหนดว่าต้องไม่เป็นข้าราชการหรือพนักงานส่วนท้องถิ่น หรือเพ่ือสมัครรับเลือกตั้งเป็นสมาชิกรัฐสภา สมาชิก
สภาท้องถิ่น หรือผู้บริหารท้องถิ่น ให้ยื่นต่อนายกองค์การบริหารส่วนตำบลอย่างช้าภายในวันที่ขอลาออก และ
ให้การลาออกมีผลนับแต่วันขอลาออก  

กรณีพนักงานส่วนตำบลผู้ใดขออนุญาตสมัครสอบแข่งขันเพ่ือบรรจุหรือแต่งตั้งเป็น
ข้าราชการหรือ พนักงานในองค์กรอ่ืนของรัฐ แล้วแต่กรณี หากประสงค์จะลาออกจากราชการเพ่ือเข้ารับการ
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บรรจุหรือแต่งตั้ง เป็นข้าราชการหรือพนักงานในองค์กรอ่ืนของรัฐ ให้ยื่นหนังสือขอลาออกจากราชการต่อนายก
องค์การบริหาร ส่วนตำบลอย่างช้าภายในวันที่ขอลาออก และให้การลาออกมีผลนับแต่วันขอลาออก  

ข้อ ๒๖ เมื่อนายกองค์การบริหารส่วนตำบลได้รับหนังสือขอลาออกแล้ว ให้บันทึกวันยื่น
หนังสือขอลาออกนั้นไว้เป็นหลักฐาน และให้ตรวจสอบว่าหนังสือขอลาออกดังกล่าวได้ยื่นล่วงหน้าก่อนวันขอ
ลาออกไม่น้อยกว่าสามสิบวันหรือไม่ พร้อมทั้งพิจารณาเสนอความเห็นต่อคณะกรรมการพนักงานส่วนต ำบล
ภายในเจ็ดวันนับแต่วันได้รับหนังสือขอลาออก 

4. ข้อพิจารณา 
เพ่ือให้การลาออกจากราชการของพนักงานส่วนตำบลรายดังกล่าว เป็นไปตามประกาศ

หลักเกณฑ์ดังกล่าวข้างต้น งานการเจ้าหน้าที่ จึงเห็นควรดำเนินการดังนี้ 
4.1 พิจารณาลงนามในบันทึกหนังสือขอลาออก วันยืนยื่นหนังสือและวันที่มีผล ไว้เป็น

หลักฐาน ตามข้อ 26 
4.2 จัดทำหนังสือเสนอความความเห็นชอบ ก.อบต.จังหวัดสระแก้ว ให้ลาออกมีผลตั้งแต่  

1 มีนาคม 2564 เป็นต้นไปตามความประสงค์ผู้ยื่น 
5. ข้อเสนอ 

จึงเรียนมาเพ่ือโปรดพิจารณาหากเห็นสมควร กรุณาลงนามในหนังสือที่แนบ 
 

                   
                (สมปอง    สิงห์ศก)               
                                                                   นกัทรัพยากรบุคคลชำนาญการ  

 
ความเห็นผู้บังคับบัญชาชั้นต้น................................................................................................ .............. 

  
           (นาง.................................) 
                                                     หัวหน้าสำนักปลัด องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
 
ความเห็นของปลัดองค์การบริหารส่วนตำบล.............................................................................. .......... 
 
         (นาย.................................) 

          ปลัดองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
 

ความเห็นของนายกองค์การบริหารส่วนตำบล........................................................................................  
 
 

          (นาย........................) 
                        นายกองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
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บันทึกรับหนังสือขอลาออกพนักงานส่วนตำบล 

ราย  จ.อ.สวน   สิงห์ศก   ตำแหน่ง เจ้าพนักงานป้องกันและบรรเทาสาธารณภัย ระดับ ชำนาญงาน 
 

ลำดับ 
ชื่อ-สกุล 

ตำแหน่ง  อัตราเงินเดือน 
วันที่รับแบบ  

ลก.1 
วันที่ขอลาออกมีผล หมายเหตุ 

1 จ.อ.สวน   สิงห์ศก    
ตำแหน่งเจ้าพนักงานป้องกันและ
บรรเทาสาธารณภัย ระดับ 
ชำนาญงาน 
อัตราเงินเดือน 30,290 บาท 
สำนักปลัด  อบต.พระเพลิง 
อ.เขาฉกรรจ์ จ.สระแก้ว  

20 มกราคม 2564 1  มีนาคม 2564 ยื่นแบบ ลก 1  
มีระยะเวลาไม่น้อยกว่า 
30 วัน ตามหลักเกณฑ์ 
ข้อ 24 วรรคสอง 

(ลงชื่อ)..........................................ผู้ตรวจสอบ 
(สมปอง สิงห์ศก) 

นักทรัพยากรบุคคลชำนาญการ 
 

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

(นาย.......................................) 
ปลัดองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 

 
ตรวจสอบแล้วถูกต้อง 

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

นายกองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
หมายเหตุ  บักทึกรับหนังสือขอลาออกตามประกาศ ข้อ 26 
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ขั้นตอนที่ 2 
เสนอขอความเห็นชอบ ก.จังหวดั 

ให้ออกจากราชการ 
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ที ่ สก 7๕101/ องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
                       111 หมู่ที่ 12 ตำบลพระเพลิง 

   อำเภอเขาฉกรรจ์   
   จังหวัดสระแก้ว  27000 

          กุมภาพันธ์   2564 

เรื่อง  พนักงานส่วนตำบลขอลาออกจากราชการ   

เรียน  ประธานคณะกรรมการพนักงานส่วนตำบลจังหวัดสระแก้ว 

สิ่งที่ส่งมาด้วย ๑. สำเนาหนังสือขอลาออกจากราชการ (แบบ ลก. 1)        จำนวน ๑ ฉบับ 
 ๒. สำเนาบัตรประวัติพนักงานส่วนตำบล    จำนวน ๑ ชุด 
 3. บัญชีขอความเห็นชอบ      จำนวน ๑ ชุด 
  ด้วย องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง ได้รับหนังสือขอลาออกจากราชการของพนักงาน
ส่วนตำบลในสังกัด  ราย จ.อ.สวน   สิงห์ศก  ตำแหน่ง เจ้าพนักงานป้องกันและบรรเทาสาธารณภัย ระดับ 
ชำนาญ งาน   เลขที่ ตำแหน่ ง 62 – 3 - 01 – 4805 - 001  อัตราเงินเดื อนขั้ น 30 ,2 90  บาท   
สำนักปลัด  องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง   อำเภอเขาฉกรรจ์  จังหวัดสระแก้ว เริ่มรับราชการ 
ตามบันทึกรับรองเวลาราชการจากกรมการเงินกลาโหม เมื่อวันขึ้นทะเบียนกองประจำการ วันที่ 15 กันยายน 
2535 อายุราชการรวมวันทวีคูณ 28 ปี 8 เดือน 27 วัน เหตุผลของการลาออกเนื่องจากเหตุรับราชการนาน
  เพ่ือให้การบริหารงานบุคคลองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง เป็นไปด้วยความเรียบร้อย  
องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง  จึงขอความเห็นชอบคณะกรรมการพนักงานส่วนตำบลจังหวัดสระแก้ว (ก.
อบต.จังหวัดสระแก้ว)  เพ่ือเห็นชอบให้บุคคลดังกล่าว ลาออกมีผลตั้งแต่ 1 มีนาคม  2564 เป็นต้นไป   

 จึงเรียนมาเพ่ือโปรดพิจารณาดำเนินการต่อไป 

 
                                                         ขอแสดงความนับถือ 
                                                             
                       
                                                         (นาย.........................) 
                                             นายกองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
            
 
สำนักปลัด 
โทร./ โทรสาร 0 3754 1239  
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ขอความเห็นชอบให้พนักงานส่วนตำบลออกจากราชการ 
องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง  อำเภอเขาฉกรรจ์   จังหวัดสระแก้ว 

 
ชื่อ-สกุล 

 
ตำแหน่ง  

วันที่ขอลาออกมีผล 
เหตุของการลาออก 

จ.อ.สวน   สิงห์ศก    
  

อัตราเงินเดือน 30,290 บาท 
ตำแหน่งเจ้าพนักงานป้องกัน
และบรรเทาสาธารณภัย ระดับ 
ชำนาญงาน 
สำนักปลัด   
อบต.พระเพลิง    

1 มีนาคม 2564 ประกอบอาชีพส่วนตัว 
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ขั้นตอนที่ 3 
ออกค าส่ังให้ออกจากราชการ 

เม่ือมติ ก.จังหวดั แจ้งมาถึง อปท.แล้ว 

----------------------- 
ค านวณบ าเหน็จ (ก้อนเดียว) 

หมายถึงเงินเดือนเดือนสุดท้ายคูณด้วยจำนวนปีเวลาราชการ 
ค านวณบ านาญ (รายเดือน) 

หมายถึงเงินเดือนสุดท้ายหารด้วยห้าสิบคูณด้วยจำนวนปีรับราชการ 
ค านวณบ าเหน็จด ารงชีพ (กรณีบ านาญ) 

หมายถึงอัตราสิบห้าเท่าของบำนาญรายเดือน 
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 บันทกึข้อความ 
ส่วนราชการ  งานการเจ้าหน้าที่ สำนักปลัด  โทร. ๐ ๓๗๕๔ ๑๒39                                      

ที ่            - วันที ่            มีนาคม  ๒๕64   

เรื่อง   พนักงานส่วนตำบลลาออกจากราชการ 

เรียน  นายกองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
1. ต้นเรื่อง 

  ตามท่ี จ.อ.สวน   สิงห์ศก   ตำแหน่ง เจ้าพนักงานป้องกันและบรรเทาสาธารณภัย สำนักปลัด 
องค์ การบริหารส่ วนตำบลพระเพลิ ง  อำเภอเขาฉกรรจ์   จั งหวัดสระแก้ ว  ได้ ยื่ นหนั งสื อขอลาออก 
จากราชการ เมื่อวันที่ 20 มกราคม 2564  เนื่องจากเหตุรับราชการนาน โดยขอลาออกตั้งแต่วันที่  1  มีนาคม 
2564 นั้น 

2. ข้อเท็จจริง 
 2.1 มติที่ประชุมคณะกรรมการพนักงานส่วนตำบลจังหวัดสระแก้ว (ก.อบต.จังหวัด)  
ในการประชุมครั้งที่ 2/๒๕64 เมื่อวันที่  18 กุมภาพันธ์  2564 มีมติเห็นชอบให้พนักงานส่วนตำบลราย  
จ.อ.สวน   สิงห์ศก  ให้ลาออกจากราชการ ตั้งแต่วันที่ 1 มีนาคม  2564  ได ้
 2.2 จ.อ.สวน  สิงห์ศก ยื่นแบบ บท 1 และ บท 2 แสดงความประสงค์ขอรับเป็นบำนาญ 
ซ่ึงอัตราเงินเดือนปัจจุบัน ณ วันที่  28 กุมภาพันธ์ 2564  อันดับ ชำนาญงาน ขั้น 30,290 บาท (เงินเดือน
สุดท้าย) 

2.3 เวลารับราชการ ตั้งแต่วันที่วันขึ้นทะเบียนกองประจำการ โดยมีหนังสือรับรอง  
จากกรมการเงินกลาโหม ตั้งแต่ 15 กันยายน 2535  ถึงวันที่ 28 กุมภาพันธ์ 2564 รวมระยะเวลา  28  ปี 
5 เดือน 15 วัน และวันทวีคูณ ตั้งแต่ 19 กันยายน 2549 – 31 ธันวาคม 2549 รวมระยะเวลา 3 เดือน 
12 วัน ระยะเวลารับราชการรวมวันทวีคูณ  28 ปี 8 เดือน 25 วัน (29 ปี)            

2.4 นับระยะเวลาใช้คำนวณเงินบำนาญทั้งสิ้น(30,290 x 29)/50=17,568.20 บาท 
2.5 คำนวณบำเหน็จดำรงชีพ ทั้งสิ้น 17,568.20 x 15 = 263,523 บาท จ่ายให้

ผู้รับบำนาญซึ่งมีอายุต่ำกว่าหกสิบห้าปี ให้มีสิทธิขอรับบำเหน็จดำรงชีพได้ไม่เกิน 200,000 บาท คงเหลือ  
63,523 บาทจ่ายเมื่ออายุ 65 ปี 
  3. กฎหมาย/ระเบียบ/หนังสือสั่งการ 
  3.1 พระราชบัญญัติบำเหน็จบำนาญข้าราชการส่วนท้องถิ่น พ.ศ.๒๕๐๐  และที่แก้ไข
เพ่ิมเติมถึง (ฉบับที่ 8) พ.ศ. 2556 
  มาตรา ๔  ในพระราชบัญญัตินี้ 
  “ข้าราชการส่วนท้องถิ่น” หมายความว่า ข้าราชการองค์การบริหารส่วนจังหวัด พนักงาน
เทศบาล  พนักงานเมืองพัทยา  พนักงานส่วนตำบล  ตามกฎหมายว่าด้วยการนั้น  และพนักงานของราชการ
ส่วนท้องถิ่นอ่ืนตามที่มีกฎหมายจัดตั้งราชการส่วนท้องถิ่นอ่ืนขึ้น  แต่ไม่รวมถึงข้าราชการกรุงเทพมหานคร 
  “เวลาราชการสำหรับคำนวณบำเหน็จบำนาญ”  หมายความว่า เวลาที่ข้าราชการส่วน

ท าบันทึกเสนอผู้บังคับบัญชา 
ลงนามค าส่ังลาออกจากราชการ  
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ท้องถิ่นรับราชการหรือปฏิบัติงานมาตั้งแต่ต้นจนถึงวันสุดท้ายที่ได้รับเงินเดือนตามเกณฑ์และวิธีการที่บัญญัติไว้
ในพระราชบัญญัตินี้ 
  “เงินเดือนเดือนสุดท้าย” หมายความว่า เงินเดือนที่ได้รับจากเงินงบประมาณของราชการ
ส่วนท้องถิ่นประเภทเงินเดือนเดือนสุดท้ายที่ออกจากราชการ รวมทั้งเงินเพ่ิมพิเศษรายเดือนสำหรับค่าวิชา และ
หรือเงินเพ่ิมการเลื่อนฐานะและหรือสำหรับประจำตำแหน่งที่ต้องฝ่าอันตรายเป็นปกติ  และหรือสำหรับการสู้รบ  
และหรือสำหรับการปราบปรามผู้กระทำความผิดแต่ไม่รวมเงินเพ่ิมอย่างอ่ืนๆ 
  “บำเหน็จ” หมายความว่า เงินตอบแทนความชอบที่ได้รับราชการมาซึ่งจ่ายครั้งเดียว 
  “บำนาญ” หมายความว่า เงินตอบแทนความชอบที่ได้รับราชการมาจ่ายเป็นรายเดือน 
  มาตรา 9 เมื่อข้าราชการส่วนท้องถิ่นผู้ใดออกจากราชการ ให้จ่ายบำเหน็จหรือบำนาญ
จากกองทุนบำเหน็จบำนาญข้าราชการส่วนท้องถิ่นให้ตามเกณฑ์ซึ่งกำหนดไว้ในพระราชบัญญัตินี้ 
  มาตรา 13 สิทธิในการขอบำเหน็จบำนาญปกติตามพระราชบัญญัตินี้ให้มีอายุความสามปี 
  มาตรา 18 ข้าราชการส่วนท้องถิ่นซึ่งมีเวลาราชการสำหรับคำนวณบำเหน็จบำนาญไม่ถึง
สิบปีบริบูรณ์มีสิทธิได้บำเหน็จข้าราชการส่วนท้องถิ่นซึ่งมีเวลาราชการสำหรับคำนวณบำเหน็จบำนาญตั้งแต่สิบปี
บริบูรณ์ข้ึนไปมีสิทธิได้บำนาญ 
  มาตรา 20 ข้าราชการส่วนท้องถิ่นผู้ใดมีเวลาราชการสำหรับคำนวณบำเหน็จบำนาญครบ
สิบปีบริบูรณ์แล้ว ออกจากราชการเพราะลาออกและไม่มีสิทธิที่จะได้รับบำเหน็จบำนาญปกติตามความในมาตรา 
12 ก็ให้ได้รับบำเหน็จตามเกณฑ์ในมาตรา 32 
  มาตรา 29 เวลาราชการสำหรับคำนวณบำเหน็จบำนาญให้นับแต่จำนวนปี เศษของปีถ้า
ครึ่งปีใหน้ับเป็นหนึ่งปี 
  มาตรา  ๓๒  วิธีคำนวณบำเหน็จ  บำนาญให้กระทำ  ดังนี้   

(1) สำหรับบำเหน็จ  ให้ตั้งเงินเดือนเดือนสุดท้ายคูณด้วยจำนวนปีเวลาราชการ 
(2) สำหรับบำนาญให้ตั้งเงินเดือนสุดท้ายหารด้วยห้าสิบคณูด้วยจำนวนปีรับราชการ 

  ฯลฯ 
 มาตรา 46/1 บำเหน็จดำรงชีพ ได้แก่เงินที่จ่ายให้แก่ผู้รับบำนาญเพ่ือช่วยเหลือการดำรง
ชีพโดยจ่ายให้ครั้งเดียว 
 ผู้รับบำนาญปกติหรือผู้รับบำนาญพิเศษเพราะเหตุทุพพลภาพมีสิทธิขอรับบำเหน็จดำรง
ชีพตามอัตราและวิธีการที่กำหนดในกฎกระทรวง แต่ต้องไม่เกินสิบห้าเท่าของบำนาญรายเดือนที่ผู้นั้นรับไป 
 ผู้รับบำนาญผู้ใดได้รับทั้งบำนาญปกติและบำนาญพิเศษเพราะเหตุทุพพลภาพให้นำ
บำนาญปกติและบำนาญพิเศษเพราะเหตุทุพพลภาพรวมเป็นบำนาญรายเดือน เพ่ือคำนวณจ่ายเป็นบำเหน็จ
ดำรงชีพแก่ผู้นั้น 
    ฯลฯ 
 3.2 กฎกระทรวงกำหนดอัตราและวิธีการรับบำเหน็จดำรงชีพ ฉบับที่ 3 พ.ศ.2563  
   “ข้อ 1 บำเหน็จดำรงชีพให้จ่ายในอัตราสิบห้าเท่าของบำนาญรายเดือนที่ได้รับแต่ไม่
เกิน ห้าแสนบาท โดยให้มีสิทธิขอรับบำเหน็จดำรงชีพ ดังต่อไปนี้  
   (๑) ผู้รับบำนาญซึ่งมีอายุต่ำกว่าหกสิบห้าปี ให้มีสิทธิขอรับบำเหน็จดำรงชีพได้ไม่เกิน 
สองแสนบาท  
   (๒) ผู้รับบำนาญซึ่งมีอายุตั้งแต่หกสิบห้าปีขึ้นไปแต่ไม่ถึงเจ็ดสิบปี ให้มีสิทธิขอรับ
บำเหน็จ ดำรงชีพได้ไม่เกินสี่แสนบาท แต่ถ้าผู้รับบำนาญนั้นได้ใช้สิทธิตาม (1) ไปแล้ว ให้ขอรับบำเหน็จ ดำรง
ชีพได้ไม่เกินส่วนที่ยังไม่ครบตามสิทธิของผู้นั้น แต่รวมกันแล้วไม่เกินสี่แสนบาท  
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   (3) ผู้รับบำนาญซึ่งมีอายุตั้งแต่เจ็ดสิบปีขึ้นไป ให้มีสิทธิขอรับบำเหน็จดำรงชีพได้ไม่
เกิน ห้าแสนบาท แต่ถ้ำผู้รับบำนาญนั้นได้ใช้สิทธิตาม (1) หรือ (2) ไปแล้ว ให้ขอรับบำเหน็จดำรงชีพได้ไม่เกิน 
ส่วนที่ยังไม่ครบตามสิทธิของผู้นั้น แต่รวมกันแล้วไม่เกินห้าแสนบาท ”  
 4. ข้อเสนอเพื่อพิจารณา 
 เพ่ือให้การบริหารงานบุคคลองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง เป็นไปด้วยความเรียบร้อย 
งานการเจ้าหน้าที่ สำนักปลัด จึงร่างคำสั่งให้ พนักงานส่วนตำบลลาออกจากราชการ ดังรายละเอียดที่แนบ 
 5. จึงเรียนมาเพ่ือโปรดพิจารณา หากเห็นสมควรกรุณาลงนามในคำสั่งที่แนบ 
 
      (...........................) 
       นักทรัพยากรบุคคลชำนาญการ 
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คำสั่งองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 

ที่           /๒๕64 
เรื่อง  ให้พนักงานส่วนตำบลลาออกจากราชการ 

.................................................. 
 
 ด้วย  จ.อ.สวน สิงห์ศก ตำแหน่ง เจ้าพนักงานป้องกันและบรรเทาสาธารณภัยชำนาญงาน  
ประเภท ทั่วไป  เลขท่ีตำแหน่ง  62 – 3 - 01 – 4805 – 001 อัตราเงินเดือน 30,290  บาท สังกัดองค์การ
บริหารส่วนตำบลพระเพลิง  อำเภอเขาฉกรรจ์  จังหวัดสระแก้ว  ขอลาออกจากราชการเนื่องจากประกอบอาชีพ
ส่วนตัว 

 ฉะนั้น  อาศัยอำนาจตามความในมาตรา ๑๕ ประกอบกับมาตรา ๒๕ วรรคท้ายแห่ง
พระราชบัญญัติระเบียบบริหารงานบุคคลส่วนท้องถิ่น พ.ศ. ๒๕๔๒ และประกาศคณะกรรมการพนักงานส่วน
ตำบลจังหวัดสระแก้ว เรื่อง  หลักเกณฑ์และเงื่อนไขเกี่ยวกับการให้ออกจากราชการ พ.ศ.2558 ประกอบมติ
ของคณะกรรมการพนักงานส่วนตำบลจังหวัดสระแก้ว (ก.อบต.จังหวัด) ในการประชุมครั้งที่ 2/๒๕64  
เมื่อวันที่   18 กุมภาพันธ์  2564  มีมติเห็นชอบ  จ.อ.สวน สิงห์ศก ตำแหน่ง เจ้าพนักงานป้องกันและบรรเทา
สาธารณภัยชำนาญงาน  เลขท่ีตำแหน่ง  62 – 3 - 01 – 4805 – 001 อัตราเงินเดือน 30,290  บาท สังกัด
องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง  อำเภอเขาฉกรรจ์  จังหวัดสระแก้ว ลาออกจากราชการตั้งแต่วันที่  1 มีนาคม  
2564  โดยมีสิทธิรับเงินบำนาญด้วยเหตุรับราชการนาน มาตรา 17 ตามพระราชบัญญัติบำเหน็จบำนาญ
ข้าราชการส่วนท้องถิ่น พ.ศ.2500 และท่ีแก้ไขเพ่ิมเติม 

  ทั้งนี้ ตั้งแต่วันที่  1  มีนาคม  2564  เป็นต้นไป 
 
     สั่ง  ณ  วันที่                มีนาคม  พ.ศ.๒๕64 
 

 (นาย.....................) 
        นายกองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
 
 
 
 
 
 
 
 

ตัวอย่างค าส่ังให้ลาออก  
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ที ่ สก 75101/                                                     องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
        111 หมู่ 12 ตำบลพระเพลิง 
        อำเภอเขาฉกรรจ์   
        จังหวัดสระแก้ว  27000  
                เมษายน  2564                                                
เรื่อง  พนักงานส่วนตำบลขอลาออกจากราชการ 

เรียน  ประธานคณะกรรมการพนักงานส่วนตำบลจังหวัดสระแก้ว 

อ้างถึง  มติที ่ก.อบต.จังหวัดสระแก้ว  ครั้งที่ ....................................... 

สิ่งที่ส่งมาด้วย สำเนาคำสั่ง อบต.พระเพลิง ที่            /2564   จำนวน ๑ ฉบับ 

  ตามที่อ้างถึง คณะกรรมการพนักงานส่วนตำบลจังหวัดสระแก้ว (ก.อบต.จังหวัด)  มีมติในการ
ประชุมครั้งที่ ...................... เมื่อวันที่  .....................  เห็นชอบ ให้พนักงานส่วนตำบลลาออกจากราชการ  ราย จ.อ.
สวน  สิงห์ศก  ตำแหน่ง ........................... ประเภท .......................  เลขท่ีตำแหน่ง  ...................... อัตราเงินเดือน 
....................  บาท สังกัดองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง  อำเภอเขาฉกรรจ์  จังหวัดสระแก้ว  ขอลาออกจาก
ราชการเนื่องจากประกอบธุรกิจส่วนตัว ตั้งแต่วันที่  1 มีนาคม  2564  เป็นต้นไป  และให้องค์การบริหารส่วน
ตำบลดำเนินการออกคำสั่งให้พนักงานส่วนตำบลลาออกจากราชการ พร้อมรายงานให้จังหวัดทราบ นั้น 
  บัดนี้ องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง  ได้ดำเนินการออกคำสั่งให้พนักงานส่วนตำบลลาออกจาก
ราชการแล้ว จึงขอส่งสำเนาคำสั่งออกจากราชการ ดังรายละเอียดปรากฏตามเอกสารที่ส่งมาพร้อมนี้    

  จึงเรียนมาเพ่ือโปรดทราบและพิจารณาดำเนินการต่อไป   

                                      ขอแสดงความนับถือ 
 
 

          (นาย........................) 
                                             นายกองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
 
สำนักปลัด 
โทร./ โทรสาร 0 3754 1239  
 
 
 
 

 

แจ้งค าส่ังให้ ก จังหวัดทราบ  
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ที ่ สก 75101/                                                     องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
        111 หมู่ 12 ตำบลพระเพลิง 
        อำเภอเขาฉกรรจ์   
        จังหวัดสระแก้ว  27000  
                ธันวาคม  2563                                                
เรื่อง  คำสั่งให้ลาออกจากราชการ 

เรียน  จ.อ.สวน  สิงห์ศก 

อ้างถึง  มติที ่ก.อบต.จังหวัดสระแก้ว  ครั้งที่ 12/๒๕63  เมื่อวันที่ 24  พฤศจิกายน 2563 

สิ่งที่ส่งมาด้วย สำเนาคำสั่ง อบต.พระเพลิง ที่   572 /2563   จำนวน ๑ ฉบับ 

  ตามที่อ้างถึง คณะกรรมการพนักงานส่วนตำบลจังหวัดสระแก้ว (ก.อบต.จังหวัด)  มีมติในการ
ประชุมครั้งที่ 12/๒๕63 เมื่อวันที่  24 พฤศจิกายน  2563  เห็นชอบ ให้พนักงานส่วนตำบลลาออกจากราชการ  
ราย จ.อ.สวน  สิงห์ศก   ตำแหน่ง ............................. ประเภท ..................  เลขที่ตำแหน่ง  ....................อัตรา
เงินเดือน ......................  บาท สังกัดองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง  อำเภอเขาฉกรรจ์  จังหวัดสระแก้ว  ขอ
ลาออกจากราชการเนื่องจากรับราชการนาน ตั้งแต่วันที่  1 มีนาคม  2564  เป็นต้นไป  และให้องค์การบริหาร
ส่วนตำบลดำเนินการออกคำสั่งให้พนักงานส่วนตำบลลาออกจากราชการ พร้อมรายงานให้จังหวัดทราบ นั้น 
  บัดนี้ องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง  ได้ดำเนินการออกคำสั่งให้ท่านลาออกจากราชการ
เรียบร้อยแล้ว และองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง ได้จัดส่งสำเนาคำสั่งการให้ออกจากราชการพร้อมเอกสาร
ที่เก่ียวข้องในการดำเนินการสิทธิประโยชน์สวัสดิการของท่านให้จังหวัดสระแก้วดำเนินการต่อไปแล้ว    

  จึงเรียนมาเพ่ือทราบ   

                                      ขอแสดงความนับถือ 
 

          (นาย......................) 
                                             นายกองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
 
สำนักปลัด 
โทร./ โทรสาร 0 3754 1239  
 
 
 
 

 

แจ้งค าส่ังให้คนลาออกทราบ  
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บ.ท. 1 

 
แบบขอรับบำเหน็จหรือบำนาญ 

          
เรื่องขอรับ    บำเหน็จปกติ    บำนาญปกติ    บำนาญพิเศษ 
 
ชื่อ          จ.อ.สวน                    ชื่อสกุล             สิงห์ศก                                       . 
ตำแหน่งสุดท้าย  เจ้าพนักงานป้องกันและบรรเทาสาธารณภัย   เลขที่ตำแหน่ง  62-3-01-4805-001    
สังกัด   สำนักปลัด   องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง  อำเภอเขาฉกรรจ์   จังหวัดสระแก้ว                         
.1.  ชื่อเดิม        นายหนึ่ง                 ชื่อสกุลเดิม         สิงห์ศก                                      .                                                                                                 
2.  เกิดวันที่                                        ตรงกับวัน                 พฤหัสบดี                          . 
3.  ชื่อบิดา         นายสอง   สิงห์ศก            ชื่อมารดา        นางสาม    สิงห์ศก                    . 
4.  ให้ลงรายการเมื่อเริ่มเข้ารับราชการ  ดังนี้ 
     ก.  ตำแหน่ง ประจำฐานทัพเรือสัตหีบ          
     ข.  สังกัด   ฐานทัพเรือสัตหีบ      อำเภอสัตหีบ     จังหวัด   ชลบุร ี     
     ค.  เมื่อวันที่  6  เมษายน  2537         
     ง.  อายุ    20   ปี          
     จ.  ได้รับเงินเดือน หรือเงินประเภทใด เดือนละเท่าใด     4,510  บาท     
5.  ระหว่างเข้ารับราชการ 
     ก.  ได้เลื่อน  ย้าย หรือโอนตำแหน่งกี่ครั้ง วันเดือนปีใด เมื่อย้ายหรือโอนตำแหน่งให้ชี้แจงหลักฐานว่าโอน 
          โดยเจ้ากระทรวง  ทบวง  กรม  หรือโอนย้าย โดยคำสั่งขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นที่สังกัด ขอโอน 
          หรือ เพราะลาออกโดยลำพังใจสมัครของตนเอง  ให้ส่งหลักฐาน (ถ้ามี)  ไปด้วย 
     ข.  ตั้งแต่แรกเข้ารับราชการจนออกจากราชการ  ได้รับเงินเดือนใดเท่าไร  ให้ลงรายละเอียดในแบบสำหรับ 
          กรอกรายการรับเงินเดือนตามเงินที่ได้รับจริง 
     ค.  ถ้าปรากฏว่าวันเดือนปีใดขาดเบิกเงินเดือนเพราะเหตุใด ให้หมายเหตุให้ชัดแจ้งพร้อมทั้งส่งหลักฐาน 
          แห่งการขาดเบิกเงินเดือนไปด้วย (ถ้ามี) 
6.  ให้ลงรายการเมื่อออกจากราชการ ดังนี้ 
     ก.  ออกเพราะเหตุใด  เพ่ือประกอบธุรกิจส่วนตัว       
     ข.  เมื่อวันที่    1   เดือน  มีนาคม   พ.ศ.  2564      
     ค.  อายุ      47     ปี            
     ง.  ได้รับ     เงินเดือนเดือนสุดท้ายเดือนละ    30,290              บาท   
          เงินเพ่ิม (ถ้ามี)              -             เดือนละ          -         บาท 
    รวมเป็นเงินเดือนละ             30,290            บาท 

 

ย่ืนแบบ บท 1  
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7.  ก่อนเข้ารับราชการครั้งหลังนี้  (คืนก่อนวันที่ลงรายการในแบบรายการรับเงินเดือน) เคยรับ 
     ราชการทาง      จังหวัด      
     มาแล้วตั้งแต่วันที่     เดือน   พ.ศ.     
     ถึงวันที่  เดือน   พ.ศ.   ออกจากราชการครั้งนั้น 
     เพราะเหตุใด    ได้รับบำนาญปีละ    บาท   สตางค ์
     หรือเดือนละ  บาท สตางค์  หรือบำเหน็จเป็นเงิน  บาท   สตางค์   
8.  ข้าพเจ้าขอรับรองว่ารายงานในเรื่องและแบบ บ.ท. ที่ได้ลงไว้เป็นการถูกต้องแล้ว  ถ้าปรากฏว่าผิดความจริง
และเกิดการเสียหายแก่ทางราชการ  ข้าพเจ้ายอมให้ใช้เป็นหลักฐานฟ้องร้องข้าพเจ้าในทางอาญาได้ข้าพเจ้า 
มีเวลาราชการรวมทั้งสิ้นประมาณ     27   วัน    8     เดือน  28   ปี 
 
 
       (ลงชื่อ)....................................................... 
                                                                                       (สวน  สิงห์ศก) 
       วันที่........................................................... 
 
 

คำเตือน 

1.  การลงรายละเอียดในแบบรายการรับเงินเดือน  ถ้าผู้ขอมีเวลาราชการอยู่หลายตอน  ต้องลงรายการให้
ละเอียดทุกตอน จะเว้นตอนหนึ่งตอนใดไม่ได้ เว้นแต่เวลาระหว่างที่ได้เคยพิจารณาคำนวณบำเหน็จหรือบำนาญ
ตามท่ีได้กรอกรายการไว้ในข้อ 7 
2.  ในระหว่างเวลาที่ออกจากราชการไปคราวหนึ่งๆ  ให้ผู้ขอหมายเหตุ และลงลายมือชื่อรับรองไว้ทุกๆ คราวว่า
ได้เคยรับราชการที่ใด และได้เคยออกจากราชการไปเพราะเหตุใด หรือไม่ 
3.  ผู้ยื่นขอรับบำเหน็จบำนาญ ณ ราชการส่วนท้องถิ่นใด  ให้รับเงินดังกล่าว ณ ราชการส่วนท้องถิ่นแห่งนั้น 
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รายการรับเงินเดือนของ จ.อ.สวน  สิงห์ศก   ตำแหน่ง  เจ้าพนักงานป้องกันและบรรเทาสาธารณภัย  ตำแหน่งเลขที่  62 – 3 - 01 – 4805 – 001 

เดือน สังกัดและ
ตำแหน่ง 

เดือน 
ม.ค. 

เดือน 
ก.พ. 

เดือน 
มี.ค. 

เดือน 
เม.ย. 

เดือน 
พ.ค. 

เดือน 
มิ.ย. 

เดือน 
ก.ค. 

เดือน 
ส.ค. 

เดือน 
ก.ย. 

เดือน 
ต.ค. 

เดือน 
พ.ย. 

เดือน 
ธ.ค. 

หมายเหตุ 

พ.ศ.
2535 

กรมยุทธศึกษาทหารเรือ 
นักเรียนจ่าทหารเรือชั้น

ปีที่ 1  

   1,250 1,250 1,250 1,250 1,250 1,250 1,250 1,250 1,250  

พ.ศ.
2536 

กรมยุทธศึกษาทหารเรือ 
นักเรียนจ่าทหารเรือชั้น

ปีที่ 2  

1,250 1,250 1,250 1,350 1,350 1,350 1,350 1,350 1,350 1,350 1,350 1,350  

พ.ศ......               
พ.ศ......               
พ.ศ.

2559 

อบต...... 
เจ้าพนักงาน..... 

23,370 23,370 23,370 23,820 23,820 23,820 23,820 23,820 23,820 24,730 24,730 24,730 1 ม.ค.59 
ปรับจากระบบซี 
เป็นระบบแท่ง 

พ.ศ.
2564 

อบต.พระเพลิง 
เจ้าพนักงาน...... 

30,290 30,290           ขอลาออกจาก
ราชการ  
มีผล 1 มี.ค.64 

   ขอรับรองว่าถูกต้อง 
                (ลงชื่อ) 
                            (นาย.......................................)  
                                   ตำแหน่ง     

หมายเหตุ ผู้ขอรับบำเหน็จบำนาญได้ถูกเกณฑ์เข้ารับราชการทหารมาก่อน และภายหลังกลับเข้ารับราชการ หรือในระหว่างรับราชการได้ถูกเกณฑ์เป็นทหาร ให้หมายเหตุให้ทราบ
ว่าได้รับราชการทหารทางกรมใด สังกัดใด จังหวัดใด เลขทะเบียน (สักหมาย) เท่าใด ทั้งนี้ เพ่ือนำเวลาราชการตอนรับราชการทหารมาคำนวณบำ เหน็จบำนาญให้ สำหรับผู้ที่ถูก
เกณฑ์เป็นทหารและได้เข้ารับราชการ และลาออกจากราชการแล้ว ภายหลังกลับเข้ารับราชการอีกหรือเข้ารับราชการและได้รับบำเหน็จบำนาญและเข้ ารับราชการส่วนท้องถิ่นไม่
ต้องหมายเหตุให้ทราบเพราะทางการไม่นำเวลาราชการทหารตอนนี้มาคำนวณบำเหน็จบำนาญให้ 

บันทึกรายการเงินเดือน บท 2  
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บ.ท.๑๖ 
แบบขอรบับ าเหน็จด ารงชีพ 

 

เขยีนที.่............................................. 
วนัที.่.........เดอืน..........................พ.ศ............ 

 

เรื่อง ขอรบับ าเหน็จด ารงชพี 
เรยีน ....................................................(ผูบ้รหิารราชการสว่นทอ้งถิน่) 
  ขา้พเจา้.......................................................อยู่บา้นเลขที.่.....หมู่ที.่......ถนน.............
ต าบล/แขวง.................อ าเภอ/เขต...................จงัหวดั..........................รหสัไปรษณีย.์...................ขอ
ยื่นเรื่องขอรบับ าเหน็จด ารงชพี โดยมรีายละเอยีดดงันี้ 
  ๑. ขา้พเจา้รบัราชการครัง้สุดทา้ยต าแหน่ง............................................ระดบั........สงักดั
.........................................................................จงัหวดั..................................................... 
  ๒. ปัจจุบนัขา้พเจา้รบับ านาญจากราชการสว่นทอ้งถิน่...........................................อ าเภอ
.......................................................................จงัหวดั...................................................... 
  ๓. ขา้พเจา้ไดร้บับ านาญเดอืนละ.........................บาท (ไม่รวมเงนิเพิม่จากบ านาญรอ้ยละ 
๒๕ และเงนิ ช.ค.บ.) 
  ๔. ขา้พเจา้ขอรบัเงนิบ าเหน็จด ารงชพี จ านวน................................................บาท(ไม่เกนิ 
๑๕ เท่าของเงนิบ านาญตามขอ้ ๓ และไม่เกนิสองแสนบาทถว้น) 
  จงึเรยีนมาเพือ่โปรดพจิารณาด าเนินการต่อไป 
 
 
 
   ขอแสดงความนับถอื 
 
 
   ...................................................... 
   (....................................................) 
 
 
 
 
 
 
 

 บท 16 รับบ าเหน็จไม่ต้องย่ืน ใช้เฉพาะรับบ านาญ  



หนา้ 25 

 

 25 

 
ใบรับรองสมุดประวัติและเวลาทวีคูณระหว่างประจำปฏิบัติหน้าที่ในเขตที่ได้รับประกาศใช้กฎอัยการศึก 

(ผู้รับรองจะต้องเป็นหัวหน้าส่วนราชการส่วนท้องถิ่นหรือเทียบเท่าขึ้นไปหรือผู้ที่ได้รับมอบหมาย) 
สถานที่ องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง
อำเภอเขาฉกรรจ์  จังหวัดสระแก้ว 

วันที่         เดือน   มีนาคม  พ.ศ.2564 
 
       ข้าพเจ้า       นาย                                      ตำแหน่ง  ปลัดองค์การบริหารส่วนตำบล            .      
ขอรับรองสมุดประวัติและเวลาราชการทวีคูณของ  จ.อ.สวน  สิงห์ศก                                           .                                                                                                                            
ตำแหน่ง  เจ้าพนักงานป้องกันและบรรเทาสาธารณภัยชำนาญงาน  สังกัดราชการส่วนท้องถิ่น องค์การบริหาร
ส่วนตำบลพระเพลิง        จังหวัด              สระแก้ว                ดังนี้ 
1. รับรองสมุดประวัติ 
    1.1 สมุดประวัติที่ลงไว้นี้ตรวจสอบถูกต้องแล้ว 
    1.2 มีวัน ป่วย ลา ขาด หรือพักราชการ โดยไม่ได้รับเงินเดือน 
          ต้ังแต่วันที่           เดือน             พ.ศ.            ถึงวันที่              เดือน              พ.ศ.            . 
          ตั้งแต่วันที่           เดือน             พ.ศ.            ถึงวันที่              เดือน              พ.ศ.            . 
    1.3 มีวัน ป่วย ลา ขาด หรือพักราชการ โดยได้รับเงินเดือนครึ่งหนึ่งหรือได้รับเงินเดือนไม่เต็มเดือน 
          ตั้งแต่วันที่                เดือน          พ.ศ.          ถึงวันที่              เดือน              พ.ศ.            . 
          ตั้งแต่วันที่            เดือน            พ.ศ.            ถึงวันที่              เดือน              พ.ศ.            . 
     1.4 เงินเดือนเดือนสุดท้าย    30,290     บาท  เงินเพ่ิม     -       บาท    รวม     30,290        บาท 
           เบิกถึงวันที่   28     เดือน  กุมภาพันธ์    พ.ศ.  2564   ได้รับจริงในเดือนนี้   30,290     บาท        
     1.5 เคยขอรับเบี้ยหวัด บำเหน็จ บำนาญแล้วตามหนังสือที่          -                                            .       
     1.6 ส่งสำเนาคำสั่งเลื่อนเงินเดือนครั้งสุดท้าย (สำหรับผู้เบิกจ่ายเงินเดือนเป็นเงินก้อน) มาแล้วด้วย 
2.  รับรองเวลาราชการทวีคูณ ระหว่างประจำปฏิบัติหน้าที่ในเขตที่ได้ประกาศใช้กฎอัยการศึก 
     2.1 พ.ศ. 2494 (ในเขตกรุงเทพมหานครตั้งแต่ 30 มิถุนายน 2500 ถึง 9 มกราคม 2501  

รวม 2 เดือน 6 วัน) 
           ตั้งแต่วันที่                           ถึงวันที่                       รวม                 เดือน                 วัน 
  หัก วันลาป่วย (               วัน)  วันลากิจ (            วัน) รวม                 เดือน                 วัน 
           คงเหลือเวลาราชการทวีคูณ ตาม 2.1                          รวม                 เดือน                 วัน 
     2.2 พ.ศ. 2500  (ในเขต 26 จังหวัด ตั้งแต่ 17 กันยายน 2500 ถึง 9  มกราคม 2501  
           รวม 3 เดือน 23 วัน) 
  ตั้งแต่วันที่                       ถึงวันที่                           รวม                 เดอืน                 วัน 
  หัก วันลาป่วย (                วัน)  วันลากิจ (              วัน) รวม               เดือน                 วัน 

บ.ท.3 
 บท 3 รับรองเวลาทวคูีณ 
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           คงเหลือเวลาราชการทวีคูณ ตาม 2.2                           รวม                 เดือน                 วนั 
     2.3 พ.ศ. 2500  (นอกเขต 26 จังหวัด ตั้งแต่ 17 กันยายน 2500 ถึง 9 มกราคม 2501 รวม 17 วัน) 
  ตั้งแต่วันที่                          ถึงวันที่                       รวม                 เดือน                 วัน 
  หัก วันลาป่วย (                วัน)  วันลากิจ (              วัน) รวม               เดือน                 วัน 
           คงเหลือเวลาราชการทวีคูณ ตาม 2.3                          รวม                 เดือน                 วัน 
      2.4 พ.ศ. 2501  (ท่ัวราชอาณาจักร ตั้งแต่ 21 ตุลาคม 2501 ถึง 28 ตุลาคม 2508  
            รวม 7  ปี  -  เดือน  9  วัน) 
   ตั้งแต่วันที่                         ถึงวันที่                       รวม                 เดือน                 วัน 
   หัก วันลาป่วย (              วัน)  วันลากิจ (             วัน) รวม                 เดือน                 วัน 
            คงเหลือเวลาราชการทวีคูณ ตาม 2.4                         รวม                 เดือน                 วัน 
      2.5 พ.ศ. 2519  (ท่ัวราชอาณาจักร ตั้งแต่ 7 ตุลาคม 2519 ถึง 5  มกราคม  2520 รวม  3  เดือน) 
   ตั้งแต่วันที่                         ถึงวันที่                       รวม                 เดือน                 วัน 
   หัก วันลาป่วย (               วัน)  วันลากิจ (            วัน) รวม                 เดือน                 วัน 
            คงเหลือเวลาราชการทวีคูณ ตาม 2.5                         รวม                 เดือน                 วัน 
      2.6 พ.ศ. 2534  (ท่ัวราชอาณาจักร ตั้งแต่ 23 กุมภาพันธ์ 2534  ถึง 2  พฤษภาคม  2534  
            รวม  2  เดือน  8  วัน) 
   ตั้งแต่วันที่                       ถึงวันที่                         รวม                 เดือน                 วัน 
   หัก วันลาป่วย (               วัน)  วันลากิจ (            วัน) รวม                 เดือน                 วัน 
            คงเหลือเวลาราชการทวีคูณ ตาม 2.6                         รวม                 เดือน                 วัน 
      2.7 พ.ศ. 2534  (ในเขต  21  จังหวัด ตั้งแต่ 23 กุมภาพันธ์ 2534  ถึง                                   . 
            รวม         ปี           เดือน          วัน) 
   ตั้งแต่วันที่                       ถึงวันที่                         รวม                 เดือน                 วัน 
   หัก วันลาป่วย (                วัน)  วันลากิจ (            วัน) รวม                 เดือน                 วัน 
             คงเหลือเวลาราชการทวีคูณ ตาม 2.7                   รวม          ปี          เดือน                 วัน 
      2.8 พ.ศ. 2549  (ตั้งแต่ 19 กันยายน 2549  ถึง 31 ธันวาคม 2549 รวม -  ปี  3   เดือน 11 วัน) 
   ตั้งแต่วันที่   19 กันยายน 2549  ถึงวันที่ 31 ธันวาคม 2549  รวม   3    เดือน    11    วัน 
   หัก วันลาป่วย (        -      วัน)  วันลากิจ (     -       วัน) รวม      -        เดือน                 วัน 
             คงเหลือเวลาราชการทวีคูณ ตาม 2.7                   รวม   -    ปี    3      เดือน    11       วัน 
             รวมเป็นเวลาราชการทวีคูณทั้งสิ้น                   รวม    -      ปี     3     เดือน     11      วัน 
 
                                   (ลงชื่อ)...................................................ผู้รับรอง 
                                                                         (..................................................) 
                                                                    ปลัดองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
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แบบคำนวณการตรวจสอบบำเหน็จหรือบำนาญ 

 

ตรวจสอบ                     บำเหน็จปกติ                บำนาญปกติ                บำนาญพิเศษ 
 

ชื่อ    จ.อ.สวน     ชื่อสกุล    สิงห์ศก    เกิดวันที่       10  พฤษภาคม  2516                           . 
ตำแหน่ง เจ้าพนักงานป้องกันและบรรเทาสาธารณภัย   ระดับ ชำนาญงาน  สังกัดราชการส่วนท้องถิ่น   
องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง  . จังหวัด สระแก้ว                                                        . 
1. เริ่มเข้ารับราชการเมื่อวันที่  6  เมษายน 2537  ตำแหน่ง   ระดับ จ่าตรี. 
    สังกัด          ฐานทัพเรือสัตหีบ          จังหวัด                ชลบุรี                           . 
2.  จ.อ.สวน   สิงห์ศก ออกจากราชการด้วยเหตุ ประกอบธุรกิจส่วนตัว เมื่อวันที่  1 มีนาคม 2564  .  
3. เวลาราชการปกติ               

ปี       เดือน       วัน 
     ตั้งแต่วันที่    15 กันยายน  2535   ถึงวันที่  28 กุมภาพันธ์  2564      . 
      ต้ังแต่วันที่                                 ถึงวันที่                                    .                                                               
4. เวลาราชการทวีคูณ 
      ตั้งแต่วันที่   19 กันยายน 2549  ถึงวันที่   31 ธันวาคม 2549           .                                         
 รวมเวลาราชการทวีคูณ 
 หักวันที่มิได้ประจำปฏิบัติราชการในวันที่ประกาศใช้กฎอัยการศึก 
 หัก วัน ลา พัก ขาด ราชการ โดยไม่ได้รับเงินเดือน 
 คงได้เวลาราชการทวีคูณที่แท้จริง 
 รวมเวลาราชการสำหรับการคำนวณ 
 เศษของปีถ้าถึงครึ่งปีให้นับเป็นหนึ่งปี คงได้เวลาราชการ 
 สำหรับคำนวณท่ีแท้จริง 
5. เงินเดือน เดือนสุดท้าย 30,290 บาท เงินเพิ่ม  -   บาท (ถ้ามี) รวมเป็นเงิน 30,290 บาท 
6. เงิน                                                                          -                                               . 
7. เงินเพิ่มจากเงินบำนาญร้อยละ  25                                    -                                               . 
  (ผู้ที่รับราชการส่วนท้องถิ่นตั้งแต่วันที่ 1 ตุลาคม 2535 เป็นต้นไปไม่มีสิทธิรับเงินเพ่ิมจากเงินบำนาญร้อยละ 25) 
8. เงิน บำนาญ   ซึ่งคำนวณเห็นว่ายอดเงินที่ถูกต้องจ่ายให้  (30,290 x 29)/50 = 17,568.20  บาท
  
 
                            ลงชื่อ.....................................................เจ้าหน้าที่ผู้กรอก  
                                                                         (.......................) 
              ตำแหน่ง................................ 

 
                            ลงชื่อ...................................................ผู้ตรวจ  
                                                                    (นางสาว...........................) 
                                                            ตำแหน่ง.................................. 
 
*(ไม่ต่ำกว่าข้าราชการส่วนท้องถิ่น ระดับ 5 ฝ่ายคลัง) 

28 5 16 
- - - 
- - - 
- 3 11 
- 3 11 
- - - 
- - - 
- 3 11 

2๘ 8 2๗ 

๒๙ - - 

บ.ท.4 
 บท 4 ค านวณบ าเหน็จบ านาญ 



หนา้ 28 

 

 28 

 
ที่  สก 75101/907                                                           องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
                                  111 หมู่ 12 ตำบลพระเพลิง 
 อำเภอเขาฉกรรจ์  
 จังหวัดสระแก้ว  27000 

               เมษายน  2564                                                

เรื่อง  ขอรับ.......(บำเหน็จ หรอื ขอรับบำนาญและบำเหน็จดำรงชีพ).... ของ จ.อ.สวน  สงิห์ศก 

เรียน  นายอำเภอเขาฉกรรจ์ 

สิ่งที่ส่งมาด้วย    ๑. แบบขอรับบำเหน็จหรือบำนาญ (บ.ท.1)            จำนวน 3  ชุด 
2. รายการรับเงินเดือน (บ.ท.2)           จำนวน 3  ชุด  
3. ใบรับรองสมุดประวัติ (บ.ท.3)           จำนวน 3  ชุด 
4. แบบคำนวณการตรวจสอบบำเหน็จหรือบำนาญ (บ.ท.4) และ บท.16  จำนวน 3 ฉบับ 
5. สำเนาหนังสือขอลาออกจากราชการ (ลก.1/บท.14)        จำนวน 3  ชุด 

    6. สำเนาคำสั่ง ...........  (บรรจุแต่งตั้ง)                    จำนวน 3  ชุด 
  7. มติ ก.อบต.จังหวัด........ ครั้งที.่......(เห็นชอบให้ลาออก)        จำนวน 3  ชุด 
 8. สำเนาคำสั่ง ................ (เลื่อนขั้นเงินเดือน) จำนวน 3  ชุด 
  9. สำเนาคำสั่ง ................ (คำสั่งให้ลาออกจากราชการ)         จำนวน  3  ชุด 

10. สำเนาบัตรประจำตัวประชาชน          จำนวน  3  ฉบับ 
11. สำเนาทะเบียนบ้าน            จำนวน  3  ฉบับ 
12. สำเนาหนังสือสำคัญแสดงการเปลี่ยนชื่อตัว         จำนวน  3  ฉบับ 
13. สำเนาทะเบียนประวัติพนักงาน (ก.พ.7)         จำนวน  3  ฉบับ  

  ด้วยองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง  ได้รับเรื่องขอรับ......(บำเหน็จ หรือ ขอรับบำนาญและ
บำเหน็จดำรงชีพ) ของ จ.อ.สวน สิงห์ศก ตำแหน่ง เจ้าพนักงานป้องกันและบรรเทาสาธารณภัย ประเภท ทั่วไป  
เลขที่ตำแหน่ง  .......................... อัตราเงินเดือน ............  บาท สังกัดองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง  อำเภอเขา
ฉกรรจ์  จังหวัดสระแก้ว  ขอลาออกจากราชการเนื่องจากประกอบธุรกิจส่วนตัว  ตั้งแต่วันที่  1  มีนาคม  
2564  เป็นต้นไป   
  ในการนี้  องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง จึงขอส่งหลักฐานและเอกสารที่เกี่ยวข้อง มาเพ่ือ
ตรวจสอบและขออนุมัติผู้ว่าราชการจังหวัดสระแก้ว พิจารณาสั่งจ่ายเงิน.....(บำเหน็จ หรือ ขอรับบำนาญและ
บำเหน็จดำรงชีพ).... ของ  จ.อ.สวน  สิงห์ศก ตำแหน่ง เจ้าพนักงานป้องและบรรเทาสาธารณภัยชำนาญงาน ตาม
พระราชบัญญัติบำเหน็จบำนาญข้าราชการส่วนท้องถิ่น พ.ศ.๒๕๐๐ และท่ีแก้ไขเพ่ิมเติม ดังนี้ 

1. เงิน...(บำเหน็จหรือบำนาญ)..........................บาท (................................บาทถ้วน)  
2. เงนิบำเหน็จดำรงชีพ...................... (................................บาทถ้วน) +++กรณีบำนาญ+++ 

   จึงเรียนมาเพ่ือโปรดพิจารณาดำเนินการต่อไป 

 ขอแสดงความนับถือ 
                                                             (นาย........................) 
                                                     นายกองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 

ส่งเอกสารขอส่ังจ่ายบ าเหน็จ
บ านาญ  
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 กรณีหาค าส่ังบรรจุแต่งตั้งไม่พบ ให้ปลดั อปท รับรองวันบรรจุแต่งตั้ง 
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 ตัวอย่างค าส่ังจ่ายบ าเหน็จ 
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 ตัวอย่างค าส่ังจ่ายบ านาญ 
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 ตัวอย่างค าส่ังจ่ายบ าเหน็จด ารงชีพ 
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 บันทกึข้อความ 
ส่วนราชการ  งานการเจ้าหน้าที่ สำนักปลัด  โทร. ๐ ๓๗๕๔ ๑๒39                                      

ที ่            - วันที ่            เมษายน  ๒๕64   

เรื่อง   เบิกจ่ายเงิน....(บำเหน็จ หรือบำนาญ และบำเหน็จดำรงชีพ) ให้นาย สวน สิงห์ศก 

เรียน  นายกองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
1. เรื่องเดิม 

 ตามที่ นาย.......................  ตำแหน่ง ........................... สำนักปลัด องค์การบริหารส่วน
ตำบลพระเพลิง  อำเภอเขาฉกรรจ์  จังหวัดสระแก้ว  ได้ยื่นหนังสือขอลาออกจากราชการ เมื่อวันที่ .......................  
เนื่องจากเหตุรับราชการนาน โดยขอลาออกตั้งแต่วันที่  1 มีนาคม 2564  นั้น 

2. ข้อเท็จจริง 
 2.1 มติที่ประชุมคณะกรรมการพนักงานส่วนตำบลจังหวัดสระแก้ว (ก.อบต.จังหวัด) ใน
การประชุมครั้งที่ ............... เมื่อวันที่  .................... มีมติเห็นชอบให้พนักงานส่วนตำบลราย  นาย.................  
ให้ลาออกจากราชการ ตั้งแต่วันที่ ....................  ไดต้ามความประสงค์ 
 2.2 พนักงานส่วนตำบลรายดังกล่าว มีอายุการรับราชการ  ..........  วัน  ........เดือน 
............  ปีและยื่นความประสงค์ขอรับ..........(บำเหน็จ หรือบำนาญ)............  
 2.3 อัตราเงินเดือนปัจจุบัน ณ วันที่  ................... อันดับ............  
ขั้น ....................บาท (เงินเดือนสุดท้าย) 

2.4  ผู้ลาออกประสงค์ขอรับเงินบำเหน็จคิดจากเงินเดือนสุดท้ายคูณด้วยปีรับราชการ 
เป็นเงิน ............................... หรือ ขอรับเป็นบำนาญ คิดจาก เงินเดือนสุดท้ายหารด้วยห้าสิบคูณด้วยจำนวน 
ปีรับราชการ  จ่ายเป็นรายเดือน..........................................บาท 

2.4 กรณีรับบำนาญ ผู้รับบำนาญ ได้รับบำเหน็จดำรงชีพ ซึ่งมีอายุต่ำกว่าหกสิบห้าปี ให้มี
สิทธิขอรับบำเหน็จดำรงชีพ  จำนวน...............................บาท 
  3. กฎหมาย/ระเบียบ/หนังสือสั่งการ/ 
  3.1 พระราชบัญญัติบำเหน็จบำนาญข้าราชการส่วนท้องถิ่น พ.ศ.๒๕๐๐  และที่แก้ไข
เพ่ิมเติมถึง (ฉบับที่ 8) พ.ศ. 2556 
  มาตรา ๔  ในพระราชบัญญัตินี้ 
  “ข้าราชการส่วนท้องถิ่น” หมายความว่า ข้าราชการองค์การบริหารส่วนจังหวัด พนักงาน
เทศบาล  พนักงานเมืองพัทยา  พนักงานส่วนตำบล  ตามกฎหมายว่าด้วยการนั้น  และพนักงานของราชการ
ส่วนท้องถิ่นอ่ืนตามที่มีกฎหมายจัดตั้งราชการส่วนท้องถิ่นอ่ืนขึ้น  แต่ไม่รวมถึงข้าราชการกรุงเทพมหานคร 
  “เวลาราชการสำหรับคำนวณบำเหน็จบำนาญ”  หมายความว่า เวลาที่ข้าราชการส่วน
ท้องถิ่นรับราชการหรือปฏิบัติงานมาตั้งแต่ต้นจนถึงวันสุดท้ายที่ได้รับเงินเดือนตามเกณฑ์และวิธีการที่บัญญัติไว้
ในพระราชบัญญัตินี้ 
  “เงินเดือนเดือนสุดท้าย” หมายความว่า เงินเดือนที่ได้รับจากเงินงบประมาณของราชการ
ส่วนท้องถิ่นประเภทเงินเดือนเดือนสุดท้ายที่ออกจากราชการ รวมทั้งเงินเพ่ิมพิเศษรายเดือนสำหรับค่าวิชา และ
หรือเงินเพ่ิมการเลื่อนฐานะและหรือสำหรับประจำตำแหน่งที่ต้องฝ่าอันตรายเป็นปกติ  และหรือสำหรับการสู้รบ  
และหรือสำหรับการปราบปรามผู้กระทำความผิดแต่ไม่รวมเงินเพ่ิมอย่างอ่ืนๆ 
 

ท าบันทึกเสนอผู้บังคับบัญชา เพ่ือ
ทราบและเบิกจ่าย 
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  “บำเหน็จ” หมายความว่า เงินตอบแทนความชอบที่ได้รับราชการมาซึ่งจ่ายครั้งเดียว 
  “บำนาญ” หมายความว่า เงินตอบแทนความชอบที่ได้รับราชการมาจ่ายเป็นรายเดือน 
  มาตรา 9 เมื่อข้าราชการส่วนท้องถิ่นผู้ใดออกจากราชการ ให้จ่ายบำเหน็จหรือบำนาญ
จากกองทุนบำเหน็จบำนาญข้าราชการส่วนท้องถิ่นให้ตามเกณฑ์ซึ่งกำหนดไว้ในพระราชบัญญัตินี้ 
  มาตรา 13 สิทธิในการขอบำเหน็จบำนาญปกติตามพระราชบัญญัตินี้ให้มีอายุความสามป ี
  มาตรา 18 ข้าราชการส่วนท้องถิ่นซึ่งมีเวลาราชการสำหรับคำนวณบำเหน็จบำนาญไม่ถึง
สิบปีบริบูรณ์มีสิทธิได้บำเหน็จข้าราชการส่วนท้องถิ่นซึ่งมีเวลาราชการสำหรับคำนวณบำเหน็จบำนาญตั้งแต่สิบปี
บริบูรณ์ข้ึนไปมีสิทธิได้บำนาญ 
  มาตรา 20 ข้าราชการส่วนท้องถิ่นผู้ใดมีเวลาราชการสำหรับคำนวณบำเหน็จบำนาญครบ
สิบปีบริบูรณ์แล้ว ออกจากราชการเพราะลาออกและไม่มีสิทธิที่จะได้รับบำเหน็จบำนาญปกติตามความในมาตรา 
12 ก็ให้ได้รับบำเหน็จตามเกณฑ์ในมาตรา 32 
  มาตรา 29 เวลาราชการสำหรับคำนวณบำเหน็จบำนาญให้นับแต่จำนวนปี เศษของปีถ้า
ครึ่งปีให้นับเป็นหนึ่งปี 
  มาตรา  ๓๒  วิธีคำนวณบำเหน็จ  บำนาญให้กระทำ  ดังนี้   

(3) สำหรับบำเหน็จ  ให้ตั้งเงินเดือนเดือนสุดท้ายคูณด้วยจำนวนปีเวลาราชการ 
(4) สำหรับบำนาญให้ตั้งเงินเดือนสุดท้ายหารด้วยห้าสิบคูณด้วยจำนวนปีรับราชการ 

  ฯลฯ 
 มาตรา 46/1 บำเหน็จดำรงชีพ ได้แก่เงินที่จ่ายให้แก่ผู้รับบำนาญเพ่ือช่วยเหลือการดำรง
ชีพโดยจ่ายให้ครั้งเดียว 
 ผู้รับบำนาญปกติหรือผู้รับบำนาญพิเศษเพราะเหตุทุพพลภาพมีสิทธิขอรับบำเหน็จดำรง
ชีพตามอัตราและวิธีการที่กำหนดในกฎกระทรวง แต่ต้องไม่เกินสิบห้าเท่าของบำนาญรายเดือนที่ผู้นั้นรับไป 
 ผู้รับบำนาญผู้ใดได้รับทั้งบำนาญปกติและบำนาญพิเศษเพราะเหตุทุพพลภาพให้นำ
บำนาญปกติและบำนาญพิเศษเพราะเหตุทุพพลภาพรวมเป็นบำนาญรายเดือน เพ่ือคำนวณจ่าย เป็นบำเหน็จ
ดำรงชีพแก่ผู้นั้น 
    ฯลฯ 
 3.2 กฎกระทรวงกำหนดอัตราและวิธีการรับบำเหน็จดำรงชีพ ฉบับที่ 3 พ.ศ.2563  
   “ข้อ 1 บำเหน็จดำรงชีพให้จ่ายในอัตราสิบห้าเท่าของบำนาญรายเดือนที่ได้รับแต่ไม่
เกิน ห้าแสนบาท โดยให้มีสิทธิขอรบับำเหน็จดำรงชีพ ดังต่อไปนี้  
   (๑) ผู้รับบำนาญซ่ึงมีอายุต่ำกว่าหกสิบห้าปี ให้มีสิทธิขอรับบำเหน็จดำรงชีพได้ไม่เกิน 
สองแสนบาท  
   (๒) ผู้รับบำนาญซึ่งมีอายุตั้งแต่หกสิบห้าปีขึ้นไปแต่ไม่ถึงเจ็ดสิบปี ให้มีสิทธิขอรับ
บำเหน็จ ดำรงชีพได้ไม่เกินสี่แสนบาท แต่ถ้าผู้รับบำนาญนั้นได้ใช้สิทธิตาม (1) ไปแล้ว ให้ขอรับบำเหน็จ ดำรง
ชพีได้ไมเ่กินส่วนที่ยังไม่ครบตามสิทธิของผู้นั้น แต่รวมกันแล้วไม่เกินสี่แสนบาท  
   (3) ผู้รับบำนาญซึ่งมีอายุตั้งแต่เจ็ดสิบปีขึ้นไป ให้มีสิทธิขอรับบำเหน็จดำรงชีพได้ไม่
เกิน ห้าแสนบาท แต่ถ้ำผู้รับบำนาญนั้นได้ใช้สิทธิตาม (1) หรือ (2) ไปแล้ว ให้ขอรับบำเหน็จดำรงชีพได้ไม่เกิน 
ส่วนที่ยังไม่ครบตามสิทธิของผู้นั้น แต่รวมกันแล้วไม่เกินห้าแสนบาท ”   
  



หนา้ 35 

 

 35 

  3.2 คำสั่งจังหวัดสระแก้ว ที่ ..............  เรื่อง  .....................  ลงวันที่ ...............................  
โดยผู้ว่าราชการจังหวัดสระแก้ว ได้ลงนามในคำสั่งจ่าย........... ให้นาย............................. มีผลตั้งแต่ 1 มีนาคม  
2564 เป็นต้นไป  
 4. ข้อเสนอเพื่อพิจารณา 
 เพ่ือให้การเบิกจ่ายเงิน....(บำเหน็จ บำนาญและบำเหน็จดำรงชีพ).......ผู้ที่ลาออกจาก
ราชการเป็นไปด้วยความเรียบร้อยจึงเห็นควร สำเนาคำสั่งจังหวัดสระแก้วให้กองคลังดำเนินการเบิกจ่ายเงิน
บำเหน็จ  บำนาญ  บำเหน็จดำรงชีพ ของ นาย............................. ให้ต่อไป ดังรายละเอียดที่แนบ 
 5. จึงเรียนมาเพ่ือโปรดพิจารณา 
 
 
      (...............................) 
        ตำแหน่ง............................... 
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ล าดับขั้นตอนการด าเนินการด้านเอกสาร
เกีย่วกบัการเกษียณอายุราชการ  

บ าเหน็จ บ านาญ และบ าเหน็จด ารงชีพ 

ข้าราชการและพนักงานส่วนท้องถิ่น 
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ล าดบัข้ันตอนการเกษียณอายุราชการ 
ข้าราชการและพนักงานส่วนท้องถ่ิน 

1. แต่ละปีเราจะรายงานผู้ที่จะเกษียณอายุราชการประจ าปี 
(รายงานก่อนเกษยีณไม่น้อยกว่า 3 เดือน) 

2. หากมคีนเกษียณด าเนินการเล่ือนขั้นให้แล้วเสร็จ มีผล 30 ก.ย. 
3. ประกาศให้พ้นจากราชการกรณีเกษียณอายุราชการ  
4. แจ้งค าส่ัง ให้จังหวดั อ าเภอ และ ผู้เกษียณอายุราชการทราบ 

5. ผู้เกษียณย่ืนแบบ บ.ท. 1 และ บ.ท. 2  หากรับบ านาญเขียน บ.ท. 
16 ด้วย 

6. งานการเจ้าหน้าที่ จัดท า บ.ท. 3 และ บ.ท. 4 
7. ตรวจสอบเอกสาร บ.ท. 1 – 4 หรือ บ.ท. 16 ให้เรียบร้อย 

ด าเนินการเสนอผู้ว่าราชการจังหวดั ภายใน 15 วนั 
 8. ผู้ว่าราชการจังหวดั ออกค าส่ัง จ่ายบ าเหน็จ บ านาญ หรือ
บ าเหน็จตกทอดแล้วแต่กรณี ภายใน 21 วนั 

9. เม่ือได้รับค าส่ังจากผู้ว่าอนุมัตเิบกิจ่ายบ าเหน็จ บ านาญ หรือ 
บ าเหน็จด ารงชีพ ส่งให้กองคลงั 

10. เก็บเอกสารเป็นหลกัฐานเพ่ือการตรวจสอบ 
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ขั้นตอนที่ 1  
รายงานผู้ท่ีจะเกษียณประจ าปี 

(โดยปกติแล้วกรมส่งเสริมฯจะมีหนังสือให้รายงาน) 
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 ที่ สก 75101/                                                องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง  

               111 หมู่ 12 ตำบลพระเพลิง   
          อำเภอเขาฉกรรจ์ 

                               จังหวัดสระแก้ว 27000 
 

                        .....................   2564 
 

เรื่อง   รายงานข้าราชการส่วนท้องถิ่นผู้มีสิทธิได้รับบำเหน็จบำนาญ ซึ่งมีอายุครบ 60 ปี บริบูรณ์ในปี ......... 
 

เรียน   ท้องถิ่นจังหวัดสระแก้ว 
อ้างถึง  ระเบียบกระทรวงมหาดไทยว่าด้วยเงินบำเหน็จบำนาญข้าราชการส่วนท้องถิ่น พ.ศ.2546 
 

สิ่งที่ส่งมาด้วย   บัญชีรายชื่อพนักงานส่วนตำบลเกษียณอายุราชการ  จำนวน  1 ฉบับ          

  ตามที่อ้างถึง ระเบียบกระทรวงมหาดไทยว่าด้วยเงินบำเหน็จบำนาญข้าราชการส่วนท้องถิ่น 
พ.ศ.2546  ข้อ 14 กำหนดให้ในกรณีที่ข้าราชการส่วนท้องถิ่นผู้ใดจะครบเกษียณอายุทำราชการจากราชการ
ส่วนท้องถิ่นนั้น ๆ  ต้องรายงานผ่านจังหวัดไปยังกระทรวงมหาดไทยเพ่ือแจ้งให้ ก.บ.ท. ทราบล่วงหน้าอย่างน้อย
สามเดือนก่อนครบเกษียณอายุ เมื่อครบกำหนดเกษียณอายุและราชการส่วนท้องถิ่น ได้สั่งให้ข้าราชการส่วน
ท้องถิ่นผู้นั้นออกจากราชการแล้ว ให้รายงานจังหวัดผ่านไปยังกระทรวงมหาดไทยเพื่อแจ้ง  ก.บ.ท. ทราบอีกครั้ง
หนึ่ง นั้น 
  องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง ได้ดำเนินการตรวจสอบพนักงานส่วนตำบลในสังกัด  
ที่จะเกษียณอายุราชการ ในวันที่  1 ตุลาคม  2564 แล้ว พบว่า มีพนักงานส่วนตำบลจำนวน ...... ราย ที่จะ
เกษียณอายุราชการในวันดังกล่าว ดังรายละเอียดตามสิ่งที่ส่งมาด้วย 
 

  จึงเรียนมาเพ่ือโปรดพิจารณาดำเนินการต่อไป 
 

                  ขอแสดงความนับถือ 
 
 
                                        (นาย...........................) 

   นายกองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
 

สำนักปลัด    
โทร./โทรสาร 0 3754 1239 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

รายงานผู้เกษียณอายุราชการ 
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ขั้นตอนที่  2 

 

ขั้นตอนการกลัน่กรองผลการปฏิบัติงาน 
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                    บันทึกข้อความ 
ส่วนราชการ  งานการเจ้าหน้าที่ สำนักปลัด  โทร. ๐ ๓๗๕๔ ๑๒39                                      
ที ่            - วันที่           กันยายน  ๒๕64   
เรื่อง  แต่งตั้งคณะกรรมการกลั่นกรองผลการปฏิบัติงานและคณะกรรมการพิจารณาเลื่อนขั้นเงินเดือน 
เรียน   นายกองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง  

1. เรื่องเดิม 
ประกาศองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง  หลักเกณฑ์และวิธีการประเมินผลการ

ปฏิบัติงานของ พนักงานส่วนตำบล  ประจำปีงบประมาณ  2564 โดยองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง ได้
ประกาศหลักเกณฑ์และวิธีการประเมิน เพ่ือใช้ในการประเมินผลการปฏิบัติงานของพนักงานส่วนตำบล 
ประจำปีงบประมาณ 2564 รอบที่ 1 ระหว่าง 1 ตุลาคม 2563 – 31 มีนาคม 2564 และรอบท่ี 2 ระหว่าง  
1 เมษายน  2564 – 30  กันยายน  2564   

2. ข้อเท็จจริง 
การแต่งตั้งคณะกรรมการในแต่ละวงรอบ จะประกอบด้วย คณะกรรมการกลั่นกรองผลการ

ปฏิบัติงาน  และคณะกรรมการพิจารณาเลื่อนขั้นเงินเดือน ค่าจ้างและค่าตอบแทน สัดส่วนของคณะกรรมการ
ดังนี้  

2.1 พนักงานส่วนตำบล 
2.1.1 คณะกรรมการกลั่นกรองผลการปฏิบัติงาน ประกอบด้วย  ปลัดองค์การ

บริหารส่วนตำบล เป็นประธาน หัวหน้าส่วนราชการไม่น้อยกว่า 2 เป็นกรรมการ พนักงานส่ วนตำบลที่
รับผิดชอบงานการเจ้าหน้าที่ขององค์การบริหารส่วนตำบลเป็นเลขานุการ 

2.1.2 คณะกรรมการพิจารณาเลื่อนขั้นเงินเดือนประกอบด้วย ประธานกรรมการ
และหัวหน้าส่วนราชการไม่น้อยกว่า 3 คน เป็นกรรมการ ในกรณีที่องค์การบริหารส่วนตำบลมีสถานศึกษา  
ในสังกัดให้แต่งตั้งผู้บริหารสถานศึกษาร่วมเป็นกรรมการด้วยและให้พนั กงานส่วนตำบลที่รับผิดชอบงาน 
การเจ้าหน้าที่ขององค์การบริหารส่วนตำบลเป็นเลขานุการ  
 2.2 วันที่ 1 ตุลาคม  2564 งานการเจ้าหน้าที่ สำนักปลัด ตรวจสอบพบว่ามีพนักงาน
ส่ วนตำบล  สั งกั ดองค์ การบริห ารส่ วนตำบลพระเพลิ ง เกษี ยณ อายุ ราชการ จำนว น 1  คื อ  คื อ 
.................................... 
 2.3 ผู้ที่เกษียณอายุราชการ เงินเดือนที่ใช้ในการคำนวณบำเหน็จบำนาญ ให้ใช้ ณ 30 
กันยายน ของปีที่พ้นราชการ  
 3. ข้อระเบียบ  

3.1 พระราชบัญญัติบริหารงานบุคคลส่วนท้องถิ่น  พ.ศ.2542 
3.2 ประกาศคณะกรรมการ.................  เรื่อง  มาตรฐานทั่วไปเก่ียวกับการกำหนด

หลักเกณฑ์การเลื่อนขั้นเงินเดือนพนักงานส่วนตำบล  พ.ศ.2558  ประกาศ  ณ  วันที่  24  ธันวาคม  2558   
3.3 ประกาศคณะกรรมการ...............  เรื่อง  มาตรฐานทั่วไปเกี่ยวกับหลักเกณฑ์และวิธีการ

ประเมินผลการปฏิบัติงานของพนักงานส่วนตำบล พ.ศ.2558  และท่ีแก้ไขเพ่ิมเติม ฉบับที่ 2  
3.4 ประกาศคณะกรรมการพนักงานส่วนตำบลจังหวัดสระแก้ว  เรื่อง  หลักเกณฑ์และ

เงื่อนไขเกี่ยวกับการบริหารงานบุคคลขององค์การบริหารส่วนตำบล  ลงวันที่  27 พฤศจิกายน 2545 และที่
แก้ไขเพ่ิมเติมถึงฉบับปัจจุบัน 

ด าเนินการเกี่ยวกบัการประเมินผลการปฏิบัติงานและเล่ือนเงินเดือน 
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4. ข้อพิจารณา 
 เพ่ือให้การแต่งตั้งคณะกรรมการดังกล่าวข้างต้น เป็นไปด้วยความเรียบร้อย  งานการ
เจ้าหน้าที่ สำนักปลัดองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิงจึงได้ร่างคำสั่งแต่งตั้งคณะกรรมการฯ ดังรายละเอียด
แนบท้าย  

5. ข้อเสนอ 
     จึงเรียนมาเพ่ือโปรดพิจารณาหากเห็นสมควร กรุณาลงนามในคำสั่งที่แนบ   

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

             นักทรัพยากรบุคคลชำนาญการ  
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คำสั่งองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
ที่          /2564 

เรื่อง  แต่งตั้งคณะกรรมการกลั่นกรองผลการปฏิบัติงานพนักงานส่วนตำบล  
ประจำปีงบประมาณ 2564 ครั้งที่ 2 

------------------------------- 
 ประกาศองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง  เรื่อง  หลักเกณฑ์และวิธีการประเมินผลการ
ปฏิบัติงานของพนักงานส่วนตำบล  โดยองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง กำหนดให้พนักงานส่วนตำบล  
ลูกจ้างประจำและพนักงานจ้าง ในสังกัด ประเมินผลการปฏิบัติงานประจำปี ประกอบด้วย ผลสัมฤทธิ์ของงาน
และพฤติกรรมการปฏิบัติราชการ ในทุกวงรอบการประเมิน 
 ดังนั้น เพ่ือให้การดำเนินการด้านงานบริหารงานบุคคลขององค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
เป็นไปด้วยความเรียบร้อย  บุคลากรในสังกัดได้รับผลการประเมินการปฏิบัติงานด้วยความเป็นธรรม จึงอาศัย
อำนาจตามความนัยมาตรา 15  มาตรา  25  วรรคท้ายแห่งพระราชบัญญัติระเบียบบริหารงานบุคคลส่วน
ท้องถิ่น พ.ศ.2542  ประกอบประกาศคณะกรรมการพนักงานส่วนตำบลจังหวัดสระแก้ว  เรื่อง  หลักเกณฑ์
และเงื่อนไขเกี่ยวกับการบริหารงานบุคคลขององค์การบริหารส่วนตำบล  ลงวันที่ 27 พฤศจิกายน  2545 
และที่แก้ไขเพ่ิมเติมถึงฉบับปัจจุบัน  จึงแต่งตั้งคณะกรรมการกลั่นกรองผลการปฏิบัติงาน ของพนักงานส่วน
ตำบล ดังนี้ 

1. ปลัดองค์การบริหารส่วนตำบล     ประธานกรรมการ 
2. ผู้อำนวยการกองคลัง                         กรรมการ 
3. ผู้อำนวยการกองช่าง                          กรรมการ  
4. หัวหน้าสำนักปลัด    กรรมการ 
5. นักทรัพยากรบุคคล           เลขานุการ 

   
ทั้งนี้ ตั้งแต่บัดนี้เป็นต้นไป 

     
       สั่ง  ณ  วันที่               กันยายน    พ.ศ.2564 
 
 
          (นาย.........................) 

                                             นายกองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
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คำสั่งองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 

ที่           /2564 
เรื่อง   แต่งตั้งคณะกรรมการพิจารณาเลื่อนขั้นเงินเดือนของพนักงานส่วนตำบล  ประจำปีงบประมาณ  2564  

ครั้งที่ 2 ครึ่งปีหลัง 
------------------------------- 

 ประกาศคณะกรรมการพนักงานส่วนตำบลจังหวัดสระแก้ว  เรื่อง  หลักเกณฑ์และเงื่อนไข
เกี่ยวกับการเลื่อนขั้นเงินเดือนของพนักงานส่วนตำบล พ.ศ.2559  ประกาศ  ณ  วันที่  27  มกราคม  2559 
โดยกำหนดให้ นายกองค์การบริหารส่วนตำบลแต่งตั้งคณะกรรมการพิจารณาเลื่อนขั้นเงินเดือนของพนักงาน
ส่วนตำบลทุกประเภทและตำแหน่ง  โดยสัดส่วนของคณะกรรมการประกอบด้วย ประธานกรรมการและหัวหน้า
ส่วนราชการไม่น้อยกว่า 3 คน เป็นกรรมการ ในกรณีที่องค์การบริหารส่วนตำบลมีสถานศึกษาในสังกัดให้
แต่งตั้งผู้บริหารสถานศึกษาร่วมเป็นกรรมการด้วยและให้พนักงานส่วนตำบลที่รับผิดชอบงานการเจ้าหน้าที่ของ
องค์การบริหารส่วนตำบลเป็นเลขานุการ  
 ดังนั้น เพ่ือให้การแต่งตั้งคณะกรรมการพิจารณาการเลื่อนขั้นเงินเดือน และค่าจ้างขององค์การ
บริหารส่วนตำบลพระเพลิง ดำเนินการด้วยความเรียบร้อยและเป็นธรรม จึงอาศัยอำนาจตามความใน 15 และ
มาตรา  25 วรรคท้าย แห่งพระราชบัญญัติระเบียบบริหารงานบุคคลส่วนท้องถิ่น พ.ศ.2542  ประกอบ
ประกาศคณะกรรมการพนักงานส่วนตำบลจังหวัดสระแก้ว  เรื่อง  หลักเกณฑ์และเงื่อนไขเกี่ยวกับการ
บริหารงานบุคคลขององค์การบริหารส่วนตำบล  ลงวันที่ 27 พฤศจิกายน  2545 และที่แก้ไขเพ่ิมเติมถึงฉบับ
ปัจจุบัน จึงแต่งตั้งคณะกรรมการพิจารณาเลื่อนขั้นเงินเดือนของพนักงานส่วนตำบล  และค่าจ้างของ
ลูกจ้างประจำ  ดังนี้ 
        1. รองปลัดองค์การบริหารส่วนตำบล   ประธานกรรมการ 
 2. หัวหน้าสำนักปลัด      กรรมการ 
 3. ผู้อำนวยการกองคลัง                          กรรมการ 
        4. ผู้อำนวยการกองช่าง                          กรรมการ 

5. ผู้อำนวยการกองการศึกษาฯ   กรรมการ 
6. นักทรัพยากรบุคคล             เลขานุการ 

  ทั้งนี้ตั้งแต่บัดนี้เป็นต้นไป 
    
       สั่ง  ณ  วันที่               กันยายน    พ.ศ.2564 
 
          (นาย.........................) 

                                               นายกองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
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บันทกึข้อความ 
ส่วนราชการ  เลขานุการ คณะกรรมการกลั่นกรองผลการปฏิบัติงาน  โทร. ๐ ๓๗๕๔ ๑๒39                                      

ที ่            - วันที ่        กันยายน  ๒๕64   

เรื่อง   พิจารณากำหนดวันประชุมคณะกรรมการกลั่นกรองผลการปฏิบัติงาน 
เรียน  ประธานคณะกรรมการ 

1. เรื่องเดิม 
คำสั่งองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง ที่  ................ ลงวันที่ ....................   เรื่อง  

แต่งตั้งคณะกรรมการกลั่นกรองผลการปฏิบัติงานพนักงานส่วนตำบล  ประจำปีงบประมาณ 2564  ครั้งที่ 2  
โดยสัดส่วนของการแต่งตั้งคณะกรรมการประกอบด้วย  ปลัดองค์การบริหารส่วนตำบล เป็นประธานกรรมการ 
และหัวหน้าส่วนราชการไม่น้อยกว่า 2 คนเป็นกรรมการ ให้พนักงานส่วนตำบลที่รับผิดชอบงานการเจ้าหน้าที่
ขององค์การบริหารส่วนตำบลเป็นเลขานุการ โดยคณะกรรมการที่ได้รับการแต่งตั้งให้มีหน้าที่ให้คำปรึกษาและ
พิจารณาเสนอความเห็นเกี่ยวกับมาตรฐานและความเป็นธรรมของการประเมินผลการปฏิบัติงานของพนักงาน
ส่วนตำบลทุกประเภทตำแหน่งและระดับ 

2. ข้อเท็จจริง 
จากคำสั่งดังกล่าวข้างต้น มีปลัดองค์การบริหารส่วนตำบล  หัวหน้าส่วนราชการ และ

ผู้รับผิดชอบงานการเจ้าหน้าที่ได้รับการแต่งตั้งตามสัดส่วนดังกล่าวประกอบด้วย   
2.2 ปลัดองค์การบริหารส่วนตำบล ประธานฯ 
2.3 ผู้อำนวยการกองคลัง            กรรมการ 
2.4 ผู้อำนวยการกองช่าง          กรรมการ  
2.5 หัวหน้าสำนักปลัด  กรรมการ 
2.6 นักทรัพยากรบุคคล  เลขานุการ 

 3. ข้อระเบียบ  
3.1 พระราชบัญญัติระเบียบบริหารงานบุคคลส่วนท้องถิ่น  พ.ศ.2542   
3.2 ประกาศคณะกรรมการพนักงานส่วนตำบลจังหวัดสระแก้ว  เรื่อง  หลักเกณฑ์และ

เงื่อนไขเกี่ยวกับวิธีการประเมินผลการปฏิบัติงานของพนักงานส่วนตำบล พ.ศ.2559  ประกาศ ณ วันที่  27 
มกราคม  2559 

 ข้อ 305 ให้นายกองค์การบริหารส่วนตำบลแต่งตั้งคณะกรรมการกลั่นกรองการ
ประเมินผลการปฏิบัติงานของพนักงานส่วนตำบล เพ่ือทำหน้าที่ให้คำปรึกษาและพิจารณาเสนอความเห็น
เกี่ยวกับมาตรฐานและความเป็นธรรมของการประเมินผลการปฏิบัติงานของพนักงานส่วนตำบลทุกประเภท
ตำแหน่ง และระดับตำแหน่ง ประกอบด้วย ปลัดองค์การบริหารส่วนตำบล เป็นประธาน หัวหน้าส่วนราชการไม่
น้อยกว่า 2 เป็นกรรมการ พนักงานส่วนตำบลที่รับผิดชอบงานการเจ้าหน้าที่ขององค์การบริหารส่วนตำบลเป็น
เลขานุการ 
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4. ข้อพจิารณา 

 เพ่ือให้การประเมินผลการปฏิบัติงานของพนักงานส่วนตำบล ในสังกัดองค์การบริหารส่วน
ตำบลพระเพลิง เป็นไปด้วยความเรียบร้อย  ฝ่ายเลขานุการ จึงเห็นควรพิจารณากำหนดวันประชุมครั้งที่ 2 ของ 
ของคณะกรรมการกลั่นกรองผลการปฏิบัติงานของพนักงานส่วนตำบล พร้อมกันนี้ ได้ร่างระเบียบวาระการ
ประชุมคณะกรรมการฯ  มาเพ่ือพิจารณาด้วยแล้ว 

5. ข้อเสนอ 
     จึงเรียนมาเพ่ือโปรดพิจารณาหากเห็นสมควร กรุณากำหนด  วัน เวลา สถานที่ประชุม

คณะกรรมการท้ายบันทึกนี้                
 
 
 

                    (.........................) 
               นักทรัพยากรบุคคลชำนาญการ 
 
 
 
   

- เลขานุการแจ้งคณะกรรมการฯ ประชุมโดยพร้อมเพรียงกัน 
- ในวันที่............................................สถานที่ ....................................................    

 
 
 

    (................................................) 
              ประธานคณะกรรมการกลั่นกรอง 
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ระเบียบวาระการประชุมคณะกรรมการกลั่นกรองผลการปฏิบัติงาน 
ครั้งที่   ................./............ 

วันที่   ..........................    เวลา  .........................  ณ  ห้อง............................. 
------------------------------------------------------------------------------------------ 

ระเบียบวาระท่ี ๑. เรื่องท่ีประธานแจ้งให้ท่ีประชุมทราบ 
คำสั่งองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง ที่  ................ ลงวันที่ ....................   เรื่อง  

แต่งตั้งคณะกรรมการกลั่นกรองผลการปฏิบัติงานพนักงานส่วนตำบล  ประจำปีงบประมาณ 2564  ครั้งที่ 2  
โดยสัดส่วนของการแต่งตั้งคณะกรรมการประกอบด้วย  ปลัดองค์การบริหารส่วนตำบล เป็นประธานกรรมการ 
และหัวหน้าส่วนราชการไม่น้อยกว่า 2 คนเป็นกรรมการ ให้พนักงานส่วนตำบลที่รับผิดชอบงานการเจ้าหน้าที่
ขององค์การบริหารส่วนตำบลเป็นเลขานุการ โดยคณะกรรมการที่ได้รับการแต่งตั้งให้มีหน้าที่ให้คำปรึกษาและ
พิจารณาเสนอความเห็นเกี่ยวกับมาตรฐานและความเป็นธรรมของการประเมินผลการปฏิบัติงานของพนักงาน
ส่วนตำบลทุกประเภทตำแหน่งและระดับ คณะกรรมการประกอบด้วย 

1. ปลัดองค์การบริหารส่วนตำบล    ประธานฯ 
2. ผู้อำนวยการกองคลัง            กรรมการ 
3. ผู้อำนวยการกองช่าง          กรรมการ  
4. หัวหน้าสำนักปลัด  กรรมการ 
5. นักทรัพยากรบุคคล  เลขานุการ 

ระเบียบวาระท่ี ๒ รับรองรายงานการประชุมครั้งที่   
 

ระเบียบวาระท่ี ๓ เรื่องสืบเนื่องจากการประชุมครั้งที่ผ่านมา       
 

ระเบียบวาระท่ี ๔  เรื่องเสนอเพื่อพิจารณา 
  กลั่นกรองผลการประเมินของพนักงานส่วนตำบล ราย.......................ตำแหน่ง............ 

เนื่องจากต้องเลื่อนขั้นเงินเดือน ณ 30 กันยายน 2564  กรณีเกษียณอายุราชการ 1 ตุลาคม 
2564 

ระเบียบวาระท่ี ๕  เรื่องอ่ืน ๆ  
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รายชื่อผู้เข้าประชุม 
คณะกรรมการกลั่นกรองผลการปฏิบัติงาน 

ครั้งที่   ........................ 
วันที่   .....................    เวลา  ........................  ณ  ห้อง............................ 

 
ลำดับ ชื่อ-สกุล ตำแหน่ง ลายมือชื่อ 
1  ประธานคณะกรรมการ  
2  กรรมการ  
3  กรรมการ  
4  กรรมการ  
5  เลขานุการ  
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รายงานการประชุม  
คณะกรรมการกลั่นกรองผลการปฏิบัติงาน 

ครั้งที่   ........................ 
วันที่   .....................    เวลา  ........................  ณ  ห้อง............................ 

วนตำบล 
---------------------------------------------------------------------------------------- 

ผู้มาประชุม 

 
เริ่มประชุม เวลา  10.00 น. 
ระเบียบวาระท่ี 1. เรื่องท่ีประธานแจ้งให้ท่ีประชุมทราบ 

คำสั่งองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง ที่  ................ ลงวันที่ ....................   เรื่อง  
แต่งตั้งคณะกรรมการกลั่นกรองผลการปฏิบัติงานพนักงานส่วนตำบล  ประจำปีงบประมาณ 2564  ครั้งที่ 2  
โดยสัดส่วนของการแต่งตั้งคณะกรรมการประกอบด้วย  ปลัดองค์การบริหารส่วนตำบล เป็นประธานกรรมการ 
และหัวหน้าส่วนราชการไม่น้อยกว่า 2 คนเป็นกรรมการ ให้พนักงานส่วนตำบลที่รับผิดชอบงานการเจ้าหน้าที่
ขององค์การบริหารส่วนตำบลเป็นเลขานุการ โดยคณะกรรมการที่ได้รับการแต่งตั้งให้มีหน้าที่ให้คำปรึกษาและ
พิจารณาเสนอความเห็นเกี่ยวกับมาตรฐานและความเป็นธรรมของการประเมินผลการปฏิบัติงานของพนักงาน
ส่วนตำบลทุกประเภทตำแหน่งและระดับ คณะกรรมการประกอบด้วย 

1. ปลัดองค์การบริหารส่วนตำบล    ประธานฯ 
2. ผู้อำนวยการกองคลัง            กรรมการ 
3. ผู้อำนวยการกองช่าง          กรรมการ  
4. หัวหน้าสำนักปลัด  กรรมกา 
5. นักทรัพยากรบุคคล  เลขานุการ 
 

ระเบียบวาระท่ี 2  รับรองรายงานการประชุมครั้งที่   
 

ระเบียบวาระท่ี 3  เรื่องสืบเนื่องจากการประชุมครั้งที่ผ่านมา   
 

ระเบียบวาระท่ี 4  เรื่องเสนอเพื่อพิจารณา 
 
 

ลำดับ ชื่อ-สกุล ตำแหน่ง ลายมือชื่อ 
1  ประธานคณะกรรมการ  
2  กรรมการ  
3  กรรมการ  
4  กรรมการ  
5  เลขานุการ  
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พิจารณาพนักงานส่วนตำบลผู้ที่มีผลการประเมิน รอบที่ 2 จำนวน 1 ราย กรณี เกษียณอายุราชการ 

ลำดับ ช่ือ-สกุล ตำแหน่ง ผู้ประเมิน 
ผู้บังคับบัญชา

ประเมิน 

ความเห็น 
ผู้บังคับ 
บัญชา 

เหนือข้ึนไป 

ผล
คะแนน
ระดับ 

 
กองสาธารณสุขและ

สิ่งแวดล้อม 
   

  

1 นาย............................. 
ผู้อำนวยการกอง
สาธารณสุขและ
สิ่งแวดล้อม 

ปลัด อบต.   ดีเด่น 

 
ประธาน - ระดับคะแนนก็เป็นอย่างท่ีเลขานุการ ได้แจ้งในที่ประชุมแล้วนะครับ มีท่านใดจะสอบถาม

เกี่ยวกับคะแนนหรือไม่  ต่อไปจะเป็นการกลั่นกรองผลการประเมินอีกครั้ง จากเอกสาร
หลักฐาน เป็นเล่มการประเมินตนเอง และการรายงานผลการปฏิบัติราชการของ นาย
......................ตำแหน่ง .............................................. 

นาย.................... - ผมเห็นด้วยกับคะแนนของผู้ประเมิน 
นาง....................... - ดิฉันเห็นด้วยกับคะแนนของผู้ประเมิน 
น.ส......................  -  

ลำดับ ช่ือ-สกุล ตำแหน่ง ผู้ประเมิน 
ผู้บังคับบัญชา

ประเมิน 

ผล
คะแนน
ระดับ 

ความเห็น
คณะกรรมการ

กลั่นกรอง 

 นาย................................... 
ผู้อำนวยการกอง
สาธารณสุขและ
สิ่งแวดล้อม 

ปลัด อบต. 96.20 ดีเด่น 
เห็นด้วยกับผล

คะแนน 
ผู้บังคับบัญชา 

มติที่ประชุม -   
ระเบียบวาระท่ี ๕  เรื่องอ่ืน ๆ  
ประธาน  - เรื่องอ่ืน ๆ มีท่านใด มีข้อเสนออ่ืน ๆ ในที่ประชุมหรือไม่ ถ้าไม่มีผลขอปิดประชุม 
ปิดประชุม  เวลา  ๑๒.๐๐ น. 
  
            (ลงชื่อ)  สมปอง  สิงห์ศก   ผู้จดรายงานการประชุม 
            (...........................) 
                                   เลขานุการ 
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 บันทกึข้อความ 
ส่วนราชการ  คณะกรรมการกลั่นกรองผลการปฏิบัติงาน โทร. ๐ ๓๗๕๔ ๑๒39                                      

ที ่            - วันที ่          กันยายน  ๒๕64   

เรื่อง   ผลการพิจารณาคณะกรรมการกลั่นกรองผลการปฏิบัติงาน  
เรียน  นายกองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 

คำสั่งองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง ที่  .................... ลงวันที่ ........................   เรื่อง  
แต่งตั้งคณะกรรมการกลั่นกรองผลการปฏิบัติงานพนักงานส่วนตำบล ประจำปีงบประมาณ 2564  ครั้งที่ 2  
โดยสัดส่วนของการแต่งตั้งคณะกรรมการประกอบด้วย  ปลัดองค์การบริหารส่วนตำบล เป็นประธานกรรมการ 
และหัวหน้าส่วนราชการไม่น้อยกว่า 2 คนเป็นกรรมการ ให้พนักงานส่วนตำบลที่รับผิดชอบงานการเจ้าหน้าที่
ขององค์การบริหารส่วนตำบลเป็นเลขานุการ โดยคณะกรรมการที่ได้รับการแต่งตั้งให้มีหน้าที่ให้คำปรึกษาและ
พิจารณาเสนอความเห็นเกี่ยวกับมาตรฐานและความเป็นธรรมของการประเมินผลการปฏิบัติงานของพนักงาน
ส่วนตำบลทุกประเภทตำแหน่งและระดับ คณะกรรมการประกอบด้วย 

1. ปลัดองค์การบริหารส่วนตำบล    ประธาน 
2. ผู้อำนวยการกองคลัง            กรรมการ 
3. ผู้อำนวยการกองช่าง           กรรมการ  
4. หัวหน้าสำนักปลัด   กรรมการ 
5. นักทรัพยากรบุคคล   เลขานุการ 

 บัดนี้คณะกรรมการพิจารณาเรียบร้อยแล้ว ผลการกลั่นกรองการประเมินผลการปฏิบัติงาน
ของพนักงานส่วนตำบล ซึ่งเป็นบุคคลที่จะเกษียณอายุราชการ ใน 1 ตุลาคม 2564 ดังรายละเอียดที่แนบ 
  
 จึงเรียนมาเพ่ือโปรดทราบ 
 
               (นาย.......................................) 

       ประธานคณะกรรมการกลัน่กรองผลการปฏิบัติงาน   
 
     

- ทราบ / ลงนามแล้ว 
-  

 
 
                   (นาย.......................) 
                นายกองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
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ขั้นตอนที่  3 

 

ขั้นตอนการเล่ือนขั้นเงนิเดือน 
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 บันทกึข้อความ 
ส่วนราชการ  เลขานุการ คณะกรรมการเลื่อนขั้นเงินเดือน  โทร. ๐ ๓๗๕๔ ๑๒39                                      

ที ่            - วันที ่            กันยายน  ๒๕64   

เรื่อง   พิจารณากำหนดวันประชุมคณะกรรมการพิจารณาเลื่อนขั้นเงินเดือน 
เรียน  ประธานคณะกรรมการ 
 

1. เรื่องเดิม 
คำสั่งองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง ที่  ............... ลงวันที่  ......................   เรื่อง  

แต่งตั้งคณะกรรมการพิจารณาเลื่อนขั้นเงินเดือน ของพนักงานส่วนตำบล ประจำปีงบประมาณ 2564 ครั้งที่ 2  
ครึ่งปีหลัง โดยสัดส่วนของการแต่งตั้งคณะกรรมการประกอบด้วย  ประธานกรรมการ และหัวหน้าส่วนราชการ
ไม่น้อยกว่า 3 คน เป็นกรรมการ และให้พนักงานส่วนตำบลที่รับผิดชอบงานการเจ้าหน้าที่ขององค์การบริหาร
ส่วนตำบลเป็นเลขานุการ  โดยคณะกรรมการที่ได้รับการแต่งตั้งให้มีหน้าที่พิจารณาการเลื่อนขั้นเงินเดือนและ
ค่าจ้างให้กับบุคลากรในสังกัด ทุกระดับและประเภทตำแหน่ง 

2. ข้อเท็จจริง 
จากคำสั่งดังกล่าวข้างต้น องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง ได้แต่งตั้งคณะกรรมการตาม

สัดส่วนประกอบด้วย   
2.1  รองปลัดองค์การบริหารส่วนตำบล ประธานกรรมการ 
2.2  หัวหน้าสำนักปลัด   กรรมการ 
2.3  ผู้อำนวยการกองคลัง            กรรมการ 
2.4  ผู้อำนวยการกองช่าง                 กรรมการ 
2.5  ผู้อำนวยการกองการศึกษา ฯ กรรมการ 
2.6  นักทรัพยากรบุคคล       เลขานุการ 

 3. ข้อระเบียบ  
3.1 พระราชบัญญัติระเบียบบริหารงานบุคคลส่วนท้องถิ่น  พ.ศ.2542   
3.2 ประกาศคณะกรรมการพนักงานส่วนตำบลจังหวัดสระแก้ว  เรื่อง  หลักเกณฑ์และ

เงื่อนไขเก่ียวกับการเลื่อนขั้นเงินเดือนพนักงานส่วนตำบล พ.ศ.2559  ประกาศ ณ วันที่ 27 มกราคม  2559 
 ข้อ 211 ให้นายกองค์การบริหารส่วนตำบลแต่งตั้งคณะกรรมการพิจารณาเลื่อนขั้น

เงินเดือนพนักงานส่วนตำบล เพ่ือทำหน้าที่พิจารณาและเสนอความเห็นเกี่ยวกับการเลื่อนขั้นเงินเดือนของ
พนักงานส่วนตำบลทุกประเภทตำแหน่งและระดับตำแหน่ง ตามหลักเกณฑ์ที่กำหนดไว้ในประกาศนี้
ประกอบด้วย ประธานกรรมการ และหัวหน้าส่วนราชการไม่น้อยกว่า 3 คน เป็นกรรมการ ในกรณีที่องค์การ
บริหารส่วนตำบลมีสถานศึกษาในสังกัดให้แต่งตั้งผู้บริหารศึกษาร่วมเป็นกรรมการด้วยและให้พนักงานส่วน
ตำบลที่รับผิดชอบงานการเจ้าหน้าที่ขององค์การบริหารส่วนตำบล เป็นเลขานุการ 
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4. ข้อพิจารณา 

 เพ่ือให้การเลื่อนขั้นเงินเดือนของพนักงานส่วนตำบลและลูกจ้างประจำ ในสังกัดองค์การ
บริหารส่วนตำบลพระเพลิง เป็นไปด้วยความเรียบร้อย  ฝ่ายเลขานุการ จึงเห็นควรพิจารณากำหนดวันประชุม
คณะกรรมการ พร้อมกันนี้ ได้ร่างระเบียบวาระการประชุมคณะกรรมการฯ  มาเพ่ือพิจารณาด้วยแล้ว 

5. ข้อเสนอ 
     จึงเรียนมาเพ่ือโปรดพิจารณาหากเห็นสมควร กรุณากำหนด  วัน เวลา สถานที่ประชุม

คณะกรรมการท้ายบันทึกนี้  
 
                   
                   (..........................) 

                     ตำแหน่ง..................... 
   

 
 
 

- ทราบ 
- ฝ่ายเลขานุการแจ้งคณะกรรมการฯ ประชุมโดยพร้อมเพรียงกัน 
- ในวันที่ ...................................เวลา...........................น. 
- สถานที่  ........................................................  

 
 
                (.................................................) 
                ประธานคณะกรรมการพิจารณาเลื่อนขั้นเงินเดือน 
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ระเบียบวาระการประชุม 
คณะกรรมการพิจารณาเลื่อนขั้นเงินเดือน  

ครั้งที.่................. 
วันที่    ......................   เวลา  .......................  น.   ณ  ห้อง ....................... 
------------------------------------------------------------------------------------------ 

ระเบียบวาระท่ี ๑. เรื่องท่ีประธานแจ้งให้ท่ีประชุมทราบ 
คำสั่งองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง ที่  ................... ลงวันที่  .....................................   

เรื่อง  แต่งตั้งคณะกรรมการพิจารณาเลื่อนขั้นเงินเดือน.ของพนักงานส่วนตำบล  ประจำปีงบประมาณ 2564
ครั้งที่ 2  ครึ่งปีหลัง โดยสัดส่วนของการแต่งตั้งคณะกรรมการประกอบด้วย  ประธานกรรมการ และหัวหน้า
ส่วนราชการไม่น้อยกว่า 3 คน เป็นกรรมการ และให้พนักงานส่วนตำบลที่รับผิดชอบงานการเจ้าหน้าที่ของ
องค์การบริหารส่วนตำบลเป็นเลขานุการ  โดยคณะกรรมการที่ได้รับการแต่งตั้งให้มีหน้าที่พิจารณาการเลื่อนขั้น
เงินเดือนและค่าจ้างให้กับบุคลากรในสังกัด ทุกระดับและประเภทตำแหน่ง ดังนี้ 

1. รองปลัดองค์การบริหารส่วนตำบล   ประธานกรรมการ 
2. หัวหน้าสำนักปลัด     กรรมการ 
3. ผู้อำนวยการกองคลัง             กรรมการ 
4. ผู้อำนวยการกองช่าง                  กรรมการ 
5. ผู้อำนวยการกองการศึกษาฯ   กรรมการ 
6. นักทรัพยากรบุคคล     เลขานุการ 

  

ระเบียบวาระท่ี ๒ รับรองรายงานการประชุมครั้งที่ผ่านมา        
 

ระเบียบวาระท่ี ๓ เรื่องสืบเนื่องจากการประชุมครั้งที่ผ่านมา       
 

ระเบียบวาระท่ี ๔  เรื่องเสนอเพื่อพิจารณา 
พิจารณาผลคะแนนจากการประเมินผลการปฏิบัติงาน  ของพนักงานส่วนตำบล  
ราย.............ตำแหน่ง ............................ 
 

ระเบียบวาระท่ี ๕  เรื่องอ่ืน ๆ  
 ---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
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รายชื่อผู้เข้าประชุม 

คณะกรรมการพิจารณาเลื่อนขั้นเงินเดือน  
ครั้งที.่................. 

วันที่    ......................   เวลา  .......................  น.   ณ  ห้อง ....................... 
 

ลำดับ ชื่อ-สกุล ตำแหน่ง ลายมือชื่อ 
1  ประธานกรรมการ  
2  กรรมการ  
3  กรรมการ  
4  กรรมการ  
5  กรรมการ  
6  เลขานุการ  
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รายงานการประชุม  
คณะกรรมการพิจารณาเลื่อนขั้นเงินเดือน 

ครั้งที่     ................. 
วันที่    ...........................   เวลา  ......................  น.   ณ  ห้อง........................ 

---------------------------------------------------------------------------------------- 
ผู้มาประชุม 
 

เริ่มประชุมเวลา  09.00 น. 
ระเบียบวาระท่ี ๑. เรื่องท่ีประธานแจ้งให้ท่ีประชุมทราบ 

คำสั่งองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง ที่  ................... ลงวันที่  .....................................   
เรื่อง  แต่งตั้งคณะกรรมการพิจารณาเลื่อนขั้นเงินเดือน.ของพนักงานส่วนตำบล  ประจำปีงบประมาณ 2564
ครั้งที่ 2  ครึ่งปีหลัง โดยสัดส่วนของการแต่งตั้งคณะกรรมการประกอบด้วย  ประธานกรรมการ และหัวหน้า
ส่วนราชการไม่น้อยกว่า 3 คน เป็นกรรมการ และให้พนักงานส่วนตำบลที่รับผิดชอบงานการเจ้าหน้าที่ของ
องค์การบริหารส่วนตำบลเป็นเลขานุการ  โดยคณะกรรมการที่ได้รับการแต่งตั้งให้มีหน้าที่พิจารณาการเลื่อนขั้น
เงินเดือนและค่าจ้างให้กับบุคลากรในสังกัด ทุกระดับและประเภทตำแหน่ง ดังนี้ 

1. รองปลัดองค์การบริหารส่วนตำบล  ประธานกรรมการ 
2. หัวหน้าสำนักปลัด    กรรมการ 
3. ผู้อำนวยการกองคลัง            กรรมการ 
4. ผู้อำนวยการกองช่าง                 กรรมการ 
5. ผู้อำนวยการกองการศึกษาฯ  กรรมการ 
6. นักทรัพยากรบุคคล    เลขานุการ 

  

ระเบียบวาระท่ี ๒  รับรองรายงานการประชุมครั้งที่ผ่านมา      
 

ระเบียบวาระท่ี ๓  เรื่องสืบเนื่องจากการประชุมครั้งที่ผ่านมา       
 

ระเบียบวาระท่ี ๔  เรื่องเสนอเพื่อพิจารณา 
 
 
 
 
 
 
 

ลำดับ ชื่อ-สกุล ตำแหน่ง ลายมือชื่อ 
1  ประธานกรรมการ  
2  กรรมการ  
3  กรรมการ  
4  กรรมการ  
5  กรรมการ  
6  เลขานุการ  
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ก่อนเลื่อน 

 
ประธาน - ข้อมูลด้านจำนวน คน  เลขานุการก็ได้ชี้แจงให้ทุกท่านทราบแล้ว  มีท่านใดต้องการ

สอบถามหรือไม่  ถ้าไม่มี จะได้ให้เลขานุการ ดำเนินการต่อไป ในรายละเอียดอ่ืนๆ  
เลขานุการ - ครับสำหรับเงิน โควตา ที่มี เราจะใช้เลื่อนในรอบ ตุลาคม 2564 ตามท่ีผมสรุปให้

คณะกรรมการทราบครับ ต่อไปเป็นพฤติกรรมของ............................. 
 

 
    

ลำดั
บ 

ชื่อ-สกุล ตำแหน่ง 

คะแนนประเมิน เงินเดือน 

คะแนน ระดับ 1 ก.ย. 30 ก.ย. 
เงินใช้
เลื่อน 

หมาย
เหตุ 

1 
 
นาย................ 
 

ผอ.กอง
สาธารณสุขฯ 

97.40 ดีเด่น 30,000 31,000 1,000 1 ขั้น 

 
เลขานุการ - ครับสรุปการเลื่อนขั้นเงินเดือน ของพนักงานส่วนตำบล ราย..................ตำแหน่ง............

ได้รับการพิจารณาเลื่อนขั้นในครั้งนี้  1  ขั้น ใช้เงินในการเลื่อนขั้นในครั้งนี้ 1,0000 บาท  

ประเภท จำนวน 
ร้อยละ 15   
ณ 1 มีนาคม  

สรุป โควตา 1 ขั้น  
ณ 1 เมษายน   

 
พนักงานส่วนตำบล 

 

 
24 

 
3.6 

 
4 

ร้อยละ 15 
ณ 1 มีนาคม 

 
เงินร้อยละ 6 
ณ 1 กันยายน 

 

เงินที่ใช้ไป 
ณ 1 เมษายน 

เงินที่จะใช้ได้ใน  
1 ตุลาคม 

4 
 

20,000 5,000 15,000 

ลำดับ ช่ือ-สกุล ตำแหน่ง 

พฤติกรรม วัน ขาด ลา มาสาย 
(ครั้ง) 

การดำเนินการทาง
วินัยในรอบท่ีแล้วมา 

ป่วย กิจ 
ลาอื่นๆที่
ไม่ใช่ลา
พักผ่อน 

ขาด 
มา
สาย 

 
1 

 
นาย...................... ผอ.กองสาธารณสุขฯ - - - - -  
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คงเหลือเงินที่จะใช้ในการเลื่อนขั้นที่เหลือสำหรับ พนักงานส่วนตำบลรายอื่น รอบ 1 ต.ค.
2564 จำนวน 14,000  บาท 

 
หลังเลื่อน 

 
มติที่ประชุม - ......................................................... 
ระเบียบวาระท่ี ๕  เรื่องอ่ืน ๆ  
ประธาน  - เรื่องอ่ืน ๆ มีท่านใด มีข้อเสนออ่ืน ๆ ในที่ประชุมหรือไม่ ถ้าไม่มีขอปิดประชุมค่ะ 
 

ปิดประชุม  เวลา  12.00  น. 
   
            (ลงชื่อ)  สมปอง  สิงห์ศก   ผู้จดรายงานการประชุม 
           (........................) 
                                 เลขานุการ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ประเภท จำนวน 
ร้อยละ 15   
ณ 1 มีนาคม  

สรุป โควตา 1 ขั้น  
ณ 1 เมษายน   

 
พนักงานส่วนตำบล 

 

 
24 

 
3.6 

 
4 

ร้อยละ 15 
ณ 1 มีนาคม 

 
เงินร้อยละ 6 
ณ 1 กันยายน 

 

เงินที่ใช้ไป 
ณ 1 เมษายน 

เงินที่จะใช้ได้ใน  
1 ตุลาคม 

 
4 
 

20,000 5,000 14,000 



หนา้ 64 

 

 64 

 บันทกึข้อความ 
ส่วนราชการ  คณะกรรมการพิจารณาเลื่อนขั้นเงินเดือน  โทร. ๐ ๓๗๕๔ ๑๒39                                      

ที ่            - วันที ่          กันยายน  ๒๕64   

เรือ่ง   ผลการพิจารณาคณะกรรมการพิจารณาเลื่อนขั้นเงินเดือน  
เรียน  นายกองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 

คำสั่งองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง ที่  ............... ลงวันที่  ......................   เรื่อง  
แต่งตั้งคณะกรรมการพิจารณาเลื่อนขั้นเงินเดือน. ของพนักงานส่วนตำบล . ประจำปีงบประมาณ 2564 ครั้งที่ 
2  ครึ่งปีหลัง โดยสัดส่วนของการแต่งตั้งคณะกรรมการประกอบด้วย  ประธานกรรมการ และหัวหน้าส่วน
ราชการไม่น้อยกว่า 3 คน เป็นกรรมการ และให้พนักงานส่วนตำบลที่รับผิดชอบงานการเจ้าหน้าที่ขององค์การ
บริหารส่วนตำบลเป็นเลขานุการ  โดยคณะกรรมการที่ได้รับการแต่งตั้งให้มีหน้าที่พิจารณาการเลื่อนขั้น
เงินเดือนและค่าจ้างให้กับบุคลากรในสังกัด ทุกระดับและประเภทตำแหน่ง ดังนี้ 

1. รองปลัดองค์การบริหารส่วนตำบล   ประธานกรรมการ 
2. หัวหน้าสำนักปลัด     กรรมการ 
3. ผู้อำนวยการกองคลัง             กรรมการ 
4. ผู้อำนวยการกองช่าง                  กรรมการ 
5. ผู้อำนวยการกองการศึกษาฯ   กรรมการ 
6. นักทรัพยากรบุคคล     เลขานุการ 

 บัดนี้คณะกรรมการพิจารณาเลื่อนขั้นเงินเดือน ได้ดำเนินการประชุมพิจารณาเรียบร้อยแล้ว  
จึงขอรายงานการประชุมเพ่ือพิจารณาทราบและออกคำสั่งให้ พนักงานส่วนตำบล ได้รับการเลื่อนขั้นเงินเดือน  
ค่าจ้าง ประจำปีงบประมาณ 2564 ครั้งที่  2 ครึ่งปีหลัง กรณี เกษียณอายุราชการ จำนวน 1 ราย  
ดังรายละเอียดที่แนบ  
 จึงเรียนมาเพ่ือโปรดทราบและพิจารณาดำเนินการต่อไป 
 
               (นาง...........................) 

    ประธานคณะกรรมการพิจารณาเลื่อนขั้นเงินเดือนฯ 
    
   

- ทราบ / ลงนามแล้ว 
- แจ้งสำนักปลัด ออกคำสั่งเลื่อนขั้นเงินเดือน  ณ  30 กันยายน  2564 

 
 
 
                   (นาย..........................) 
                นายกองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
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คำสั่งองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
ที่            /2564 

เรื่อง  เลื่อนขั้นเงินเดือนพนักงานส่วนตำบล ประจำปีงบประมาณ 2564 ครึ่งปีหลัง ครั้งที่ 2  
(กรณีเกษียณอายุราชการ) 

-------------------------- 
  อาศัยอำนาจตามความนัยมาตรา  15 และ มาตรา 25 วรรคท้ายแห่งพระราชบัญญัติ
ระเบียบบริหารงานบุคคลส่วนท้องถิ่น พ.ศ.2542 ประกอบประกาศคณะกรรมการพนักงานส่วนตำบลจังหวัด
สระแก้ว เรื่อง  หลักเกณฑ์และเงื่อนไขเกี่ยวกับการกำหนดโควต้าและวงเงินเลื่อนขั้นเงินเดือน ค่าจ้าง และ
ค่าตอบแทนพิเศษสำหรับพนักงานส่วนตำบลและลูกจ้างประจำ ขององค์การบริหารส่วนตำบล พ.ศ.2559 และ
หลักเกณฑ์และเงื่อนไขเกี่ยวกับการเลื่อนขั้นเงินเดือนของพนักงานส่วนตำบล พ.ศ.2559  จึงให้  นาย
............................ตำแหน่ง ............................  เลขที่ตำแหน่ง ........................... เลื่อนขั้นเงินเดือน ประจำปี
งบประมาณ 2564 ครึ่งปีหลัง ครั้งที่ 2 กรณีเกษียณอายุราชการ ดังรายละเอียดแนบท้ายคำสั่ง  
 
       ทั้งนี้ ตั้งแต่วันที่   30  กันยายน  2564    เป็นต้นไป 

 
 

              สั่ง   ณ  วันที่                   กันยายน     พ.ศ. 2564 
 

 

(นาย.................................) 
นายกองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
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ขั้นตอนที่  4 

 
ประกาศให้พ้นจากราชการ 
(กรณเีกษียณอายุราชการ 

ไม่ต้องท าค าส่ังให้พ้น เม่ือเกษียณเป็นอนัพ้นตาม
กฎหมายว่าด้วยบ าเหน็จบ านาญ ตามหลกัเกณฑ์การ

ให้ออกจากราชการ  ข้อ  5) 
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ประกาศองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 

เรื่อง การให้พนักงานส่วนตำบลพ้นจากราชการเนื่องจากเกษียณอายุราชการ 
………………………………………. 

 

  ด้วยองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง อำเภอเขาฉกรรจ์ จังหวัดสระแก้ว มีพนักงานส่วน
ตำบล สังกัดองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง เกษียณอายุราชการ จำนวน 1 ราย 
 

  ดังนั้นเพ่ือให้การบริหารงานบุคคลองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง เป็นไปตามประกาศ
คณะกรรมการพนักงานส่วนตำบลจังหวัดสระแก้ว เรื่อง  หลักเกณฑ์และเงื่อนไขการให้ออกจากราชการ  พ.ศ.
2559  ข้อ 5  จึงให้ ......................................ตำแหน่ง เจ้าพนักงานป้องกันและบรรเทาสาธารณภัยชำนาญงาน 
ประเภททั่วไป  เลขที่ตำแหน่ง  ตำแหน่ง  62 – 3 - 01 – 4805 – 001   กอง...................................... องค์การ
บริหารส่วนตำบลพระเพลิง พ้นจากราชการเนื่องจากเกษียณอายุราชการ ตั้งแต่วันที่ ๑ ตุลาคม ........ เป็นต้นไป 
และมีสิทธิได้รับบำเหน็จบำนาญรวมถึงสิทธิอ่ืนที่พึงได้รับตามระเบียบกระทรวงมหาดไทยว่าด้วยเงินบำเหน็จ
บำนาญข้าราชการส่วนท้องถิ่น พ.ศ.2546 และหลักเกณฑ์อ่ืนๆ ที่เกี่ยวข้อง 
 

ประกาศ   ณ    วันที่           ........................................ 
 
 
 

(...............................) 
นายกองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ประกาศการให้พ้นจากราชการ 
กรณีเกษียณอายุราชการ 
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ที ่ สก 75101/                                                     องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
        111 หมู่ 12 ตำบลพระเพลิง 
        อำเภอเขาฉกรรจ์   
        จังหวัดสระแก้ว  27000  
                ...............  2564                                                
เรื่อง  พนักงานส่วนตำบลพ้นจากจากราชการตามกฎหมายบำเหน็จบำนาญข้าราชการส่วนท้องถิ่น 

เรียน  ประธานคณะกรรมการพนักงานส่วนตำบลจังหวัดสระแก้ว  

อ้างถึง  ประกาศคณะกรรมการพนักงานส่วนตำบลจังหวัดสระแก้ว  เรื่อง หลักเกณฑ์และเงื่อนไขการให้ออก
จากราชการ พ.ศ.2559 ประกาศ ณ วันที่ 27 มกราคม 2559 

สิ่งที่ส่งมาด้วย ประกาศ.......................   จำนวน ๑ ฉบับ 

  ตามที่อ้างถึง ประกาศคณะกรรมการพนักงานส่วนตำบลจังหวัดสระแก้ว  เรื่อง หลักเกณฑ์และ
เงื่อนไขการให้ออกจากราชการ พ.ศ.2559 โดยกำหนดในหมวด 2 การออกจากราชการ ข้อ 2 พ้นจากราชการ
ตามกฎหมายบำเหน็จบำนาญข้าราชการส่วนท้องถิ่น  และองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง  อำเภอเขาฉกรรจ์   
มีพนักงานส่วนตำบลในสังกัด พ้นจากราชการตามประกาศหลักเกณฑ์ดังกล่าว    จำนวน 1 ราย  คือ  
นาย......................  ตำแหน่ง เจ้าพนักงานป้องกันและบรรเทาสาธารณภัยชำนาญงาน ประเภท ทั่ วไป   
เลขที่ตำแหน่ง  ตำแหน่ง  62 – 3 - 01 – 4805 – 001  อัตราเงินเดือน 30,290  บาท    
  องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง ได้ดำเนินการตามหลักเกณฑ์และเงื่อนไขการให้ออกจาก
ราชการของบุคคลดังกล่าวแล้ว จึงขอส่งสำเนาประกาศให้พ้นจากราชการของ......................  ดังรายละเอียด
ตามส่งมาพร้อมนี้ ทั้งนี้ได้แจ้งอำเภอเขาฉกรรจ์  เพ่ือทราบแล้ว 

  จึงเรียนมาเพ่ือโปรดทราบ   
                                      ขอแสดงความนับถือ 
 
 
          (นาย............................) 
                                             นายกองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
 
สำนักปลัด 
โทร./ โทรสาร 0 3754 1239  
 

 

  

แจ้งประกาศการพ้นจากราชการ  
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ที ่ สก 75101/                                                     องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
        111 หมู่ 12 ตำบลพระเพลิง 
        อำเภอเขาฉกรรจ์   
        จังหวัดสระแก้ว  27000  
                ...............  2564                                                
เรื่อง  พนักงานส่วนตำบลพ้นจากจากราชการตามกฎหมายบำเหน็จบำนาญข้าราชการส่วนท้องถิ่น 

เรียน  นายอำเภอ.................  

อ้างถึง  ประกาศคณะกรรมการพนักงานส่วนตำบลจังหวัดสระแก้ว  เรื่อง หลักเกณฑ์และเงื่อนไขการให้ออก
จากราชการ พ.ศ.2559 ประกาศ ณ วันที่ 27 มกราคม 2559 

สิ่งที่ส่งมาด้วย ประกาศ..............................   จำนวน ๑ ฉบับ 

  ตามที่อ้างถึง ประกาศคณะกรรมการพนักงานส่วนตำบลจังหวัดสระแก้ว  เรื่อง หลักเกณฑ์และ
เงื่อนไขการให้ออกจากราชการ พ.ศ.2559 โดยกำหนดในหมวด 2 การออกจากราชการ ข้อ 2 พ้นจากราชการ
ตามกฎหมายบำเหน็จบำนาญข้าราชการส่วนท้องถิ่น  และองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง  อำเภอเขาฉกรรจ์   
มีพนักงานส่วนตำบลในสังกัด พ้นจากราชการตามประกาศหลักเกณฑ์ดังกล่าว    จำนวน 1 ราย  คือ  
นาย......................  ตำแหน่ง เจ้าพนักงานป้องกันและบรรเทาสาธารณภัยชำนาญงาน ประเภท ทั่ วไป   
เลขที่ตำแหน่ง  ตำแหน่ง  62 – 3 - 01 – 4805 – 001  อัตราเงินเดือน 30,290  บาท    
  องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง ได้ดำเนินการตามหลักเกณฑ์และเงื่อนไขการให้ออกจาก
ราชการของบุคคลดังกล่าวแล้ว จึงขอส่งสำเนาประกาศให้พ้นจากราชการของ......................  ดังรายละเอียด
ตามส่งมาพร้อมนี้ ทั้งนี้ได้แจ้งจังหวัดสระแก้ว เพ่ือทราบแล้ว 

  จึงเรียนมาเพ่ือโปรดทราบ   
                                      ขอแสดงความนับถือ 
 
 
          (นาย............................) 
                                             นายกองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
 
สำนักปลัด 
โทร./ โทรสาร 0 3754 1239  
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ขั้นตอนที่ 5 

 

การย่ืนค าขอรับบ าเหน็จบ านาญ  
และจดัท าแบบ บ.ท. ต่าง ๆ  
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 บันทกึข้อความ 
ส่วนราชการ  งานบริการสาธารณสุข กองสาธารณสุขและสิ่งแวดล้อม โทร. ๐ ๓๗๕๔ ๑๒39                                      

ที ่            - วันที ่                
เรื่อง   ขอยื่นแบบเพื่อรับบำเหน็จบำนาญและบำเหน็จดำรงชีพ 
เรียน   นายกองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง  

ข้าพเจ้า นาย........................ตำแหน่ง...............................ระดับ.................... เลขท่ีตำแหน่ง 
อัตราเงินเดือน............................กอง........................ ....................ได้ตรวจสอบวันเวลารับราชการของตนเอง 
แล้ว พบว่าจะเกษียณอายุราชการ ในวันที่ 1 ตุลาคม  2564 ซึ่งมีสิทธิได้รับบำเหน็จบำนาญ ตามกฎหมายว่า
ด้วยบำเหน็จบำนาญข้าราชการส่วนท้องถิ่น ดังนั้นเพ่ือให้เป็นไปตามระเบียบกระทรวงมหาดไทยว่าด้วยเงิน
บำเหน็จบำนาญข้าราชการส่วนท้องถิ่น พ.ศ.2546 ข้อ 24 ข้าพเจ้าจึงมีความประสงค์ขอรับ...... (บำเหน็จหรือ
บำนาญ) พร้อมกันนี้ได้ยื่นแบบ บ.ท. ดังรายละเอียดดังนี้ 

1. แบบขอรับบำเหน็จหรือบำนาญ (บ.ท.1)   จำนวน  3 ชุด  
2. แบบรายงานเงินเดือน  (บ.ท.2)    จำนวน   3 ชุด  
3. แบบขอรับบำเหน็จดำรงชีพ (บ.ท.16) กรณีรับบำนาญ  จำนวน 1 ฉบับ 

จึงเรียนมาเพ่ือโปรดพิจารณาดำเนินการต่อไป 

 

 

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

   ตำแหน่ง...................................... ..... 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

คนเกษียณ ย่ืนแบบ บท ขอรับ
บ าเหน็จ บ านาญ ฯลฯ 
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บ.ท. 1 

แบบขอรับบำเหน็จหรือบำนาญ 
          
เรื่องขอรับ    บำเหน็จปกติ    บำนาญปกติ    บำนาญพิเศษ 
 
ชื่อ          จ.อ.สวน                    ชื่อสกุล             สิงห์ศก                                       . 
ตำแหน่งสุดท้าย  เจ้าพนักงานป้องกันและบรรเทาสาธารณภัย   เลขที่ตำแหน่ง  62-3-01-4805-001    
สังกัด   สำนักปลัด   องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง  อำเภอเขาฉกรรจ์   จงัหวัดสระแก้ว                         
.1.  ชื่อเดิม        นายหนึ่ง                 ชื่อสกุลเดิม         สิงห์ศก                                      .                                                                                                 
2.  เกิดวันที่                                        ตรงกับวัน                 พฤหัสบดี                          . 
3.  ชื่อบิดา         นายสอง   สิงห์ศก            ชื่อมารดา        นางสาม    สิงห์ศก                    . 
4.  ให้ลงรายการเมื่อเริ่มเข้ารับราชการ  ดังนี้ 
     ก.  ตำแหน่ง ประจำฐานทัพเรือสัตหีบ          
     ข.  สังกัด   ฐานทัพเรือสัตหีบ      อำเภอสัตหีบ     จังหวัด   ชลบุร ี     
     ค.  เมื่อวันที่  6  เมษายน  2537         
     ง.  อายุ    20   ปี          
     จ.  ได้รับเงินเดือน หรือเงินประเภทใด เดือนละเท่าใด     4,510  บาท     
5.  ระหว่างเข้ารับราชการ 
     ก.  ได้เลื่อน  ย้าย หรือโอนตำแหน่งกี่ครั้ง วันเดือนปีใด เมื่อย้ายหรือโอนตำแหน่งให้ชี้แจงหลักฐานว่าโอน 
          โดยเจ้ากระทรวง  ทบวง  กรม  หรือโอนย้าย โดยคำสั่งขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นที่สังกัด ขอโอน 
          หรือ เพราะลาออกโดยลำพังใจสมัครของตนเอง  ให้ส่งหลักฐาน (ถ้ามี)  ไปด้วย 
     ข.  ตั้งแต่แรกเข้ารับราชการจนออกจากราชการ  ได้รับเงินเดือนใดเท่าไร  ให้ลงรายละเอียดในแบบสำหรับ 
          กรอกรายการรับเงินเดือนตามเงินที่ได้รับจริง 
     ค.  ถ้าปรากฏว่าวันเดือนปีใดขาดเบิกเงินเดือนเพราะเหตุใด ให้หมายเหตุให้ชัดแจ้งพร้อมทั้งส่งหลักฐาน 
          แห่งการขาดเบิกเงินเดือนไปด้วย (ถ้ามี) 
6.  ให้ลงรายการเมื่อออกจากราชการ ดังนี้ 
     ก.  ออกเพราะเหตุใด  เนื่องจากเกษียณอายุราชการ       
     ข.  เมื่อวันที่    1   เดือน  ตุลาคม   พ.ศ.  2564      
     ค.  อายุ      60     ปี            
     ง.  ได้รับ     เงินเดือนเดือนสุดท้ายเดือนละ    30,290              บาท   
          เงินเพ่ิม (ถ้ามี)              -             เดือนละ          -         บาท 
    รวมเป็นเงินเดือนละ             30,290            บาท 
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7.  ก่อนเข้ารับราชการครั้งหลังนี้  (คืนก่อนวันที่ลงรายการในแบบรายการรับเงินเดือน) เคยรับ 
     ราชการทาง      จังหวัด      
     มาแล้วตั้งแต่วันที่     เดือน   พ.ศ.     
     ถึงวันที่  เดือน   พ.ศ.   ออกจากราชการครั้งนั้น 
     เพราะเหตุใด    ได้รับบำนาญปีละ    บาท   สตางค ์
     หรือเดือนละ  บาท สตางค์  หรือบำเหน็จเป็นเงิน  บาท   สตางค์   
8.  ข้าพเจ้าขอรับรองว่ารายงานในเรื่องและแบบ บ.ท. ที่ได้ลงไว้เป็นการถูกต้องแล้ว  ถ้าปรากฏว่าผิดความจริง
และเกิดการเสียหายแก่ทางราชการ  ข้าพเจ้ายอมให้ใช้เป็นหลักฐานฟ้องร้องข้าพเจ้าในทางอาญาได้ข้าพเจ้า 
มีเวลาราชการรวมทั้งสิ้นประมาณ     27   วัน    8     เดือน  28   ปี 
 
 
       (ลงชื่อ)....................................................... 
                                                                                       (สวน  สิงห์ศก) 
       วันที่........................................................... 
 
 

คำเตือน 
1.  การลงรายละเอียดในแบบรายการรับเงินเดือน  ถ้าผู้ขอมีเวลาราชการอยู่หลายตอน  ต้องลงรายการให้
ละเอียดทุกตอน จะเว้นตอนหนึ่งตอนใดไม่ได้ เว้นแต่เวลาระหว่างที่ได้เคยพิจารณาคำนวณบำเหน็จหรือบำนาญ
ตามท่ีได้กรอกรายการไว้ในข้อ 7 
2.  ในระหว่างเวลาที่ออกจากราชการไปคราวหนึ่งๆ  ให้ผู้ขอหมายเหตุ และลงลายมือชื่อรับรองไว้ทุกๆ คราวว่า
ได้เคยรับราชการที่ใด และได้เคยออกจากราชการไปเพราะเหตุใด หรือไม่ 
3.  ผู้ยื่นขอรับบำเหน็จบำนาญ ณ ราชการส่วนท้องถิ่นใด  ให้รับเงินดังกล่าว ณ ราชการส่วนท้องถิ่นแห่งนั้น 
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บ.ท 2                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                    
รายการรับเงินเดือนของ จ.อ.สวน  สิงห์ศก   ตำแหน่ง  เจ้าพนักงานป้องกันและบรรเทาสาธารณภัย  ตำแหน่งเลขที่  62 – 3 - 01 – 4805 – 001 

เดือน สังกัดและตำแหน่ง เดือน 
ม.ค. 

เดือน 
ก.พ. 

เดือน 
มี.ค. 

เดือน 
เม.ย. 

เดือน 
พ.ค. 

เดือน 
มิ.ย. 

เดือน 
ก.ค. 

เดือน 
ส.ค. 

เดือน 
ก.ย. 

เดือน 
ต.ค. 

เดือน 
พ.ย. 

เดือน 
ธ.ค. 

หมายเหตุ 

พ.ศ.
2535 

กรมยุทธศึกษา
ทหารเรือ 

นักเรียนจ่าทหารเรือ
ช้ันปีท่ี 1  

   1,250 1,250 1,250 1,250 1,250 1,250 1,250 1,250 1,250  

พ.ศ.
2536 

กรมยุทธศึกษา
ทหารเรือ 

นักเรียนจ่าทหารเรือ
ช้ันปีท่ี 2  

1,250 1,250 1,250 1,350 1,350 1,350 1,350 1,350 1,350 1,350 1,350 1,350  

พ.ศ......               
พ.ศ.
25.... 

อบต...... 
เจ้าพนักงาน..... 

23,370 23,370 23,370 23,820 23,820 23,820 23,820 23,820 23,820 24,730 24,730 24,730 1 ม.ค.59 
ปรับจากระบบซี 
เป็นระบบแท่ง 

พ.ศ.
2564 

อบต.พระเพลิง 
เจ้าพนักงาน...... 

29,800 29,800 29,800 29,800 29,800 29,800 29,800 29,800 30,290    เกษียณอายุ
ราชการ1ต.ค.64 

   ขอรับรองว่าถูกต้อง 
                (ลงช่ือ) 
                            (นาย.......................................)  
                                   ตำแหน่ง     
หมายเหตุ ผู้ขอรับบำเหน็จบำนาญได้ถูกเกณฑ์เข้ารับราชการทหารมาก่อน และภายหลังกลับเข้ารับราชการ หรือในระหว่างรับราชการได้ถูกเกณฑ์เป็นทหาร ให้หมายเหตุให้ทราบว่าได้รับราชการทหาร
ทางกรมใด สังกัดใด จังหวัดใด เลขทะเบียน (สักหมาย) เท่าใด ทั้งนี้ เพื่อนำเวลาราชการตอนรับราชการทหารมาคำนวณบำเหน็จบำนาญให้ สำหรับผู้ที่ถูกเกณฑ์เป็นทหารและได้เข้ารับราชการ และลาออก
จากราชการแล้ว ภายหลังกลับเข้ารับราชการอีกหรือเข้ารับราชการและได้รับบำเหน็จบำนาญและเข้ารับราชการส่วนท้องถิ่นไม่ต้องหมายเหตุให้ทราบเพราะทางการไม่ นำเวลาราชการทหารตอนนี้มา
คำนวณบำเหน็จบำนาญให้ 
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บันทึกรับเรื่องขอรับบำเหน็จบำนาญพนักงานส่วนตำบล 
ราย  จ.อ.สวน   สิงห์ศก   ตำแหน่ง ............................... ระดับ .................................. 

ลำดับ 
ชื่อ-สกุล 

ตำแหน่ง  อัตราเงินเดือน 
วันที่รับแบบ  

บ.ท.1 และ บ.ท.2 
หมายเหตุ 

1 จ.อ.สวน   สิงห์ศก    
ตำแหน่ง.................... ระดับ ...... 
อัตราเงินเดือน 30,290 บาท 
สำนักปลัด  อบต.พระเพลิง 
อ.เขาฉกรรจ์ จ.สระแก้ว  

..........กันยายน 2564 เสนอผู้ว่าราชการจังหวัด ภายใน 15 วัน 
ภายในวันที่.................................. 
ตามระเบียบกระทรวงมหาดไทยว่าด้วยเงิน
บำเหน็จบำนาญข้าราชการส่วนท้องถิ่น พ.ศ.
2546 ข้อ 16  

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

(..........................) 
นักทรัพยากรบุคคลชำนาญการ 

 
     ตรวจสอบแล้วถูกต้อง 

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

ปลัดองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
 

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

(นาย.......................................) 
นายกองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
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บ.ท. 16 

 
แบบขอรับบำเหน็จดำรงชีพ 

 
   เขียนที่ องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 

                                                   วันที่          เดอืน               พ.ศ.   2564 

เรื่อง ขอรับบำเหน็จดำรงชีพ 

เรียน  นายกองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง  

ข้ าพ เจ้ า   นายสวน    สิ งห์ ศก         อยู่ บ้ าน เลขที่  1111   หมู่ ที่  11116    ถนน   -   
ตำบ ล /แขวง   วั งน้ ำ เย็ น    อ ำเภ อ /เขต   วั งน้ ำ เย็ น    จั งห วั ด   ส ระแก้ ว   รหั ส ไป รษ ณี ย์   2 7 2 1 0    
ขอยื่นเรื่องขอรับบำเหน็จดำรงชีพ โดยมีรายละเอียดดังนี้ 

1. ข้าพเจ้ารับราชการครั้งสุดท้ายตำแหน่ง   เจ้าพนักงานป้องกันและบรรเทาสาธารณภัย  ระดับ  
ชำนาญงาน  สังกัด สำนักปลัด องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง  จังหวัด  สระแก้ว   

2. ปัจจุบันข้าพเจ้ารับบำนาญจากราชการส่วนท้องถิ่น องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง  อำเภอ
เขาฉกรรจ์      จังหวัด สระแก้ว           

3. ข้าพเจ้าได้รับบำนาญเดือนละ   17,568.20 บาท(ไม่รวมเงินเพ่ิมจากบำนาญปกติร้อยละ 25 
และเงิน ช.ค.บ.) 

4. ข้าพเจ้าขอรับเงินบำเหน็จดำรงชีพ  จำนวน      200,000   บาท     
(ไม่เกิน  15 เท่าของเงินบำนาญตามข้อ 3 และไม่เกินสองแสนบาทถ้วน) 

จงึเรียนมาเพ่ือโปรดพิจารณาดำเนินการต่อไป 

 

     ขอแสดงความนับถือ 

 

     (...............................)  
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ใบรับรองสมุดประวัติและเวลาทวีคูณระหว่างประจำปฏิบัติหน้าที่ในเขตที่ได้รับประกาศใช้กฎอัยการศึก 

(ผู้รับรองจะต้องเป็นหัวหน้าส่วนราชการส่วนท้องถิ่นหรือเทียบเท่าข้ึนไปหรือผู้ที่ได้รับมอบหมาย) 
สถานที่ องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิงอำเภอเขา
ฉกรรจ์  จังหวัดสระแก้ว 

วันที่         เดือน   กันยายน  พ.ศ.2564 
       ข้าพเจ้า       นาย                                      ตำแหน่ง  ปลัดองค์การบริหารส่วนตำบล            .      
ขอรับรองสมุดประวัติและเวลาราชการทวีคูณของ  จ.อ.สวน  สิงห์ศก                                           .                                                                                                                            
ตำแหน่ง  เจ้าพนักงานป้องกันและบรรเทาสาธารณภัยชำนาญงาน  สังกัดราชการส่วนท้องถิ่น องค์การบริหารส่วน
ตำบลพระเพลิง        จังหวัด              สระแก้ว                ดังนี้ 
1. รับรองสมุดประวัติ 
    1.1 สมุดประวัติที่ลงไว้นี้ตรวจสอบถูกต้องแล้ว 
    1.2 มีวัน ป่วย ลา ขาด หรือพักราชการ โดยไม่ได้รับเงินเดือน 
          ตั้งแต่วันที่           เดือน             พ.ศ.            ถึงวันที่              เดือน              พ.ศ.           . 
    1.3 มีวัน ป่วย ลา ขาด หรือพักราชการ โดยได้รับเงินเดือนครึ่งหนึ่งหรือได้รับเงินเดือนไม่เต็มเดือน 
          ตั้งแต่วันที่                เดือน          พ.ศ.          ถึงวันที่              เดือน              พ.ศ.           . 
          ตั้งแต่วันที่            เดือน            พ.ศ.            ถึงวันที่              เดือน              พ.ศ.           . 
     1.4 เงนิเดือนเดือนสุดท้าย    30,290     บาท  เงินเพ่ิม     -       บาท    รวม     30,290        บาท 
           เบิกถึงวันที ่  30     เดือน  กันยายน    พ.ศ.  2564   ได้รับจริงในเดือนนี้   30,290     บาท        
     1.5 เคยขอรับเบี้ยหวัด บำเหน็จ บำนาญแล้วตามหนังสือที ่         -                                            .       
     1.6 ส่งสำเนาคำสั่งเลื่อนเงินเดือนครั้งสุดท้าย (สำหรับผู้เบิกจ่ายเงินเดือนเป็นเงินก้อน) มาแล้วด้วย 
2.  รับรองเวลาราชการทวีคูณ ระหว่างประจำปฏิบัติหน้าที่ในเขตที่ได้ประกาศใช้กฎอัยการศึก 
     2.1 พ.ศ. 2494 (ในเขตกรุงเทพมหานครตั้งแต่ 30 มิถุนายน 2500 ถึง 9 มกราคม 2501  

รวม 2 เดือน 6 วัน) 
           ตั้งแต่วันที่                           ถึงวันที่                       รวม                 เดือน                 วัน 
  หัก วันลาป่วย (               วัน)  วันลากิจ (            วัน) รวม                 เดือน                 วัน 
           คงเหลือเวลาราชการทวีคูณ ตาม 2.1                          รวม                 เดือน                 วัน 
     2.2 พ.ศ. 2500  (ในเขต 26 จังหวัด ตั้งแต่ 17 กันยายน 2500 ถึง 9  มกราคม 2501  
           รวม 3 เดือน 23 วัน) 
  ตั้งแต่วันที่                       ถึงวันที่                           รวม                 เดือน                 วัน 
  หัก วันลาป่วย (                วัน)  วันลากิจ (              วัน) รวม               เดือน                 วัน 
           คงเหลือเวลาราชการทวีคูณ ตาม 2.2                          รวม                 เดือน                 วัน 
     2.3 พ.ศ. 2500  (นอกเขต 26 จังหวัด ตั้งแต่ 17 กันยายน 2500 ถึง 9 มกราคม 2501 รวม 17 วัน) 
  ตั้งแต่วันที่                          ถึงวันที่                       รวม                 เดือน                 วัน 

บ.ท.3 
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  หัก วันลาป่วย (                วัน)  วันลากิจ (              วัน) รวม               เดือน                 วัน 
           คงเหลือเวลาราชการทวีคูณ ตาม 2.3                          รวม                 เดือน                 วัน 
      2.4 พ.ศ. 2501  (ท่ัวราชอาณาจักร ตั้งแต่ 21 ตุลาคม 2501 ถึง 28 ตุลาคม 2508  
            รวม 7  ปี  -  เดือน  9  วัน) 
   ตั้งแต่วันที่                         ถึงวันที่                       รวม                 เดือน                 วัน 
   หัก วันลาป่วย (              วัน)  วันลากิจ (             วัน) รวม                 เดือน                 วัน 
            คงเหลือเวลาราชการทวีคูณ ตาม 2.4                         รวม                 เดือน                 วัน 
      2.5 พ.ศ. 2519  (ท่ัวราชอาณาจักร ตั้งแต่ 7 ตุลาคม 2519 ถึง 5  มกราคม  2520 รวม  3  เดือน) 
   ตั้งแต่วันที่                         ถึงวันที่                       รวม                 เดือน                 วัน 
   หัก วันลาป่วย (               วัน)  วันลากิจ (            วัน) รวม                 เดือน                 วัน 
            คงเหลือเวลาราชการทวีคูณ ตาม 2.5                         รวม                 เดือน                 วัน 
      2.6 พ.ศ. 2534  (ท่ัวราชอาณาจักร ต้ังแต ่23 กุมภาพันธ์ 2534  ถึง 2  พฤษภาคม  2534  
            รวม  2  เดือน  8  วัน) 
   ตั้งแต่วันที่                       ถึงวันที่                         รวม                 เดือน                 วัน 
   หัก วันลาป่วย (               วัน)  วันลากิจ (            วัน) รวม                 เดือน                 วัน 
            คงเหลือเวลาราชการทวีคูณ ตาม 2.6                         รวม                 เดือน                 วัน 
      2.7 พ.ศ. 2534  (ในเขต  21  จังหวัด ตั้งแต่ 23 กุมภาพันธ์ 2534  ถึง                                   . 
            รวม         ปี           เดือน          วัน) 
   ตั้งแต่วันที่                       ถึงวันที่                         รวม                 เดือน                 วัน 
   หัก วันลาป่วย (               วัน)  วันลากิจ (            วัน) รวม                 เดือน                 วัน 
             คงเหลือเวลาราชการทวีคูณ ตาม 2.7                   รวม          ปี          เดือน                 วัน 
      2.8 พ.ศ. 2549  (ตั้งแต่ 19 กันยายน 2549  ถึง 31 ธันวาคม 2549 รวม -  ปี  3   เดือน 11 วัน) 
   ตั้งแต่วันที่   19 กันยายน 2549  ถึงวันที่ 31 ธันวาคม 2549  รวม   3    เดือน    11    วัน 
   หัก วันลาป่วย (        -      วัน)  วันลากิจ (     -       วัน) รวม      -        เดือน                 วัน 
             คงเหลือเวลาราชการทวีคูณ ตาม 2.7                   รวม   -    ปี    3      เดือน    11       วัน 
             รวมเป็นเวลาราชการทวีคูณทั้งสิ้น                   รวม    -      ปี     3     เดือน     11      วัน 
 
                                   (ลงชื่อ)...................................................ผูร้ับรอง 
                                                                         (..................................................) 
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                                           ปลัดองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 

แบบคำนวณการตรวจสอบบำเหน็จหรือบำนาญ 
 

ตรวจสอบ                     บำเหน็จปกติ                บำนาญปกติ                บำนาญพิเศษ 
 

ชื่อ    จ.อ.สวน     ชื่อสกุล    สิงห์ศก    เกิดวันที่       10  พฤษภาคม  2516                           . 
ตำแหน่ง เจ้าพนกังานป้องกันและบรรเทาสาธารณภัย   ระดับ ชำนาญงาน  สังกัดราชการส่วนท้องถิ่น   องค์การ
บริหารส่วนตำบลพระเพลิง  . จังหวัด สระแก้ว                                                        . 
2. เริ่มเข้ารับราชการเมื่อวันที่  6  เมษายน 2537  ตำแหน่ง   ระดับ จ่าตรี. 
    สังกัด          ฐานทัพเรือสัตหีบ          จังหวัด                ชลบุรี                           . 
2.  จ.อ.สวน   สิงห์ศก ออกจากราชการด้วยเหตุ   สูงอายุ   เมื่อวันที่  1 ตุลาคม 2564  .  
3. เวลาราชการปกติ               

วัน       เดือน       ปี 
     ตั้งแต่วันที่    15 กันยายน  2535   ถึงวันที่  28 กุมภาพันธ์  2564      . 
      ตั้งแต่วันที่                                 ถึงวันที่                                    .                                                               
4. เวลาราชการทวีคูณ 
      ตั้งแต่วันที่   19 กันยายน 2549  ถึงวันที่   31 ธันวาคม 2549           .                                         
 รวมเวลาราชการทวีคูณ 
 หักวันที่มิได้ประจำปฏิบัติราชการในวันที่ประกาศใช้กฎอัยการศึก 
 หัก วัน ลา พัก ขาด ราชการ โดยไม่ได้รับเงินเดือน 
 คงได้เวลาราชการทวีคูณที่แท้จริง 
 รวมเวลาราชการสำหรับการคำนวณ 
 เศษของปีถ้าถึงครึ่งปีให้นับเป็นหนึ่งปี คงได้เวลาราชการ 
 สำหรับคำนวณท่ีแท้จริง 
5. เงินเดือน เดือนสุดท้าย 30,290 บาท เงินเพิม่  -   บาท (ถ้ามี) รวมเป็นเงิน 30,290 บาท 
6. เงิน                                                                          -                                               . 
7. เงินเพิ่มจากเงินบำนาญร้อยละ  25                                    -                                               . 
  (ผู้ที่รับราชการส่วนท้องถิ่นตั้งแต่วันที่ 1 ตุลาคม 2535 เป็นต้นไปไม่มีสิทธิรับเงินเพ่ิมจากเงินบำนาญร้อยละ 25) 
8. เงิน บำนาญ   ซึ่งคำนวณเห็นว่ายอดเงินที่ถูกต้องจ่ายให้  (30,290 x 29)/50 = 17,568.20  บาท  
                            ลงชื่อ.....................................................เจ้าหน้าที่ผู้กรอก  
                                                                                  (สมปอง  สิงห์ศก) 
              นักทรัพยากรบุคคลชำนาญการ 
                            ลงชื่อ...................................................ผู้ตรวจ* 
                                                                    (นางสาว...........................) 
                                                            นักวิชาการเงินและบัญชีชำนาญการ 
*(ไม่ต่ำกว่าข้าราชการส่วนท้องถิ่น ระดับ 5 ฝ่ายคลัง) 
 
 
 
 

๒๘ 5 2๖ 
- - - 
- - - 
- 3 ๑๑ 
- 3 ๑๑ 
- - - 
- - - 
- 3 ๑๑ 

2๘ 8 2๗ 

๒๙ - - 

บ.ท.4 
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ขั้นตอนที่ 6 

 

ขั้นตอนส่ังจ่ายบ าเหน็จบ านาญ  
(ค าส่ังจ่ายจากผู้ว่าราชการจังหวดั) 

 

 
 

 



หนา้ 86 

 

 86 

 บันทกึข้อความ 
ส่วนราชการ                                        

ที ่            - วันที ่             กันยายน  ๒๕64   

เรื่อง   พนักงานส่วนตำบลพ้นจากราชการตามกฎหมายว่าด้วยบำเหน็จบำนาญข้าราชการส่วนท้องถิ่น 
เรียน   นายกองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง  

1. เรื่องเดิม 
ด้ วยองค์การบริห ารส่ วนตำบลพระเพลิ ง  มีพนั กงานส่ วนตำบล สั งกัด ...................  

จะเกษียณอายุราชการ  ในวันที่  1 ตุลาคม  2564  และได้ยื่นแบบ  บ.ท. 1 และ บ.ท. 2 เพื่อขอรับบำเหน็จบำนาญ
เมื่อวันที่....................................... 

2. ข้อเท็จจริง 
 2.1 งานการเจ้าหน้าที่ ได้สำรวจแล้ว จ.อ.สวน   สิงห์ศก   พนักงานส่วนตำบล ตำแหน่ง 
................................. ระดับ....................... งานป้องกันและบรรเทาสาธารณภัย  สำนักปลัด องค์การบริหารส่วนตำบล
พระเพลิง  รับอัตราเงินเดือนสุดท้าย  30,290  บาท (ณ  30 กันยายน  2564) เกิดเมื่อวันที่................................
เกษียณอายุราชการ ในวันที่ 1 ตุลาคม  2564  
 2.2 บุคคลตามข้อ 1 ยื่นแบบ บ.ท. 1 และ บ.ท. 2 เพ่ือขอรับบำเหน็จบำนาญ งานการเจ้าหน้าที่
ได้ตรวจสอบประวัติและเอกสารที่เกี่ยวข้องกับการรับราชการ และบันทึกแบบ บ.ท. 3 และ บ.ท. 4 และต้องเสนอต่อ
จังหวัดภายใน 15 วัน นับตั้งแต่วันรับเรื่อง  ( อบต.พระเพลิง รับเรื่องวันที่..............................เสนอ จังหวัดภาย ใน
วันที.่.........................) และเมื่อจังหวัดได้รับเรื่องขอบำเหน็จบำนาญจะต้องพิจารณาสั่งจ่ายภายใน 21 วันนับตั้งแต่วัน
รับเรื่อง  
 2.3 วิธีการคำนวณบำเหน็จ คือ เงินเดือนสุดท้ายคูณด้วยจำนวนปีรับราชการ  
  30,290 x 29 เป็นเงิน  878,410 บาท (เงินก้อนเดียวจบเลย) 
 2.4 วิธีการคำนวณบำนาญ คือ เงินเดือนสุดท้ายหารด้วย 50 คูณด้วยจำนวนปีเวลาราชการ 
  30,290 /50 x 29  เป็นเงิน 17,568.20  บาท (รับรายเดือน) 
 2.5 หากรับรับบำนาญในข้อ 4 มีบำเหน็จดำรงชีพ ไม่เกิน 15 เท่าของบำนาญรายเดือน 
  17,568.20 x 15 เป็นเงิน 263,523  บาท รับครั้งแรก 200,000 บาท หากเหลือ 
จ่ายตอนอายุ 65 และ 70 ปีตามลำดับ แต่ต้องไม่เกินยอดท่ีคำนวณ 15 เท่า 

6. ข้อระเบียบ  
6.1  พระราชบัญญัติบริหารงานบุคคลส่วนท้องถิ่น  พ.ศ.2542 
3.2 พระราชบัญญัติบำเหน็จบำนาญข้าราชการส่วนท้องถิ่น พ.ศ.๒๕๐๐  และที่แก้ไขเพ่ิมเติมถึง 

(ฉบับที่ 8) พ.ศ. 2556 
  มาตรา ๔  ในพระราชบัญญัตินี้ 
  “ข้าราชการส่วนท้องถิ่น” หมายความว่า ข้าราชการองค์การบริหารส่วนจังหวัด พนักงาน
เทศบาล  พนักงานเมืองพัทยา  พนักงานส่วนตำบล  ตามกฎหมายว่าด้วยการนั้น  และพนักงานของราชการส่วน
ท้องถิ่นอ่ืนตามที่มีกฎหมายจัดตั้งราชการส่วนท้องถิ่นอื่นขึ้น  แต่ไม่รวมถึงข้าราชการกรุงเทพมหานคร 
  “เวลาราชการสำหรับคำนวณบำเหน็จบำนาญ”  หมายความว่า เวลาที่ข้าราชการส่วนท้องถิ่น
รับราชการหรือปฏิบัติงานมาตั้งแต่ต้นจนถึงวันสุดท้ายที่ได้รับเงินเดือนตามเกณฑ์และวิธีการที่บัญญัติไว้ใน
พระราชบัญญัตินี้ 
  “เงินเดือนเดือนสุดท้าย” หมายความว่า เงินเดือนที่ได้รับจากเงินงบประมาณของราชการส่วน

ท าบันทึกเสนอผู้บังคับบัญชา 
ลงนามหนังสือและแบบต่าง ๆ  
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ท้องถิ่นประเภทเงินเดือนเดือนสุดท้ายที่ออกจากราชการ รวมทั้งเงินเพ่ิมพิเศษรายเดือนสำหรับค่าวิชา และหรือเงิน
เพ่ิมการเลื่อนฐานะและหรือสำหรับประจำตำแหน่งที่ต้องฝ่าอันตรายเป็นปกติ  และหรือสำหรับการสู้รบ  
และหรือสำหรับการปราบปรามผู้กระทำความผิดแต่ไม่รวมเงินเพ่ิมอย่างอ่ืนๆ 
  “บำเหน็จ” หมายความว่า เงินตอบแทนความชอบที่ได้รับราชการมาซึ่งจ่ายครั้งเดียว 
  “บำนาญ” หมายความว่า เงินตอบแทนความชอบที่ได้รับราชการมาจ่ายเป็นรายเดือน 
  มาตรา 9 เมื่อข้าราชการส่วนท้องถิ่นผู้ใดออกจากราชการ ให้จ่ายบำเหน็จหรือบำนาญจาก
กองทุนบำเหน็จบำนาญข้าราชการส่วนท้องถิ่นให้ตามเกณฑ์ซึ่งกำหนดไว้ในพระราชบัญญัตินี้ 
  มาตรา 13 สิทธิในการขอบำเหน็จบำนาญปกติตามพระราชบัญญัตินี้ให้มีอายุความสามปี 
  มาตรา 18 ข้าราชการส่วนท้องถิ่นซึ่งมีเวลาราชการสำหรับคำนวณบำเหน็จบำนาญไม่ถึงสิบปี
บริบูรณ์มีสิทธิได้บำเหน็จข้าราชการส่วนท้องถิ่นซึ่งมีเวลาราชการสำหรับคำนวณบำเหน็จบำนาญตั้งแต่สิบปีบริบูรณ์ขึ้น
ไปมีสิทธิได้บำนาญ 
  มาตรา 20 ข้าราชการส่วนท้องถิ่นผู้ใดมีเวลาราชการสำหรับคำนวณบำเหน็จบำนาญครบสิบปี
บริบูรณ์แล้ว ออกจากราชการเพราะลาออกและไม่มีสิทธิที่จะได้รับบำเหน็จบำนาญปกติตามความในมาตรา 12 ก็ให้
ได้รับบำเหน็จตามเกณฑ์ในมาตรา 32 
  มาตรา 29 เวลาราชการสำหรับคำนวณบำเหน็จบำนาญให้นับแต่จำนวนปี เศษของปีถ้าครึ่งปี
ให้นับเป็นหนึ่งปี 
  มาตรา  ๓๒  วิธีคำนวณบำเหน็จบำนาญให้กระทำ  ดังนี้   

(5) สำหรับบำเหน็จ  ให้ตั้งเงินเดือนเดือนสุดท้ายคูณด้วยจำนวนปีเวลาราชการ 
(6) สำหรับบำนาญให้ตั้งเงินเดือนสุดท้ายหารด้วยห้าสิบคูณด้วยจำนวนปีรับราชการ 

  ฯลฯ 
 มาตรา 46/1 บำเหน็จดำรงชีพ ได้แก่เงินที่จ่ายให้แก่ผู้รับบำนาญเพ่ือช่วยเหลือการดำรงชีพโดย
จ่ายให้ครั้งเดียว 
 ผู้รับบำนาญปกติหรือผู้รับบำนาญพิเศษเพราะเหตุทุพพลภาพมีสิทธิขอรับบำเหน็จดำรงชีพตาม
อัตราและวิธีการที่กำหนดในกฎกระทรวง แต่ต้องไม่เกินสิบห้าเท่าของบำนาญรายเดือนที่ผู้นั้นรับไป 
 ผู้รับบำนาญผู้ใดได้รับทั้งบำนาญปกติและบำนาญพิเศษเพราะเหตุทุพพลภาพให้นำบำนาญปกติ
และบำนาญพิเศษเพราะเหตุทุพพลภาพรวมเป็นบำนาญรายเดือนเพ่ือคำนวณจ่ายเป็นบำเหน็จดำรงชีพแก่ผู้นั้น 
    ฯลฯ 

6.2 ระเบียบกระทรวงมหาดไทย ว่าด้วยเงินบำเหน็จบำนาญข้าราชการส่วนท้องถิ่น พ.ศ.2546  
หมวด 3 การสั่งจ่ายบำเหน็จบำนาญข้าราชการส่วนท้องถิ่น  
ข้อ 24 เมื่อราชการส่วนท้องถิ่น ได้รับเรื่องการขอรับบำเหน็จบำนาญจากผู้ขอและผู้ยื่นตาม

ความในหมวด 2 แห่งระเบียบนี้แล้ว ให้บันทึก วัน เดือน ปี ที่ได้รับเรื่องแล้วตรวจสอบและสวบสวนหลักฐานต่าง ๆ 
เพ่ือนำเสนอผู้ว่าราชการจังหวัดภายในกำหนดเวลาไม่เกินสิบห้าวันนับแต่วันรับเรื่อง 

ข้อ 26 เมื่อผู้ว่าราชการจังหวัดได้รับเรื่องขอรับบำเหน็จบำนาญและเอกสารต่าง ๆ จากราชการ
ส่วนท้องถิ่น ตามความในข้อ 25 แห่งระเบียบนี้แล้วให้บันทึก วัน เดือน ปี ที่ได้รับไว้เป็นหลักฐาน แล้วรีบพิจารณาสั่ง
จ่ายภายในกำหนดเวลายี่สิบเอ็ดวันนับแต่วันได้รับเรื่องการสั่งจ่ายเงินบำเหน็จบำนาญ ให้ทำคำสั่งเป็นสามฉบับโดย
ระบุให้ชัดเจนว่าจ่ายเป็นบำเหน็จหรือบำนาญหรือบำเหน็จตำทอดให้แก่ใครเป็นจำนวนเท่าใด หรือเดือนละเท่าใด จ่าย
ตั้งแต่เมื่อใด แล้วส่งคำสั่งและเรื่องขอรับบำเหน็จบำนาญให้แก่ราชการส่วนท้องถิ่นที่เสนอเรื่องเพ่ือถือจ่ายหนึ่งชุด เก็บ
รักษาไว้ที่จังหวัดหนึ่งชุดและส่งไปยังสำนักงานกองทุนบำเหน็จบำนาญข้าราชการส่วนท้องถิ่นหนึ่งชุด 
 3.4 กฎกระทรวงกำหนดอัตราและวิธีการรับบำเหน็จดำรงชีพ ฉบับที่ 3 พ.ศ.2563  



หนา้ 88 

 

 88 

   “ข้อ 1 บำเหน็จดำรงชีพให้จ่ายในอัตราสิบห้าเท่าของบำนาญรายเดือนที่ได้รับแต่ไม่เกิน ห้า
แสนบาท โดยให้มีสิทธิขอรับบำเหน็จดำรงชีพ ดังต่อไปนี้  
   (๑) ผู้รับบำนาญซึ่งมีอายุต่ำกว่าหกสิบห้าปี ให้มีสิทธิขอรับบำเหน็จดำรงชีพได้ไม่เกิน สอง
แสนบาท  
   (๒) ผู้รับบำนาญซึ่งมีอายุตั้งแต่หกสิบห้าปีขึ้นไปแต่ไม่ถึงเจ็ดสิบปี ให้มีสิทธิขอรับบำเหน็จ 
ดำรงชีพได้ไม่เกินสี่แสนบาท แต่ถ้าผู้รับบำนาญนั้นได้ใช้สิทธิตาม (1) ไปแล้ว ให้ขอรับบำเหน็จ ดำรงชีพได้ไม่เกินส่วนที่
ยังไม่ครบตามสิทธิของผู้นั้น แต่รวมกันแล้วไม่เกินสี่แสนบาท  

 (3) ผู้รับบำนาญซึ่งมีอายุตั้งแต่เจ็ดสิบปีขึ้นไป ให้มีสิทธิขอรับบำเหน็จดำรงชีพได้ไม่เกิน หา้
แสนบาท แตถ่้ำผู้รับบำนาญนั้นได้ใช้สิทธิตาม (1) หรือ (2) ไปแล้ว ให้ขอรับบำเหน็จดำรงชีพได้ไม่เกิน ส่วนที่ยังไม่
ครบตามสิทธิของผู้นั้น แต่รวมกันแล้วไม่เกินห้าแสนบาท ” 

3.5 ประกาศคณะกรรมการพนักงานส่วนตำบลจังหวัดสระแก้ว  เรื่อง หลักเกณฑ์และเงื่อนไข
การให้ออกจากราชการ พ.ศ.2559 ประกาศ ณ วันที่ 27 มกราคม 2559 

หมวด 2 การออกจากราชการ ข้อ 2 พ้นจากราชการตามกฎหมายบำเหน็จบำนาญข้าราชการส่วน
ท้องถิ่น 

3 ข้อพิจารณา 
เพ่ือให้การเกษียณอายุราชการของพนักงานส่วนตำบลรายดังกล่าว เป็นไปตามหลักเกณฑ์ดังกล่าว

ข้างต้น งานการเจ้าหน้าที่ สำนักปลัด จึงรา่งหนังสือเพ่ือพิจารณา ดังนี้ 
3.1 บันทึกรับเรื่องการขอรับบำเหน็จบำนาญ ของนาย........................ 
3.2 รับรองในแบบ บ.ท. 
3.3 หนังสือเกี่ยวกับบำเหน็จบำนาญ ของ นาย.............................. 

4 ข้อเสนอ 
จึงเรียนมาเพ่ือโปรดพิจารณาหากเห็นสมควรกรุณาลงนามในหนังสือท่ีแนบ 
 

                                   (...........................)               
                                                                    นกัทรัพยากรบุคคลชำนาญการ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



หนา้ 89 

 

 89 

 
ที่  สก 75101/                                                             องคก์ารบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
                                 111 หมู่ 12 ตำบลพระเพลิง 
 อำเภอเขาฉกรรจ์  
 จังหวัดสระแก้ว  27000 
               ตุลาคม  2564                                                
เรื่อง  ขอรับ.......(บำเหน็จ หรอื ขอรับบำนาญและบำเหน็จดำรงชีพ).... ของ จ.อ.สวน  สงิห์ศก 
เรียน  นายอำเภอเขาฉกรรจ์ 
สิ่งที่ส่งมาดว้ย    ๑. แบบขอรับบำเหน็จหรือบำนาญ (บ.ท.1)           จำนวน 3  ชุด 

2. รายการรับเงินเดือน (บ.ท.2)           จำนวน 3  ชุด  
3. ใบรับรองสมุดประวัติ (บ.ท.3)           จำนวน 3  ชุด 
4. แบบคำนวณการตรวจสอบบำเหน็จหรือบำนาญ (บ.ท.4) /(บ.ท. 16)  จำนวน 3 ฉบับ 

    5. สำเนาคำสั่ง ...........  (บรรจุแต่งตั้ง)                   จำนวน 3  ชุด 
  6. สำเนาคำสั่ง ................ (เลื่อนขั้นเงินเดือน)   จำนวน 3  ชุด 
  7. สำเนาคำสั่ง ................ (คำสั่งให้พ้นจากราชการ)     จำนวน  3  ชุด 

8. สำเนาบัตรประจำตัวประชาชน         จำนวน  3  ฉบับ 
9. สำเนาทะเบียนบ้าน           จำนวน  3  ฉบับ 
10. สำเนาหนังสือสำคัญแสดงการเปลี่ยนชื่อตัว         จำนวน  3  ฉบับ 
11. สำเนาทะเบียนประวัติพนักงาน (ก.พ.7)         จำนวน  3  ฉบับ  

  ด้วยองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง  มีพนักงานส่วนตำบล เกษียณอายุราชการ ในวันที่  1 ตุลาคม  
2564  และได้แจ้งความประสงค์ขอรับ......(บำเหน็จ หรือ ขอรับบำนาญและบำเหน็จดำรงชีพ) จำนวน 1 ราย คือ จ.อ.
สวน สิงห์ศก ตำแหน่ง เจ้าพนักงานป้องกันและบรรเทาสาธารณภัย ประเภท ทั่วไป  เลขที่ตำแหน่ง  .................. อัตรา
เงินเดือน ............  บาท สังกัดองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง  อำเภอเขาฉกรรจ์  จังหวัดสระแก้ว     
  ในการนี้   องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง จึงขอส่งหลักฐานและเอกสารที่ เกี่ยวข้อง มาเพ่ือ
ตรวจสอบและขออนุมัติผู้ว่าราชการจังหวัดสระแก้ว พิจารณาสั่งจ่ายเงิน.....(บำเหน็จ หรือ ขอรับบำนาญและบำเหน็จ
ดำรงชีพ).... ของ  จ.อ.สวน  สิงห์ศก ตำแหน่ง เจ้าพนักงานป้องและบรรเทาสาธารณภัยชำนาญงาน ตามพระราชบัญญัติ
บำเหน็จบำนาญข้าราชการส่วนท้องถิ่น พ.ศ.๒๕๐๐ และท่ีแก้ไขเพ่ิมเติม ดังนี้ 

3. เงิน...(บำเหน็จหรือบำนาญ)..........................บาท (................................บาทถ้วน)  
4. เงินบำเหน็จดำรงชีพ...................... (................................บาทถ้วน) +++กรณีบำนาญ+++ 

   จึงเรียนมาเพ่ือโปรดพิจารณาดำเนินการต่อไป 
 ขอแสดงความนับถือ 
                                                             (นาย........................) 
                                                     นายกองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
 

เสนอเอกสารเพ่ือให้ผู้ว่าฯ ส่ังจ่าย
บ าเหน็จบ านาญ  
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กรณีค้นหาค าส่ังบรรจุแต่งตั้งไม่พบ
ให้ ปลดั อปท. รับรอง 
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ค าส่ังจ่ายบ าเหน็จ  
รับเงินก้อนเดียว 
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ค าส่ังจ่ายบ านาญ  
รับเงินรายเดือน 
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ค าส่ังจ่ายบ าเหน็จด ารงชีพ 

 เฉพาะผู้รับบ านาญ 
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ขั้นตอนที่ 7 

 

เบิกจ่ายบ าเหน็จบ านาญ  
บ าเหน็จด ารงชีพ 

 
 

 



หนา้ 95 

 

 95 

 บันทกึข้อความ 
ส่วนราชการ  งานการเจ้าหน้าที่ สำนักปลัด  โทร. ๐ ๓๗๕๔ ๑๒39                                      

ที ่            - วันที ่            ตุลาคม  ๒๕64   

เรื่อง   พนักงานส่วนตำบลเกษียณอายุราชการ 

เรียน  นายกองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
3. เรื่องเดิม 

หนังสือองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง ลงวันที่.......................เรื่อง  ขอรับ.......(บำเหน็จ 
หรือ ขอรับบำนาญและบำเหน็จดำรงชีพ).... ของ จ.อ.สวน  สิงห์ศก โดยองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง เสนอ
หนังสือขออนุมัติผู้ว่าราชการจังหวัดสระแก้ว ในการพิจารณา สั่งจ่าย (บำเหน็จ บำนาญ บำเหน็จดำรงชีพ)  ให้กับผู้
เกษียณอายุราชการ  

4. ข้อเท็จจริง 
 หนังสือ จังหวัดสระแก้ว ที่........................ลงวันที่....................เรื่อง.................แจ้งคำสั่งจังหวัด
สระแก้ว เพ่ือจ่าย .......(บำเหน็จ หรือ ขอรับบำนาญและบำเหน็จดำรงชีพ) ให้กับนาย......................ดังนี้ 

4.1 บำเหน็จ จำนวนเงิน............................... 
4.2 บำนาญ เดือนละ.............................. 
4.3 บำเหน็จดำรงชีพ จำนวน........................ 

  3. กฎหมาย/ระเบียบ/หนังสือสั่งการ 
3.1 พระราชบัญญัติบริหารงานบุคคลส่วนท้องถิน่  พ.ศ.2542 
3.2 พระราชบัญญัติบำเหน็จบำนาญข้าราชการส่วนท้องถิ่น พ.ศ.๒๕๐๐  และที่แก้ไขเพ่ิมเติมถึง 

(ฉบับที่ 8) พ.ศ. 2556 
  มาตรา ๔  ในพระราชบัญญัตินี้ 
  “ข้าราชการส่วนท้องถิ่น” หมายความว่า ข้าราชการองค์การบริหารส่วนจังหวัด พนักงาน
เทศบาล  พนักงานเมืองพัทยา  พนักงานส่วนตำบล  ตามกฎหมายว่าด้วยการนั้น  และพนักงานของราชการส่วน
ท้องถิ่นอ่ืนตามทีม่ีกฎหมายจัดตั้งราชการส่วนท้องถิ่นอ่ืนขึ้น  แต่ไม่รวมถึงข้าราชการกรุงเทพมหานคร 
  “เวลาราชการสำหรับคำนวณบำเหน็จบำนาญ”  หมายความว่า เวลาที่ข้าราชการส่วนท้องถิ่ น
รับราชการหรือปฏิบัติงานมาตั้งแต่ต้นจนถึงวันสุดท้ายที่ได้รับเงินเดือนตามเกณฑ์และวิธีการที่บัญญัติไว้ใน
พระราชบัญญัตินี้ 
  “เงินเดือนเดือนสุดท้าย” หมายความว่า เงินเดือนที่ได้รับจากเงินงบประมาณของราชการส่วน
ท้องถิ่นประเภทเงินเดือนเดือนสุดท้ายที่ออกจากราชการ รวมทั้งเงินเพ่ิมพิเศษรายเดือนสำหรับค่าวิชา และหรือเงิน
เพ่ิมการเลื่อนฐานะและหรือสำหรับประจำตำแหน่งที่ต้องฝ่าอันตรายเป็นปกติ  และหรือสำหรับการสู้รบ  
และหรือสำหรับการปราบปรามผู้กระทำความผิดแต่ไม่รวมเงินเพ่ิมอย่างอ่ืนๆ 
  “บำเหน็จ” หมายความว่า เงินตอบแทนความชอบที่ได้รับราชการมาซ่ึงจ่ายครั้งเดียว 
  “บำนาญ” หมายความว่า เงินตอบแทนความชอบที่ได้รับราชการมาจ่ายเป็นรายเดือน 
  มาตรา 9 เมื่อข้าราชการส่วนท้องถิ่นผู้ใดออกจากราชการ ให้จ่ายบำเหน็จหรือบำนาญจาก
กองทุนบำเหน็จบำนาญข้าราชการส่วนท้องถิ่นให้ตามเกณฑ์ซึ่งกำหนดไว้ในพระราชบัญญัตินี้ 
  มาตรา 13 สิทธิในการขอบำเหน็จบำนาญปกติตามพระราชบัญญัตินี้ให้มีอายุความสามปี 
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  มาตรา 18 ข้าราชการส่วนท้องถิ่นซึ่งมีเวลาราชการสำหรับคำนวณบำเหน็จบำนาญไม่ถึงสิบปี
บริบูรณ์มีสิทธิได้บำเหน็จข้าราชการส่วนท้องถิ่นซึ่งมีเวลาราชการสำหรับคำนวณบำเหน็จบำนาญตั้งแต่สิบปีบริบูรณ์ขึ้น
ไปมีสิทธิได้บำนาญ 
  มาตรา 20 ข้าราชการส่วนท้องถิ่นผู้ใดมีเวลาราชการสำหรับคำนวณบำเหน็จบำนาญครบสิบปี
บริบูรณ์แล้ว ออกจากราชการเพราะลาออกและไม่มีสิทธิที่จะได้รับบำเหน็จบำนาญปกติตามความในมาตรา 12 ก็ให้
ได้รับบำเหน็จตามเกณฑ์ในมาตรา 32 
  มาตรา 29 เวลาราชการสำหรับคำนวณบำเหน็จบำนาญให้นับแต่จำนวนปี เศษของปีถ้าครึ่งปี
ให้นับเป็นหนึ่งปี 
  มาตรา  ๓๒  วิธีคำนวณบำเหน็จบำนาญให้กระทำ  ดังนี้   

(7) สำหรับบำเหน็จ  ให้ตั้งเงินเดือนเดือนสุดท้ายคูณด้วยจำนวนปีเวลาราชการ 
(8) สำหรับบำนาญให้ตั้งเงินเดือนสุดท้ายหารด้วยห้าสิบคูณด้วยจำนวนปีรับราชการ 

  ฯลฯ 
 มาตรา 46/1 บำเหน็จดำรงชีพ ได้แก่เงินที่จ่ายให้แก่ผู้รับบำนาญเพ่ือช่วยเหลือการดำรงชีพโดย
จ่ายให้ครั้งเดียว 
 ผู้รับบำนาญปกติหรือผู้รับบำนาญพิเศษเพราะเหตุทุพพลภาพมีสิทธิขอรับบำเหน็จดำรงชีพตาม
อัตราและวิธีการที่กำหนดในกฎกระทรวง แต่ต้องไม่เกินสิบห้าเท่าของบำนาญรายเดือนที่ผู้นั้นรับไป 
 ผู้รับบำนาญผู้ใดได้รับทั้งบำนาญปกติและบำนาญพิเศษเพราะเหตุทุพพลภาพให้นำบำนาญปกติ
และบำนาญพิเศษเพราะเหตุทุพพลภาพรวมเป็นบำนาญรายเดือนเพ่ือคำนวณจ่ายเป็นบำเหน็จดำรงชีพแก่ผู้นั้น 
    ฯลฯ 

6.3 ระเบียบกระทรวงมหาดไทย ว่าด้วยเงินบำเหน็จบำนาญข้าราชการส่วนท้องถิ่น พ.ศ.2546  
หมวด 3 การสั่งจ่ายบำเหน็จบำนาญข้าราชการส่วนท้องถิ่น  
ข้อ 24 เมื่อราชการส่วนท้องถิ่น ได้รับเรื่องการขอรับบำเหน็จบำนาญจากผู้ขอและผู้ยื่นตาม

ความในหมวด 2 แห่งระเบียบนี้แล้ว ให้บันทึก วัน เดือน ปี ที่ได้รับเรื่องแล้วตรวจสอบและสวบสวนหลักฐานต่าง ๆ 
เพ่ือนำเสนอผู้ว่าราชการจังหวัดภายในกำหนดเวลาไม่เกินสิบห้าวันนับแต่วันรับเรื่อง 

ข้อ 26 เมื่อผู้ว่าราชการจังหวัดได้รับเรื่องขอรับบำเหน็จบำนาญและเอกสารต่าง ๆ จากราชการ
ส่วนท้องถิ่น ตามความในข้อ 25 แห่งระเบียบนี้แล้วให้บันทึก วัน เดือน ปี ที่ได้รับไว้เป็นหลักฐาน แล้วรีบพิจารณาสั่ง
จ่ายภายในกำหนดเวลายี่สิบเอ็ดวันนับแต่วันได้รับเรื่องการสั่งจ่ายเงินบำเหน็จบำนาญ ให้ทำคำสั่งเป็นสามฉบั บโดย
ระบุให้ชัดเจนว่าจ่ายเป็นบำเหน็จหรือบำนาญหรือบำเหน็จตำทอดให้แก่ใครเป็นจำนวนเท่าใด หรือเดือนละเท่าใด จ่าย
ตั้งแต่เมื่อใด แล้วส่งคำสั่งและเรื่องขอรับบำเหน็จบำนาญให้แก่ราชการส่วนท้องถิ่นที่เสนอเรื่องเพ่ือถือจ่ายหนึ่งชุด เก็บ
รักษาไว้ที่จังหวัดหนึ่งชุดและส่งไปยังสำนักงานกองทุนบำเหน็จบำนาญข้าราชการส่วนท้องถิ่นหนึ่งชุด 
 3.4 กฎกระทรวงกำหนดอัตราและวิธีการรับบำเหน็จดำรงชีพ ฉบับที่ 3 พ.ศ.2563  
   “ข้อ 1 บำเหน็จดำรงชีพให้จ่ายในอัตราสิบห้าเท่าของบำนาญรายเดือนที่ได้รับแต่ไม่เกิน ห้า
แสนบาท โดยให้มีสิทธิขอรับบำเหน็จดำรงชีพ ดังต่อไปนี้  
   (๑) ผู้รับบำนาญซึ่งมีอายุต่ำกว่าหกสิบห้าปี ให้มีสิทธิขอรับบำเหน็จดำรงชีพได้ไม่เกิน สอง
แสนบาท  
   (๒) ผู้รับบำนาญซึ่งมีอายุตั้งแต่หกสิบห้าปีขึ้นไปแต่ไม่ถึงเจ็ดสิบปี ให้มีสิทธิขอรับบำเหน็จ 
ดำรงชีพได้ไม่เกินสี่แสนบาท แต่ถ้าผู้รับบำนาญนั้นได้ใช้สิทธิตาม (1) ไปแล้ว ให้ขอรับบำเหน็จ ดำรงชีพได้ไม่เกินส่วนที่
ยังไม่ครบตามสิทธิของผู้นั้น แต่รวมกันแลว้ไมเ่กินสี่แสนบาท  

 (3) ผู้รับบำนาญซึ่งมีอายุตั้งแต่เจ็ดสิบปีขึ้นไป ให้มีสิทธิขอรับบำเหน็จดำรงชีพได้ไม่เกิน ห้า
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แสนบาท แต่ถ้ำผู้รับบำนาญนั้นได้ใช้สิทธิตาม (1) หรือ (2) ไปแล้ว ให้ขอรับบำเหน็จดำรงชีพได้ไม่เกิน ส่วนที่ยังไม่
ครบตามสิทธิของผู้นั้น แต่รวมกันแล้วไม่เกินห้าแสนบาท ” 

3.6 ประกาศคณะกรรมการพนักงานส่วนตำบลจังหวัดสระแก้ว  เรื่อง หลักเกณฑ์และเงื่อนไข
การให้ออกจากราชการ พ.ศ.2559 ประกาศ ณ วันที่ 27 มกราคม 2559 

หมวด 2 การออกจากราชการ ข้อ 2 พ้นจากราชการตามกฎหมายบำเหน็จบำนาญข้าราชการส่วน
ท้องถิ่น 
  3.2 คำสั่งจังหวัดสระแก้ว ที่ .............  เรื่อง  .....................  ลงวันที่ ...............................  โดย
ผู้ว่าราชการจังหวัดสระแก้ว ได้ลงนามในคำสั่งจ่าย........... ให้นาย....................... ...... มีผลตั้งแต่ 1 ตุลาคม  2564 
เป็นต้นไป 
 4. ข้อเสนอเพื่อพิจารณา 

 เพ่ือให้การเบิกจ่ายเงิน....(บำเหน็จบำนาญและบำเหน็จดำรงชีพ).......ผู้ที่เกษียณอายุราชการ
เป็นไปด้วยความเรียบร้อยจึงเห็นควร สำเนาคำสั่งจังหวัดสระแก้วให้กองคลังดำเนินการเบิกจ่ายเงินบำเหน็จบำนาญ 
ของ นาย............................. ดังรายละเอียดที่แนบ  

 5. จึงเรยีนมาเพ่ือโปรดพิจารณา 

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

นักทรัพยากรบุคคลชำนาญการ 
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ล าดับขั้นตอน 

การด าเนินการกรณข้ีาราชการ 
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นตาย 

---------------- 

เบิกจ่ายเงินบ าเหน็จตกทอด 

และเงินช่วยพเิศษ 
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 บันทกึข้อความ 
ส่วนราชการ  งานการเจ้าหน้าที่ ฝ่ายบริหารงานทั่วไป สำนักปลัด  โทร. ๐ ๓๗๕๔ ๑๒39                                      

ที ่            - วันที ่           ธันวาคม 2566   

เรื่อง     รายงานพนักงานส่วนตำบลตาย 

เรียน   นายกองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง  
 

1. ต้นเรื่อง        
ด้วยงานการเจ้าหน้าที่  ฝ่ายบริหารงานทั่วไป สำนักปลัด ได้รับแจ้ง ว่ามีพนักงานส่วนตำบลในสังกัด

องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง  ตาย จำนวน  1  ราย   
2. ข้อเท็จจริง        

พนักงานส่วนตำบลรายดังกล่าวตามข้อ 1 คือ นาง.................................  ตำแหน่ง ครู วิทยฐานะครู
ชำนาญการ ตายเนื่องจาก ไตวายจากโรคตับอักเสบ  เมื่อวันที่ 21 ธันวาคม 2566  ตามใบมรณบัตรออกโดย
สำนักงานทะเบียนอำเภอเขาฉกรรจ์  เลขที่ 01-27077840 ลงวันที่ 21 ธันวาคม 2566  

3. ข้อระเบียบ 
3.1 พระราชบัญญัติระเบียบบริหารงานบุคคลส่วนท้องถิ่น พ.ศ.2542 
3.2 ประกาศคณะกรรมการพนักงานส่วนตำบลจังหวัดสระแก้ว  เรื่อง  หลักเกณฑ์และเงื่อนไขใน

การให้ออกจากราชการ พ.ศ.2559  ลงวันที่  27 มกราคม 2559    
  หมวดที่ 1 บทท่ัวไป  
  ข้อ 4 ในประกาศนี้ 
  “พนักงานส่วนตำบล” ให้หมายความรวมถึง พนักงานครูองค์การบริหารส่วนตำบลและบุคลากร
ทางการศึกษาในสังกัดองค์การบริหารส่วนตำบลนั้นด้วย   
  หมวด 2 การออกจากราชการ  
  ข้อ 5 พนักงานส่วนตำบลออกจากราชการเมือ่  

(1) ตาย 
(2) พ้นจากราชการตามกฎหมายว่าด้วยบำเหน็จบำนาญข้าราชการส่วนท้องถิ่น 

วรรคสอง การออกจากราชการตามวรรคหนึ่งให้ทำเป็นคำสั่ง เว้นแต่กรณีตาม (1) และ (2) 
4. ข้อเสนอเพื่อพิจารณา 

  เพ่ือให้การบริหารงานบุคคลขององค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง เป็นไปด้วยความเรียบร้อย งาน
การเจ้าหน้าที่  ฝ่ายบริหารงานทั่วไป สำนักปลัด  จึงร่างหนังสือรายงานคณะกรรมการพนักงานส่วนตำบลจังหวัด
สระแก้ว เพ่ือทราบ กรณี ................................. ตำแหน่ง ครู วิทยฐานะครูชำนาญการ ออกจากราชการกรณีเสียชิวิต
และ ดำเนินการเกี่ยวกับเงินช่วยพิเศษ บำเหน็จตกทอด หรอืเงินอ่ืนที่พึงได้เพ่ือจ่ายแก่ทายาท ตามกฎหมายต่อไป 

5. ข้อเสนอ 
จึงเรียนมาเพ่ือโปรดพิจารณา หากเห็นสมควรกรุณาอนุมัติ ตามข้อ 4 และลงนามในหนังสือที่แนบ 

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

                นักทรัพยากรบุคคลปฏิบัติการ  
 
 

บันทึกรายงานผู้บังคับบัญชา 
แจ้งเหตุของการเสียชีวิต  



หนา้ 100 

 

 100 

 
ประกาศองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 

เรื่อง การให้พนักงานส่วนตำบลพ้นจากราชการเนื่องจากกรณีเสียชีวิต 
………………………………………. 

 

  ด้วยองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง อำเภอเขาฉกรรจ์ จังหวัดสระแก้ว มีพนักงานครู สังกัด
องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง เสียชีวิต ด้วยโรคไตวายจากโรคตับอักเสบ เมื่อวันที่ 21 ธันวาคม 2566  จำนวน 
1 ราย 
 

  ดังนั้นเพ่ือให้การบริหารงานบุคคลองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง เป็นไปตามประกาศ
คณะกรรมการพนักงานส่วนตำบลจังหวัดสระแก้ว เรื่อง  หลักเกณฑ์และเงื่อนไขการให้ออกจากราชการ  พ.ศ.2559  
ข้อ 5   จึ งให้  .................................  ตำแหน่ งครู   วิทยฐานะครูชำนาญการ  ศูนย์ พัฒนาเด็ก เล็กบ้ าน 
ไทรทอง กองการศึกษา ศาสนาและวัฒนธรรม องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง พ้นจากราชการเนื่องจากกรณี
เสียชีวิต ตั้งแต่วันที่ 21 ธันวาคม  2566 เป็นต้นไป และทายาทมีสิทธิได้รับบำเหน็จตกทอดรวมถึงสิทธิอ่ืนที่พึงได้รับ
ตามระเบียบกระทรวงมหาดไทยว่าด้วยเงินบำเหน็จบำนาญข้าราชการส่วนท้องถิ่น พ.ศ.2546 และหลักเกณฑ์อ่ืนๆ ที่
เกี่ยวข้อง 
 

ประกาศ   ณ    วันที่           มกราคม  พ.ศ. 2567 
 
 
 

(.................................) 
นายกองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 

 

 

 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

ประกาศการพ้นจากราชการ 
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ที่ สก 57101/                            องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง                           
                                              111 หมู่ที่ 12   ตำบลพระเพลิง                
                 อำเภอเขาฉกรรจ์  

จังหวัดสระแก้ว 27000 

                                                                      ธันวาคม 2566 

เรื่อง พนักงานส่วนตำบลเสียชีวิต 

เรียน ประธานคณะกรรมการพนักงานส่วนตำบลจังหวัดสระแก้ว 

สิ่งที่ส่งมาด้วย สำเนาใบมรณบัตร  จำนวน  1   ฉบับ     

  ด้วยองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง  มีพนักงานส่วนตำบลในสังกัดตาย  จำนวน    1  ราย    
คือ ................................. ตำแหน่งครู  วิทยฐานะครูชำนาญการ  ศูนย์พัฒนาเด็กเล็กบ้านไทรทอง  กองการศึกษา 
ศาสนาและวัฒนธรรม องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง  สาเหตุการตายเนื่องจากไตวายจากโรคตับอักเสบ  
เมื่อวันที่ 21 ธันวาคม 2566 ตามใบมรณบัตรออกโดยสำนักทะเบียนอำเภอเขาฉกรรจ์  เลขที่ 01-27077840  
ลงวันที่ 21 ธันวาคม 2566    

                     ในการนี้เพ่ือให้การบริหารงานบุคคลองค์การบริหารส่วนตำบล ดำเนินการเป็นไปด้วยความเรียบร้อย 
องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง จึงขอรายงานการพ้นจากตำแหน่งของพนักงานส่วนตำบลรายดังกล่าว  ตั้งแต่วันที่ 
21 ธันวาคม 2566 เป็นต้นไป  และองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง จะดำเนินการเบิกจ่ายเกี่ยวกับเงินช่วยพิเศษ 
3 เท่า และบำเหน็จตกทอด หรือเงินอ่ืนที่พึงได้เพ่ือจ่ายแก่ทายาท ตามกฎหมายต่อไป ทั้งนี้ได้แจ้งอำเภอเขาฉกรรจ์ 
เพ่ือทราบแล้ว ดังรายละเอียดตามสิ่งที่ส่งมาด้วย   
 

  จึงเรียนมาเพ่ือโปรดทราบ     

          ขอแสดงความนับถือ 
      
 
 
        (.................................) 
       นายกองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
 
สำนักปลัด 
โทร. 0 3754 1239 
 
 

 

 

แจ้งจังหวัดและอ าเภอเพ่ือทราบ 
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ที ่สก 57101/                            องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง                           
                                              111 หมู่ที่ 12   ตำบลพระเพลิง                
                 อำเภอเขาฉกรรจ์  

จังหวัดสระแก้ว 27000 

                                                                      ธันวาคม 2566 

เรื่อง พนักงานส่วนตำบลเสียชีวิต 

เรียน นายอำเภอเขาฉกรรจ์ 

สิ่งที่ส่งมาด้วย สำเนาใบมรณบัตร  จำนวน  1   ฉบับ     

  ด้วยองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง  มีพนักงานส่วนตำบลในสังกัดตาย  จำนวน    1  ราย    
คือ ................................. ตำแหน่งครู  วิทยฐานะครูชำนาญการ  ศูนย์พัฒนาเด็กเล็กบ้านไทรทอง  กองการศึกษา 
ศาสนาและวัฒนธรรม องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง  สาเหตุการตายเนื่องจากไตวายจากโรคตับอักเสบ  
เมื่อวันที่ 21 ธันวาคม 2566 ตามใบมรณบัตรออกโดยสำนักทะเบียนอำเภอเขาฉกรรจ์  เลขที่ 01-27077840  
ลงวันที่ 21 ธันวาคม 2566    

                    ในการนี้เพ่ือให้การบริหารงานบุคคลองค์การบริหารส่วนตำบล ดำเนินการเป็นไปด้วยความเรียบร้อย 
องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง จึงขอรายงานการพ้นจากตำแหน่งของพนักงานส่วนตำบลรายดังกล่าว  ตั้งแต่วันที่ 
21 ธันวาคม 2566 เป็นต้นไป  และองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง จะดำเนินการเบิกจ่ายเกี่ยวกับเงินช่วยพิเศษ 
3 เท่า และบำเหน็จตกทอด หรือเงินอ่ืนที่พึงได้เพ่ือจ่ายแก่ทายาท ตามกฎหมายต่อไป ทั้งนี้ได้แจ้งจังหวัดสระแก้ว เพื่อ
ทราบแล้ว ดังรายละเอียดตามสิ่งที่ส่งมาด้วย   

  จึงเรียนมาเพ่ือโปรดทราบ     

          ขอแสดงความนับถือ 
      
 
 
        (.................................) 
       นายกองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
 
สำนักปลัด 
โทร. 0 3754 1239 
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แบบคำขอรับเงินช่วยพิเศษกรณีผู้รับบำนาญ / ข้าราชการส่วนท้องถิ่นถึงแก่ความตาย 
 

เขียนทีอ่งค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
วันที่................เดือน   ธันวาคม   พ.ศ.2566 

1. ข้าพเจ้าผู้มีชื่อตามข้างท้ายคำขอรับเงินช่วยเหลือนี้ มีความประสงค์จะยื่นคำขอรับเงินช่วยเหลือ 
พิเศษ ต่อองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง  เนื่องจากความตายของ ................................. ซึ่งได้ถึงแก่กรรมเมื่อ  
21  ธันวาคม  2566 ปรากฏตามหลักฐานที่ระบุในข้อ  3  โดยเป็นผู้มีสิทธิได้รับเงินช่วยพิเศษในฐานะ   
   เป็นบุคคลที่ระบุไว้ในหนังสือแสดงเจตนาได้รับเงินช่วยพิเศษในฐานะ 
   เป็นบุคคลตามข้อ  30  วรรคหก ได้แก่ (คู่สมรส/บุตร/บิดา/มารดา) 
   มีจำนวนทั้งสิ้น 1  คน  คือ 

................................. อยู่บ้านเลขท่ี    หมู่ที ่   ตำบลพระเพลิง  อำเภอเขาฉกรรจ์จังหวัด
สระแก้ว   รหัสไปรษณีย์  27000 

2. ผู้ตาย ................................. เป็นข้าราชการส่วนท้องถิ่น สังกัด องค์การบริหารส่วนตำบล 
พระเพลิง  ตำแหน่ง ครู  วิทยฐานะครูชำนาญการ  ศูนย์พัฒนาเด็กเล็กบ้านไทรทอง  กองการศึกษา ศาสนาและ
วัฒนธรรม   องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง  อำเภอเขาฉกรรจ์    จังหวัดสระแก้ว  
เงินเดือนเดือนสุดท้าย เดือนละ   32,370   บาท คิดเป็นเงินช่วยพิเศษสามเท่า   97,110  บาท ได้ถึงแก่ความตาย 
    โดยสาเหตุเนื่องจาก  ไตวายจากโรคตับอักเสบ  เมื่อวันที ่21 ธันวาคม 2566 

เนื่องจากสูญหายและมีคำสั่งของรัฐมนตรีว่าการกระทรวงสันนิษฐานไว้ตาม
กฎหมายบำเหน็จบำนาญ ตามคำสั่งที่................................ลงวันที่..................... 
เนื่องจากการสาบสูญแลมีคำสั่งศาลว่าเป็นบุคคลสาบสูญตามคำสั่งของศาล...... 
หมายเลขคดี..........................ลงวันที่ 

  3. ข้าพเจ้าได้แนบเอกสารว่าเป็นบุคคลผู้มสิทธิตามขอ้ 30 ได้แก่ คู่สมรส บุตร บิดา มารดา 
    หลักฐานที่แสดงว่าเป็นบุคคลผู้มีสิทธิตามข้อ 30 ได้แก่ (คู่สมรส/บุตร/บิดามารดา) 
    สำเนามรณบัตรซึ่งรับรองถูกต้อง  
    สำเนาคำสั่งรัฐมนตรีว่าการกระทรวงมหาดไทย 
    สำเนาคำสั่งของศาล 

  4. ข้าพเจ้าขอรับรองว่า ข้าพเจ้ามีสิทธิได้รับเงินช่วยเหลือพิเศษตามพระราชบัญญัติบำเหน็จบำนาญ
ข้าราชการส่วนท้องถิ่น ระเบียบกระทรวงมหาดไทยว่าด้วยเงินบำเหน็จบำนาญข้าราชการส่วนท้องถิ่น และระเบียบ
กระทรวงมหาดไทยว่าด้วยเงินช่วยเหลือค่าครองชีพผู้รับบำเหน็จของข้าราชการส่วนท้องถิ่น และถ้าปรากฎต่อไปว่า
ข้าพเจ้าเป็นผู้ไม่มีสิทธิแต่อย่างใดตามกฎหมาย ข้าพเจ้ายินยอมคืนเงินช่วยพิเศษที่ได้รับไปโดยไม่มีสิทธิตลอดจนชดใช้
ค่าเสียหายต่างๆ ที่เกิดข้ึนแก่ทางราชการส่วนท้องถิ่นภายใน  30  วัน นับจากวันที่ราชการส่วนท้องถิ่นแจ้งให้ข้าพเจ้า
ทราบตามที่อยู่ข้างต้นนี้ 

      (ลงชื่อ)    ผู้ยื่นคำขอ 
             (.................................) 
หมายเหตุ 1. กรณีผู้มีสิทธิตามขอ้ 30 แห่งระเบียบกระทรวงมหาดไทยวา่ด้วยเงินบำเหน็จบำนาญข้าราชการส่วนทอ้งถิ่นในลำดับกันหลายคน  

1.1 ให้ระบุชื่อและที่อยู่ทุกคนในข้อ 1 โดยชดัเจน และต้องลงลายมือชื่อของบุคคลเหล่านั้นรวมกันในท้ายคำขอรับเงินช่วยพิเศษ 
1.2 หากมีการมอบฉันทะให้รับเงินช่วยพิเศษให้ใช้แบบมอบฉันทะที่กระทรวงมหาดไทยกำหนด 

2. ให้ราชการสว่นท้องถิ่นผู้เบิกตรวจสอบเอกสารต่าง ๆ ที่สามารถรับฟังได้ว่า เป็นบุคคลดังกล่าวในข้อ 30 เช่น สำเนาทะเบียนบ้าน หลักฐาน
การสมรสของคู่สมรสของผู้ตาย เป็นต้น 
3. การยื่นขอรับเงินช่วยพิเศษใหย้ื่นได้ภายใน 1 ปี นับแต่วันที่เจ้าบำนาญถึงแกค่วามตาย  
** หากผู้ตายเป็นผู้รับบำนาญ ให้ลงรายละเอียดในข้อ 2 เพิ่มในส่วนของเงินที่พงึได้ตามสิทธิ เช่น เงินเพิ่มบำนาญร้อยละ 25 และเงิน ชคบ. 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ทายาทย่ืนเอกสารเพ่ือขอรับเงินช่วยพเิศษ 
ได้รับ สามเท่าของเงินเดือนสุดท้าย 
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บท 9 
หนังสือมอบฉันทะ 

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

เรียน.............................................. 
  ข้าพเจ้า..........................................................ตั้งบ้านเรือนอยู่ที่...............................หมู่ที่..................... 
ถนน...........................................ตำบล/แขวง.....................................อำเภอ/เขต.....................จังหวัด............. ............. 
รหัสไปรษณีย์.............................ได้มอบฉันทะให้...................................................เป็นผู้เบกิและรับเงินแทนข้าพเจ้า คือ
เงนิ.......................................ซึง่ส่วนราชการท้องถิ่น..............................จั งหวัด.............................ได้อนุญาตแก่ข้าพเจ้า 
ตั้งแต่ประจำเดือน.............................พ.ศ......................................เป็นต้นไปจนกว่าจะแจ้งให้ทราบเป็นอย่างอ่ืน และถ้า
เหตุจะต้องคืนเงินที่ได้รับมาท้ังหมดหรือบางส่วน ข้าพเจ้ายินยอมที่จะคืนเงินนั้นให้ 
  เพ่ือเป็นหลักฐาน ข้าพเจ้า............................................ผู้มีนามข้างต้นนี้ได้ลงลายมือชื่อหรือพิมพ์
ลายนิ้วมือให้ไว้ เป็นสำคัญต่อหน้าพยาน ณ วัน  เดือน ปี ที่กล่าวข้างต้นนี้ 
 
     (ลายมือชื่อผู้มอบฉันทะ)............................................ 
        (......................................) 
 
     (ลายมือชื่อพยาน)...................................................... 
        (......................................) 
 

(ลายมือชื่อพยาน)...................................................... 
        (......................................) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

กรณีผู้ย่ืนไม่สามารถมาได้  
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คำรับ 
 

 ข้าพเจ้า........................................................................ตั้งบ้านเรือนอยู่ที่...............................หมู่ที่.....................  
ถนน...........................................ตำบล/แขวง.....................................อำเภอ/เขต.....................จังหวัด.......................... 
รหัสไปรษณีย์.............................ยินยอมเป็นผู้รับมอบฉันทะแทน............................................... ................................... 
ในอันที่จะทำการตามหนังสือมอบฉันทะฉบับนี้  และถ้ามีเหตุที่จะต้องคืนเงินที่ได้รับมาทั้งหมดหรือแต่บางส่วน 
ข้าพเจ้ายินยอมที่จะคืนเงินนั้นให้ 
 

(ลายมือชื่อผู้รับมอบฉันทะ)............................................ 
        (......................................) 
 
     (ลายมือชื่อพยาน)...................................................... 
        (......................................) 
 

(ลายมือชื่อพยาน)...................................................... 
        (......................................) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ผู้รับมอบฉันทะมาย่ืนแทน  
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บท 10 
หนังสือแสดงเจตนาระบุตัวผู้รับเงินช่วยพิเศษ  
กรณีผู้รับบำนาญส่วนท้องถิ่นถึงแก่ความตาย 

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

ข้าพเจ้า.......................................................เป็นผูร้ับบำนาญส่วนท้องถิ่น (องค์การบริหารส่วนจังหวัด เทศบาล 
องค์การบริหารส่วนตำบล) .............................................ก่อนรับบำนาญเป็นข้าราชการส่วนท้องถิ่น ตำแหน่ง.................................ระดับ
.................................สังกัด................................อำเภอ...............................จังหวัด...............ได้รับเงินบำนาญเดือนละ.......................บาท 
เงินเพิ่มจากเงินบำนาญปกติร้อยละ 25 เดือนละ..........บาท(ถ้ามี) 

เงิน ชคบ. ตามระเบียบ มท (ฉบับที่ 1 ) พ.ศ.2522  เดือนละ......................บาท 
เงิน ชคบ. ตามระเบียบ มท (ฉบับที่ 3) พ.ศ.2525  เดือนละ......................บาท 
เงิน ชคบ. ตามระเบียบ มท (ฉบับที่ 4) พ.ศ.2532  เดือนละ......................บาท 
เงิน ชคบ. ตามระเบียบ มท (ฉบับที ่5) พ.ศ.2533  เดอืนละ......................บาท 
เงิน ชคบ. ตามระเบียบ มท (ฉบับที่ 6) พ.ศ.2534  เดือนละ......................บาท 
เงิน ชคบ. ตามระเบียบ มท (ฉบับที่ 7) พ.ศ.2535  เดือนละ......................บาท 
เงิน ชคบ. ตามระเบียบ มท (ฉบับที่ 8) พ.ศ.2538  เดือนละ......................บาท 
เงิน ชคบ. ตามระเบียบ มท (ฉบับที่ 9) พ.ศ.2547  เดือนละ......................บาท 
เงนิ ชคบ. ตามระเบียบ มท (ฉบับที่ 10) พ.ศ.2548  เดือนละ......................บาท 
เงิน ชคบ. ตามระเบียบ มท (ฉบับที่ 11) พ.ศ.2549  เดือนละ......................บาท 
เงิน ชคบ. ตามระเบียบ มท (ฉบับที่ 12) พ.ศ.2551  เดือนละ......................บาท 
เงิน ชคบ. ตามระเบียบ มท (ฉบับที่ 13) พ.ศ.2552  เดือนละ......................บาท 
เงิน ชคบ. ตามระเบียบ มท (ฉบับที่ 14) พ.ศ.2554  เดือนละ......................บาท 
เงิน ชคบ. ตามระเบียบ มท (ฉบับที่ 15) พ.ศ.2558  เดือนละ......................บาท 
เงิน ชคบ. ตามระเบียบ มท (ฉบับที่ 16) พ.ศ.2558  เดือนละ......................บาท 
เงิน ชคบ. ตามระเบียบ มท (ฉบับที่ 17) พ.ศ.2562  เดือนละ......................บาท 

รวมเป็นเงินท้ังสิ้นเดือนละ......................................................................บาท 
ขอแสดงเจตนาระบตุัวผูร้ับเงินช่วยพิเศษโดยหนังสือฉบับนี้ว่า ในกรณีที่ข้าพเจ้าถึงแก่ความตายในระหว่างที่รับบำนาญ และทางราชการ
ส่วนท้องถิ่นจะต้องจ่ายเงินช่วยพิเศษ ให้ตามพระราชบัญญตัิบำเหนจ็บำนาญข้าราชการส่วนท้องถิ่น ระเบียบกระทรวงมหาดไทยว่า
ด้วยเงินบำเหน็จบำนาญข้าราชการส่วนท้องถิ่น และระเบียบกระทรวงมหาดไทยว่าด้วยเงินช่วยค่าครองชีพผู้รับบำนาญของข้าราชการ
ส่วนท้องถิ่น ข้าพเจ้าประสงค์ให้จา่ยเงินช่วยพิเศษแก่.........................ซึ่งมีภูมลิำเนาอยู่บา้นเลขท่ี............................หมู่ที่...................
ถนน...................ตำบล/แขวง......................อำเภอ/เขต................จังหวัด.....................รหสัไปรษณยี์............................. 

(ลงช่ือผู้รับบำนาญ)....................................................ผู้แสดงเจตนา 
        (......................................) 
      (ลงช่ือ)...................................................... (พยาน) 
        (......................................) 

(ลงช่ือ)...................................................... (พยาน) 
        (......................................) 
หมายเหตุ  1. ให้มอบหนังสือแสดงเจตนาระบุตัวผู้รับเงินช่วยพิเศษไว้ ณ ราชการส่วนท้องถิ่น ที่จา่ยบำนาญหากมกีารเปลี่ยนแปลงสถานที่รับบำนาญ ให้ส่ง

หนังสือดังกล่าวไปยังราชการส่วนท้องถิน่ใหม่ด้วย 
2. ให้ระบุชื่อผู้รับเงินช่วยพิเศษแต่เพยีงรายเดียวหากจะเปลี่ยนแปลงตัวผู้รับเงินช่วยพิเศษในคราวหลังให้ทำหนังสือแสดงเจตนาระบุตัวผู้รับเงิน

ช่วยพิเศษฉบบัใหม่แทนฉบบัเดิมและใหแ้นบฉบับเดิมไว้ด้วย 
3. การขูด ลบ ตก เติม หรือแก้ไขเปลี่ยนแปลงอย่างอื่นในหนังสือแสดงเจตนาระบุ ตัวผู้รับเงินช่วยพิเศษให้ลงลายมือชือ่ กำกับไว ้
4. ให้ราชการสว่นท้องถิ่นจัดทำสมุดเพือ่บันทึกหรือเปลีย่นแปลงหนังสือแสดงเจตนาระบุตัวผู้รับเงินช่วยพิเศษไว้ทุกครั้ง 

 

กรณีมีหนังสือแสดงเจตนาระบุตัว
ผู้รับเงินช่วยพเิศษ  



หนา้ 107 

 

 107 

 บันทกึข้อความ 
ส่วนราชการ  งานการเจ้าหน้าที่ ฝ่ายบริหารงานทั่วไป สำนักปลัด  โทร. ๐ ๓๗๕๔ ๑๒39                                      

ที ่            - วันที ่               
เรื่อง     จ่ายเงินช่วยพิเศษให้แก่ทายาทของ................................. 
เรียน    นายกองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 

1.เรื่องเดิม 
ตามท่ี .................................พนักงานครูองค์การบริหารส่วนตำบล ตำแหน่ง ครู วิทยฐานะครู

ชำนาญการ ศูนย์พัฒนาเด็กเล็กบ้านไทรทอง  กองการศึกษา ศาสนาและวัฒนธรรม องค์การบริหารส่วนตำบลพระ
เพลิง  ออกจากราชการ กรณีเสียชีวิต   เมื่อวันที่ 21 ธันวาคม  2566 นั้น 

  2.ข้อเท็จจริง 
2.1 จากการตรวจสอบทะเบียนประวัติของ................................ไม่ได้แสดงเจตนา โดยทำเป็น

หนังสือยื่นต่อส่วนราชการ  ให้แก่ผู้ใดได้รับเงินช่วยพิเศษ  ดังนั้นจึงองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง จึงจ่ายเงินช่วย
พิเศษให้กับทายาทตามลำดับ 

2.2 .................................เป็นคู่สมรสของผู้ตาย ซึ่งเป็นทายาทลำดับที่ 1 มีทะเบียนสมรสถูกต้อง
ตามกฎหมาย มีสิทธิ์ได้รับเงินช่วยพิเศษ จากกรณีการตายของ  ....................เงินเดือนสุดท้าย 32,370   บาท  ได้รับ
จำนวน  3 เท่าของเงินเดือนสุดท้าย เป็นเงิน 97,110 บาท (เก้าหมื่นเจ็ดพันหนึ่งร้อยสิบบาทถ้วน)  (32,370  x 3) 
  3.ข้อระเบียบ/กฎหมาย 

3.1 ระเบียบกระทรวงมหาดไทยว่าด้วยเงินบำเหน็จบำนาญข้าราชการส่วนท้องถิ่น พ.ศ. 
2546 
   ข้อ 30 กรณีมีข้าราชการส่วนท้องถิ่นผู้ได้รับหรือมีสิทธิรับบำนาญถึงแก่ความตาย ให้จ่าย
บำนาญรวมทั้งเงินเพ่ิมจากบำนาญ (ถ้ามี) ให้จนถึงวันที่ถึงแก่ความตายนอกจากนี้ให้จ่ายเงินช่วยเหลือพิเศษจำนวน
เท่ากับบำนาญ เงินเพ่ิมจากบำนาญ (ถ้ามี) รวมกับเงินช่วยเหลือค่าครองชีพผู้รับบำนาญ (ถ้ามี) สามเดือนโดย 

(1) กรณีผู้รับบำนาญราชการส่วนท้องถิ่นตำแหน่งครู ให้จ่ายเงินบำนาญและเงินช่วยค่า 
ครองชีพผู้รับบำนาญ (ถ้ามี) จากเงินงบประมาณแผ่นดิน ส่วนเงินเพ่ิมจากบำนาญ (ถ้ามี) ให้จ่ายจากเงินสมทบกองทุน
บำเหน็จบำนาญข้าราชการส่วนท้องถิ่น 

(2) กรณีผู้รับบำนาญราชการส่วนท้องถิ่นนอกจากตำแหน่งครู ให้จ่ายเงินบำนาญและเงิน 
เพ่ิมจากบำนาญ (ถ้ามี) จากเงินสมทบกองทุนบำเหน็จบำนาญข้าราชการส่วนท้องถิ่น ส่วนเงินช่วยค่าครองชีพผู้รับ
บำนาญ (ถ้ามี) ให้จ่ายจากเงินงบประมาณของราชการส่วนท้องถิ่น 
   ผู้มีสิทธิรับบำนาญที่ถึงแก่ความตายเป็นผู้รับบำนาญตกทอดหรือบำนาญพิเศษในฐานะ
ทายาทไม่ให้จ่ายเงินช่วยพิเศษ 
   เงินช่วยพิเศษตามวรรคหนึ่ง ให้จ่ายแก่บุคคลซึ่งข้าราชการส่วนท้องถิ่นผู้ตายแสดงเจตนา
โดยทำเป็นหนังสือยื่นต่อราชการส่วนท้องถิ่น ตามแบบ บ.ท.10 
   ถ้าข้าราชการส่วนท้องถิ่นผู้ตายมิได้แสดงเจตนาไว้ตามวรรคสามหรือบุคคลซึ่งข้าราชการ
ส่วนท้องถิ่นผู้ตายแสดงเจตนาไว้ตายก่อนข้าราชการส่วนท้องถิ่นผู้ตายหรือก่อนมีการจ่ายเงินก็ให้จ่ายแก่บุคคล
ตามลำดับ ดังนี้ 

(1) คูส่มรส 
        (2) บุตร 
  (3) บิดามารดา 

ตรวจสอบเอกสาร  
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เมื่อปรากฏว่าบุคคลในลำดับก่อนตามวรรคสี่มีชีวิตอยู่ บุคคลในลำดับถัดไปไม่มีสิทธิได้รับ 
เงินช่วยพิเศษ 

ถ้าผู้มีสิทธิได้รับเงินช่วยพิเศษตามความในวรรคสี่ในลำดับเดียวกันมีหลายคน ให้จ่ายให้แก ่ 
ผู้ซึ่งบุคคลในลำดับนั้นมอบหมายเป็นหนังสือ หรือบุคคลหนึ่งบุคคลใดที่จัดการศพ 
  3.2 พระราชกฤษฏีกา การจ่ายเงินเดือน เงินปี บำเหน็จ บำนาญ และเงินอื่นในลักษณะเดียวกัน 
พ.ศ. 2535  

มาตรา 23 ข้าราชการผู้ใดถึงแก่ความตายในระหว่างรับราชการ  ให้จ่ายเงินช่วยพิเศษ 
จำนวนสามเท่าของเงินเดือนเต็มเดือนที่ข้าราชการผู้นั้นมีสิทธิได้รับในเดือนที่ถึงแก่ความตาย และหากข้าราชการผู้นั้น
มีสิทธิได้รับเงินเพ่ิมพิเศษค่าวิชา เงินประจำตำแหน่งที่ต้องฝ่าอันตรายเป็นปกติ เงินเพิ่มพิเศษสำหรับการสู้รบและเงิน
เพ่ิมพิเศษสำหรับการปราบปรามผู้กระทำผิดให้รวมเงินดังกล่าวกับเงินเดือนเพ่ือคำนวณเป็นเงินช่วยพิเศษจำนวนสาม
เท่าด้วย 
              ความในวรรคหนึ่ง ให้ใช้บังคับแก่ข้าราชการผู้ถูกสั่งพักราชการ ผู้ถูกสั่งให้ออกจากราชการ
ไว้ก่อน     และผู้อุทธรณ์คำสั่งลงโทษ ซึ่งมีสิทธิได้รับเงินเดือนตามมาตรา 21 หรือมาตรา 22 โดยอนุโลม 
       ข้าราชการผู้ใดตายในระหว่างละทิ้งหน้าที่ราชการ โดยไม่มีเหตุผลอันสมควรหรือหนี
ราชการ   ห้ามมิให้จ่ายเงินช่วยพิเศษ 
 

มาตรา 24 เงินช่วยพิเศษตามมาตรา  23   ให้จ่ายแก่บุคคลซึ่งข้าราชการผู้ตายแสดง 
เจตนาโดยทำเป็นหนังสือยื่นต่อส่วนราชการเจ้าสังกัดตามแบบที่กระทรวงการคลังกำหนด 
        ถ้าข้าราชการผู้ตายมิได้แสดงเจตนาไว้ตามวรรคหนึ่ง    หรือบุคคลซึ่งข้าราชการผู้ตายแสดง
เจตนาไว้ตายก่อนข้าราชการผู้ตายหรือก่อนมีการจ่ายเงิน ก็ให้จ่ายแก่บุคคลตามลำดับ ดังนี้ 
                                   (1) คูส่มรส 
                              (2) บุตร 
     (3) บิดามารดา 
 

                เมื่อปรากฏว่าบุคคลในลำดับก่อนตามวรรคสองมีชีวิตอยู่บุคคลในลำดับถัดไปไม่มีสิทธิได้รับเงินช่วยพิเศษ 
ถ้าผู้มีสิทธิได้รับเงินช่วยพิเศษตามความในวรรคสองในลำดับเดียวกันมีหลายคน ให้จ่าย 

ให้แก่ผู้ซึ่งบุคคลในลำดับนั้นมอบหมายเป็นหนังสือ หรือบุคคลหนึ่งบุคคลใดที่จัดการศพ 
                           มาตรา 25 การขอรับเงินช่วยพิเศษให้กระทำภายในเวลาหนึ่งปีนับแต่วันที่ข้าราชการผู้ซึ่งมี
สิทธิรับเงินเดือนตาย เว้นแต่กรณีที่ผู้นั้นเป็นผู้ถูกสั่งพักราชการ ผู้ถูกสั่งให้ออกจากราชการไว้ก่อน หรือผู้อุทธรณ์คำสั่ง
ลงโทษ  ระยะเวลาหนึ่งปีให้นับแต่วันที่การถูกสั่งพักราชการ การออกจากราชการไว้ก่อน      หรือการอุทธรณ์คำสั่ง
ลงโทษสิ้นสุดลง แล้วแต่กรณี 
  4.ข้อเสนอ/พิจารณา 

เพ่ือให้การเบิกจ่ายเงินช่วยพิเศษ กรณีข้าราชการส่วนท้องถิ่นถึงแก่ความตาย ให้แก่ทายาท ของ
นาง....................... จำนวนสามเท่าของเงินเดือนของเงินเดือนเดือนสุดท้ายเป็นเงิน 97,110 บาท (เก้าหมื่นเจ็ดพัน
หนึ่งร้อยสิบบาทถ้วน)  (32,370  x 3) แก่  .................................บุคคลตามระเบียบกระทรวงมหาดไทยว่าด้วยเงิน
บำเหน็จบำนาญข้าราชการส่วนท้องถิ่น พ.ศ. 2546 ข้อ 30 เป็นไปตามท่ีหลักเกณฑ์กำหนด ดังรายละเอียดที่แนบ 

๕. จึงเรียนมาเพ่ือโปรดพิจารณาหากเห็นสมควรกรุณาลงนามในคำสั่งที่แนบ 
(.................................) 

นักทรัพยากรบุคคลปฏิบัติการ 
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คำสั่งองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 

ที ่         /2566 
เรื่อง สั่งจ่ายเงินช่วยพิเศษ กรณีพนักงานครูองค์การบริหารส่วนตำบลถึงแก่ความตาย 

---------------------------------------------------------------- 
  ตามที่  .............................  พนักงานครูองค์การบริหารส่วนตำบล ตำแหน่ง ครู วิทยฐานะ 
ครูชำนาญการ ศูนย์พัฒนาเด็กเล็กบ้านไทรทอง  กองการศึกษา ศาสนาและวัฒนธรรม องค์การบริหารส่วนตำบล  
พระเพลิง  ได้ถึงแก่กรรม   เมื่อวันที่ 21 ธันวาคม  2566 ด้วยสาเหตุไตวายจากโรคตับอักเสบ และทายาทผู้มีสิทธิ 
ได้ยื่นขอรับเงินช่วยพิเศษ กรณีบุคคลดังกล่าวถึงแก่ความตาย แล้วนั้น 
  อาศัยอำนาจตามความในมาตรา 23  แห่งพระราชกฤษฎีกาการจ่ายเงินเดือน เงินปี บำเหน็จ 
บำนาญ และเงินอ่ืนในลักษณะเดียวกัน พ.ศ. 2535 จึงจ่ายเงินช่วยเหลือพิเศษ ให้แก่ .............................. (คู่สมรส) ผู้
มีสิทธิตามมาตรา  24  แห่งพระราชกฤษฎีกาการจ่ายเงินเดือน เงินปี บำเหน็จ บำนาญ และเงินอ่ืนในลักษณะ
เดียวกัน พ.ศ. 2535  จำนวน  97,110 บาท (เก้าหมื่นเจ็ดพันหนึ่งร้อยสิบบาทถ้วน)   
 
  ทั้งนี้  ตั้งแต่วันที่   22  ธันวาคม  2566  เป็นต้นไป 

 
           สั่ง    ณ    วันที่                  มกราคม  พ.ศ.2567 
 
 
 

(................................) 
นายกองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
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บ.ท. 1 
แบบขอรับบำเหน็จหรือบำนาญ 

          
เรื่องขอรับ   บำเหน็จตกทอด   บำเหน็จปกติ    บำนาญปกติ   บำนาญพิเศษ 
 
ชื่อ                           ชื่อสกุล                                                    . 
ตำแหน่งสุดท้าย  ครู วิทยฐานะครูชำนาญการ    เลขทีต่ำแหน่ง  62308000009      
สังกัด   ศูนย์พัฒนาเด็กเล็กบ้านไทรทอง กองการศึกษา ศาสนาและวัฒนธรรม   องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง  
อำเภอเขาฉกรรจ์   จังหวัดสระแก้ว                         .ฃ 
1.  ชื่อเดิม          -                ชื่อสกุลเดิม             -                                 .                                                                                                 
2.  เกิดวันที่      7 กันยาย 2512           ตรงกับวัน        อาทิตย ์                                  . 
3.  ชื่อบิดา        ชื่อมารดา                             . 
4.  ให้ลงรายการเมื่อเริ่มเข้ารับราชการ  ดังนี้ 
     ก.  ตำแหน่ง ครูผู้ดูแลเด็ก          
     ข.  สังกัด  ศูนย์พัฒนาเด็กเล็กบ้านไทรทอง   กองการศึกษา ศาสนาและวัฒนธรรม    

องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง      อำเภอเขาฉกรรจ์     จังหวัด สระแก้ว    
     ค.  เมื่อวันที่  4 มกราคม 2555        
     ง.  อายุ     43     ป ี
     จ.  ได้รับเงินเดือน หรือเงินประเภทใด เดือนละเท่าใด     12,530   บาท 
5.  ระหว่างเข้ารับราชการ 
     ก.  ได้เลื่อน  ย้าย หรือโอนตำแหน่งกี่ครั้ง วันเดือนปีใด เมื่อย้ายหรือโอนตำแหน่งให้ชี้แจงหลักฐานว่าโอน 
          โดยเจ้ากระทรวง  ทบวง  กรม  หรือโอนย้าย โดยคำสั่งขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นที่สังกัด ขอโอน 
          หรือ เพราะลาออกโดยลำพังใจสมัครของตนเอง  ให้ส่งหลักฐาน (ถ้ามี)  ไปด้วย 
     ข.  ตั้งแต่แรกเข้ารับราชการจนออกจากราชการ  ได้รับเงินเดือนใดเท่าไร  ให้ลงรายละเอียดในแบบสำหรับ 
          กรอกรายการรับเงินเดือนตามเงินที่ได้รับจริง 
     ค.  ถ้าปรากฏว่าวันเดือนปีใดขาดเบิกเงินเดือนเพราะเหตุใด ให้หมายเหตุให้ชัดแจ้งพร้อมทั้งส่งหลักฐาน 
          แห่งการขาดเบิกเงินเดือนไปด้วย (ถ้ามี) 
6.  ให้ลงรายการเมื่อออกจากราชการ ดังนี้ 
     ก.  ออกเพราะเหตุใด  กรณีเสียชีวิต       
     ข.  เมื่อวันที่   21   เดือน   ธันวาคม  พ.ศ.   2566    
     ค.  อายุ   54        ปี  
     ง.  ได้รับ     เงินเดือนเดือนสุดท้ายเดือนละ     32,370      บาท   
          เงินเพ่ิม (ถ้ามี)             -             เดือนละ        -          บาท 
    รวมเปน็เงินเดือนละ            32,370          บาท 

เตรียมเอกสารเกีย่วกบับ าเหน็จตกทอด  
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7.  ก่อนเข้ารับราชการครั้งหลังนี้  (คืนก่อนวันที่ลงรายการในแบบรายการรับเงินเดือน) เคยรับ 
     ราชการทาง   -   จังหวัด   -   
     มาแล้วตั้งแต่วันที่  -   เดือน  - พ.ศ.  -   
     ถึงวันที ่ - เดือน  - พ.ศ.  - ออกจากราชการครั้งนั้น 
     เพราะเหตุใด  -  ได้รับบำนาญปีละ -   บาท -  สตางค์ 
     หรือเดือนละ - บาท สตางค์  หรือบำเหน็จเป็นเงิน - บาท -  สตางค์   
8.  ข้าพเจ้าขอรับรองว่ารายงานในเรื่องและแบบ บ.ท. ที่ได้ลงไว้เป็นการถูกต้องแล้ว  ถ้าปรากฏว่าผิดความจริงและ
เกิดการเสียหายแก่ทางราชการ  ข้าพเจ้ายอมให้ใช้เป็นหลักฐานฟ้องร้องข้าพเจ้าในทางอาญาได้ ............................    
มีเวลาราชการรวมทั้งสิ้นประมาณ    17  วัน   11    เดือน  11  ปี 
 
 
       (ลงชื่อ)....................................................... 
                                                                                       (.................................) 
              วันที่……………ธันวาคม  2566 
 
 

คำเตือน 
1. การลงรายละเอียดในแบบรายการรับเงินเดือน ถ้าผู้ขอมีเวลาราชการอยูห่ลายตอน ต้องลงรายการให้ละเอียด ทกุตอน จะเว้นตอนหนึ่งตอนใด

ไม่ได้ เว้นแต่เวลาระหวา่งที่ได้เคยพิจารณาคำนวณบำเหน็จหรือบำนาญตามที่ได้กรอกรายการไว้ในข้อ 7  
2. ระหว่างเวลาทีอ่อกจากราชการในคราวหนึ่ง ๆ ให้ผู้ขอหมายเหตแุละลงลายมือชื่อรับรองทุกๆ คราวว่า ได้เคยรับราชการที่ใด และได้เคยออกจาก

ราชการไปเพราะเหตุใดหรือไม ่
3. ผู้ยื่นรับบำเหน็จบำนาญ ณ ราชการส่วนท้องถิ่นใด ให้รับเงินดังกล่าว ณ ราชการส่วนท้องถิ่นแห่งนั้น 
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บท 2  
รายการรับเงินเดือนของ  ................................. 

พ.ศ. สังกัดและตำแหน่ง 
เดือน เดือน เดือน เดือน เดือน เดือน เดือน เดอืน เดือน เดือน เดือน เดือน 

หมายเหตุ 
ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย. พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย. ต.ค. พ.ย. ธ.ค. 

2555 อบต.พระเพลิง ตำแหน่ง ครูผู้ดูแลเด็ก 12,530 12,530 12,530 12,530 12,530 12,530 12,530 12,530 12,530 12,840 12,840 12,840  

2556 อบต.พระเพลิง ตำแหน่ง ครูผู้ดูแลเด็ก 14,300 14,300 14,300 14,660 14,660 14,660 14,660 14,660 14,660 15,050 15,050 15,050 1 ม.ค.56 
ปรับเงินเดือน 

2557 อบต.พระเพลิง ตำแหน่ง ครูผู้ดูแลเด็ก 16,920 16,920 16,920 17,490 17,490 17,490 17,490 17,490 17,490 18,270 18,270 19,100 1 ม.ค./1ธ.ค.
57ปรับเงินเดือน 

2558 อบต.พระเพลิง ตำแหน่ง ครู  19,100 19,100 19,100 19,510 19,510 19,510 19,510 19,510 19,510 20,320 20,320 20,320  

2559 อบต.พระเพลิง ตำแหน่ง ครู 20,320 20,320 20,320 20,740 20,740 20,740 20,740 20,740 20,740 21,570 21,570 21,570  

2560 อบต.พระเพลิง ตำแหน่ง ครู 21,570 21,570 21,570 22,000 22,000 22,000 22,000 22,000 22,000 22,450 22,450 22,450  

               

               

2565 อบต.พระเพลิง ตำแหน่ง ครู 29,010 29,010 29,010 29,800 29,800 29,800 29,800 29,800 29,800 30,620 30,620 30,620  

2566 อบต.พระเพลิง ตำแหน่ง ครู 30,620 30,620 30,620 31,540 31,540 31,540 31,540 31,540 31,540 32,370 32,370 32,370 21 ธ.ค.66 
ตาย 

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

(.................................) 
ตำแหน่ง ...................................... 

หมายเหตุ ผู้ขอรับบำเหน็จบำนาญได้ถูกเกณฑ์เข้ารับราชการทหารมาก่อน และภายหลังกลับเข้ารับราชการหรือระหว่างรับราชการทหารได้ถูกเกณฑ์เป็นทหารให้หมายเหตุให้ทราบว่าได้รับราชการทหารทางกรมใด สังกัดใด จังหวัดใด เลขทะเบียน (สักหมาย) เท่าใด ทั้งนี้ เพื่อนำเวลารา
ราชการตอนรับราชการทหารมาคำวณบำเหน็จบำนาญให้ สำหรับผู้ที่ถูกเกณฑ์ทหารและได้เข้ารับราชการและลาออกจากราชการแล้ว ภายหลังกลับเขา้รับราชการอีกหรือเข้ารับราชการและได้รับบำเหน็จบำนาญแล้ว และเข้ารับราชการส่วนท้องถ่ินไม่ต้องหมายเหตุให้ทราบเพราะ
ทางราชการไม่นำเวลาราชการทหารตอนนี้มาคำนวณบำเหน็จบำนาญให้ 



  

POWELL   COMPUTER ๑๑๓ 

 

บท 3 
ใบรับรองสมุดประวัติและเวลาทวีคูณระหว่างประจำปฏิบัติหน้าที่ในเขตที่ได้รับประกาศใช้กฎอัยการศึก 

(ผู้รับรองจะต้องเป็นหัวหน้าส่วนราชการส่วนท้องถิ่นหรือเทียบเท่าขึ้นไปหรือผู้ที่ได้รับมอบหมาย) 
สถานที ่องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 

วันที่......................... เดือน  ธนัวาคม   พ.ศ.2566 
 
       ข้าพเจ้า           ตำแหน่ง   ปลัด อบต.พระเพลิง  .      
ขอรับรองสมุดประวัติและเวลาราชการทวีคูณของ    ................................. ตำแหน่ง ครู วิทยฐานะครูชำนาญ
การ  สังกัดราชการส่วนท้องถิ่น องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง  จังหวัด   สระแก้ว ดังนี้ 
1. รับรองสมุดประวัติ 
    1.1 สมุดประวัติที่ลงไว้นี้ตรวจสอบถูกต้องแล้ว 
    1.2 มีวัน ป่วย ลา ขาด หรือพักราชการ โดยไม่ได้รับเงินเดือน 
          ตั้งแต่วันที่           เดือน             พ.ศ.            ถึงวันที่              เดือน              พ.ศ.           . 
          ตั้งแต่วันที่           เดือน             พ.ศ.            ถึงวันที่              เดือน             พ.ศ.            . 
    1.3 มีวัน ป่วย ลา ขาด หรือพักราชการ โดยได้รับเงินเดือนครึ่งหนึ่งหรือได้รับเงินเดือนไม่เต็มเดือน 
          ตั้งแต่วันที่                เดือน          พ.ศ.          ถึงวันที่              เดือน             พ.ศ.            . 
          ตั้งแต่วันที่            เดือน            พ.ศ.            ถึงวันที่              เดือน             พ.ศ.            . 
     1.4 เงินเดือนเดือนสุดท้าย    32,370    บาท  เงินเพ่ิม    -   บาท    รวม   32,370      บาท 
           เบิกถึงวันที่    21    เดือน   ธันวาคม  พ.ศ.  2566   ได้รับจริงในเดือนนี้   21,927.99     บาท        
     1.5 เคยขอรับเบี้ยหวัด บำเหน็จ บำนาญแล้วตามหนังสือที่          -                                            .       
     1.6 ส่งสำเนาคำสั่งเลื่อนเงินเดือนครั้งสุดท้าย (สำหรับผู้เบิกจ่ายเงินเดือนเป็นเงินก้อน) มาแล้วด้วย 
2.  รับรองเวลาราชการทวีคูณ ระหว่างประจำปฏิบัติหน้าที่ในเขตที่ได้ประกาศใช้กฎอัยการศึก 
     2.1 พ.ศ. 2519  (ท่ัวราชอาณาจักร ตั้งแต่ 7 ตุลาคม 2519 ถึง 5  มกราคม  2520 รวม  3  เดือน) 
   ตั้งแต่วันที่                         ถึงวันที่                       รวม                 เดือน                 วัน 
   หัก วันลาป่วย (               วัน)  วันลากิจ (            วัน) รวม                 เดอืน                 วัน 
            คงเหลือเวลาราชการทวีคูณ ตาม 2.1                      รวม        -         เดือน     -            วัน 
      2.2 พ.ศ. 2534  (ท่ัวราชอาณาจักร ตั้งแต่ 23 กุมภาพันธ์ 2534  ถึง 2  พฤษภาคม  2534  
            รวม  2  เดือน  8  วัน) 
   ตั้งแต่วันที่                       ถึงวันที่                         รวม                 เดือน                 วัน 
   หัก วันลาป่วย (               วัน)  วันลากิจ (            วัน) รวม                 เดือน                 วัน 
            คงเหลือเวลาราชการทวีคูณ ตาม 2.2                     รวม        -         เดือน        -         วัน 
      2.3 พ.ศ. 2534  (ในเขต  21  จังหวัด ตั้งแต่ 23 กุมภาพันธ์ 2534  ถึง                                   . 
            รวม         ปี           เดือน          วัน) 
   ตั้งแต่วันที่                       ถึงวันที่                         รวม                 เดือน               วัน 
   หัก วันลาป่วย (                วัน)  วันลากิจ (            วัน) รวม               เดือน                 วัน 
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             คงเหลือเวลาราชการทวีคูณ ตาม 2.3               รวม    -      ปี    -      เดือน        -         วัน 
      2.4 พ.ศ. 2541  (ในเขต 20 จังหวัด ตั้งแต่วันที่ 13 พฤศจิกายน 2541 ถึงวันที่ 15 พฤศจิกายน 
2543) 
            รวม         ปี           เดือน          วัน) 
   ตั้งแต่วันที่                       ถึงวันที่                         รวม                 เดือน                 วัน 
   หัก วันลาป่วย (                วัน)  วันลากิจ (          วัน) รวม                 เดือน                 วัน 
             คงเหลือเวลาราชการทวีคูณ ตาม 2.4               รวม     -     ปี      -    เดือน         -        วัน 
 
  รวมเป็นเวลาราชการทวีคูณทั้งสิ้น  รวม     -     ปี     -     เดือน          -       วัน 
 
 
 
                                   (ลงชื่อ)...................................................ผูร้ับรอง 
                                                                             (.................................) 
                                                   ตำแหน่ง     ปลัดองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
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บท 4 
แบบคำนวณการตรวจสอบบำเหน็จหรือบำนาญ 

 

ตรวจสอบ       บำเหน็จตกทอด           บำเหน็จปกติ            บำนาญปกติ          บำนาญ
พิเศษ 
 

ชื่อ          ชื่อสกุล          เกิดวันที่    7 กันยายน 2512         . 
ตำแหน่ง ครู วิทยฐานะครูชำนาญการ  สังกัดราชการส่วนท้องถิ่น องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง
    .จังหวัด   สระแก้ว                           . 
3. เริ่มเข้ารับราชการเมื่อวันที่  4 มกราคม 2555   ตำแหน่ง ครผูู้ดูแลเด็ก อันดับครูผู้ช่วย   . 
    สังกัด    องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง        จังหวัด    สระแก้ว                                       . 
2. ให ้ ออกจากราชการด้วยเหตุ  ถึงแก่กรรม(ไตวายจากโรคตับอักเสบ)  เมื่อวันที่  21 ธันวาคม 2566   .  
3. เวลาราชการปกต ิ              

  ปี      เดือน       วัน 
     ตั้งแต่วันที่    4 มกราคม 2555   ถึงวันที่   21 ธันวาคม 2566     . 
4. เวลาราชการทวีคูณ 
      ตั้งแต่วันที่    -   ถึงวันที่   -           .                                         
 รวมเวลาราชการทวีคูณ 
 หักวันที่มิได้ประจำปฏิบัติราชการในวันที่ประกาศใช้กฎอัยการศึก 
 หัก วัน ลา พัก ขาด ราชการ โดยไม่ได้รับเงินเดือน 
 คงได้เวลาราชการทวีคูณที่แท้จริง 

 รวมเวลาราชการสำหรับการคำนวณ 
 เศษของปีถ้าถึงครึ่งปีให้นับเป็นหนึ่งปี คงได้เวลาราชการสำหรับคำนวณท่ีแท้จริง 
 
5. เงินเดือนปกติเดือนสุดท้าย  32,370 บาท  เงินประจำตำแหน่งเดือนละ    -       บาท  และเงินค่าตอบแทน    
    รายเดือนเดือนละ    -     บาท  รวมเป็นเงนิ  32,370 บาท  (สามหมื่นสองพันสามร้อยเจ็ดสิบบาทถ้วน) 
6.  เงินบำเหน็จตกทอด  =   เงินเดือนคร้ังสุดท้าย คูณด้วยเวลาราชการ 
   =   32,370 x 12     

=   388,440 บาท 
7.  ทายาทมสีิทธิได้รับเงินบำเหน็จตกทอด   ดังนี้ 
 7.1 นาย................................. ได้รับ  1  ส่วน เป็นเงิน 129,480  บาท  (คู่สมรส 1 ส่วน) 
 7.2 บุตร 2 คน  ได้รับ  2  ส่วน เป็นเงนิ 258,960   บาท (บุตร 2 ส่วน) แบ่งจา่ยดังนี ้

7.2.1 นาย................................. ได้รับ 1 ส่วน เป็นเงิน 129,480  บาท 
7.2.2 นาย................................. ได้รับ 1 ส่วน เป็นเงิน 129,480  บาท 

                            ลงชื่อ.....................................................เจา้หน้าท่ีผู้กรอก 
                                                                    (.................................) 
                     ตำแหน่ง นักทรัพยากรบุคคลปฏิบัติการ 
                            ลงชื่อ...................................................ผู้ตรวจ 
                                                                    (.................................) 
                                                     ตำแหน่ง นักวิชาการเงินและบัญชีชำนาญการ 
*(ไม่ต่ำกว่าข้าราชการส่วนท้องถิ่น ระดับ 5 ฝ่ายคลัง) 

11 11 17 
- - - 
- - - 
- - - 
- - - 
- - - 
- - - 

11 11 17 
12 - - 
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บท 5 
เรื่องขอรับบำเหน็จตกทอด 

เขียนที่องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
วันที่....................เดือน  ธันวาคม   พ.ศ.2566 

เรื่อง  ขอรับบำเหน็จตกทอด 
เรียน   นายกองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 

ข้าพเจ้า                 เก่ียวข้องกับผู้ตายโดยเปน็  คู่สมรส          
อยู่บ้านเลขที่ 206 หมู่ที่   7   ตำบล  พระเพลิง   อำเภอ  เขาฉกรรจ์   จังหวัด   สระแก้ว รหัสไปรษณีย์ 27000  
ขอยื่นเร่ืองราวดังต่อไปนี ้

๑. ข้าราชการส่วนท้องถิ่นผู้ตายชื่อ                ชื่อสกุล                           .     
ตำแหน่ง  ครู วิทยฐานะครูชำนาญการ   สังกัดราชการส่วนท้องถิ่น องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง   จังหวัด 
สระแก้ว ได้ถึงแก่กรรม ไตวายจากโรคตับอักเสบ                เมื่อวันที่    21      เดือน   ธันวาคม     พ.ศ.  
2566         ตามใบมรณบัตรเลขที่   01-27077840    ลงวันที่  21     เดือน    ธันวาคม   
พ.ศ.  2566  ได้รับเงินเดือนเดือนสุดท้ายเดือนละ   32,370   บาท เงนิเพิ่ม(ถ้ามี)       -      บาท  รวมเปน็
เงินเดือนละ     32,370        บาท 

4. คู่สมรสโดยชอบด้วยกฎหมายของผู้ตายชื่อ               ชื่อสกุล       
ได้สมรสกันเมื่อวันที่  11   เดือน   กันยายน   พ.ศ. 2538    ตามใบสำคัญการสมรสเลขที่  321/527        
ออก  ณ  สำนักทะเบียน กิ่งอำเภอเขาฉกรรจ์        ข้าพเจ้ามีบุตรกับผู้ตายรวม   2  คน  คือ 

(๑) นาย     เกิดวันที่       เดือน  ธันวาคม      พ.ศ.  2531   
(๒) นาย   เกิดวันที่       เดือน  พฤศจิกายน   พ.ศ.  2538   

5. บิดาผูต้ายชื่อ              ชื่อสกุล               เวลานี้ถึงแก่กรรมแล้ว 
มารดาของผู้ตายชื่อ                 ชื่อสกุล               เวลานี้ถึงแก่กรรมแล้ว  
 
ข้าพเจ้ารับรองว่า  ทายาทนอกจากที่กล่าวมาข้างตน้  ไม่มทีายาทอื่นใดอีก  หากปรากฏภายหลัง ว่า

มีทายาทอื่นที่มีสทิธิได้รบับำเหน็จตกทอดของผู้ถึงแก่กรรมร้องคัดค้านหรือแย้งสิทธิประการใดแล้ว  ขอรับผิดชดใช้
ความเสียหายของทางราชการทัง้สิ้น  ข้าพเจา้และผู้ถึงแก่กรรมตลอดจนทายาททั้งหมดไม่เปน็ผู้ต้องห้ามตามความใน
พระราชบญัญัติบำเหน็จบำนาญข้าราชการส่วนท้องถิ่น  พ.ศ. ๒๕๐๐  มาตรา  ๕๒,๕๓,๕๔ และมาตรา  ๔๗ แก้ไข
เพิ่มเติม (ฉบับที่๕)  พ.ศ. ๒๕๓๐ มาตรา ๖  พร้อมหนังสือนี้ข้าพเจ้าได้สง่ 

(๑) สำเนามรณบัตร 
(๒) สำเนาบัตรประจำตัวประชาชนและสำเนาทะเบียนบ้านของทายาททุกคน 
(๓) ใบสำคัญการสมรส 
(๔) สูติบัตรของบุตรที่เปน็ทายาททกุคน  มาเพื่อประกอบการพิจารณาด้วยแล้ว 

  
          ขอแสดงความนับถือ 
 
                      (.................................) 
หมายเหตุ ข้อความใดที่ไม่ต้องการให้ขีดฆ่าออก 

ย่ืนแบบขอรับบ าเหน็จตกทอด 
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บ.ท.  6 

หนังสือรับรองการใช้เงินคืนแก่ทางราชการ 

       เขียนที่ องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 

       วันที่ .............เดือน  ธันวาคม  พ.ศ.2566 

 

  ข้าพเจ้าขอรับรองไว้ต่อ  องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง  ว่าการขอรับเงินบำเหน็จตก
ทอดและเงินช่วยเหลือพิเศษในฐานะเป็นทายาทของผู้ตาย  ชื่อ              ชื่อสกุล      ซึ่ งต าย เมื่ อ วั น ที่   
21   เดือน    ธันวาคม   พ.ศ.  2566  ถูกต้องและครบถ้วนแล้วและไม่มีทายาทผู้มีสิทธิเหลืออยู่อีก  ถ้า
ต่อไปปรากฏว่ามีทายาทผู้มีสิทธิโดยชอบด้วยกฎหมายของผู้ตายขึ้นเมื่อใดข้าพเจ้ายินยอมชดใช้เงินที่ได้รับไป
โดยไม่มีสิทธิตลอดจนค่าเสียหายต่างๆ  ที่เกิดขึ้นทั้งสิ้นคืนให้แก่ทางราชการส่วนท้องถิ่นภายใน  ๓๐  วัน  นับ
จากที่ทางราชการส่วนท้องถิ่นแจ้งให้ข้าพเจ้าทราบ  ทั้งนี้ข้าพเจ้าได้ลงลายมือชื่อไว้ให้เป็นสำคัญต่อหน้าพยาน
แล้ว 
 
 
 (ลงชื่อ)................................................ผู้ขอ  (ลงชื่อ).................................................ผู้ขอ 
            (.................................)  -  สามี             (.................................) – บุตร 
 
 
 

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

        (.................................) – บุตร 
               

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

        (.................................) 
ตำแหน่ง ................................. 

 
 

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

 
นาย................ที่อยู่ผู้ขอ   อยู่บ้านเลขท่ี      หมู่ที่      ตำบลพระเพลิง  อำเภอเขาฉกรรจ์  จังหวัดสระแก้ว 
รหัสไปรษณีย ์27000 
นาย................ที่อยู่ผู้ขอ   อยู่บ้านเลขท่ี      หมู่ที่      ตำบลพระเพลิง  อำเภอเขาฉกรรจ์  จังหวัดสระแก้ว 
รหัสไปรษณีย ์27000 
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                บันทึก 
          

ตรวจสอบเงินบำเหน็จตกทอดและเงินช่วยพิเศษสามเดือนทายาท        
ข้าราชการส่วนท้องถิ่น  ตำแหน่ง  ครู  วิทยฐานะครูชำนาญการ      
สังกัด  ศูนย์พัฒนาเด็กเล็กบ้านไทรทอง  กองการศึกษา ศาสนาและวัฒนธรรม  องค์การบริหารส่วนตำบลพระ
เพลิง  อำเภอเขาฉกรรจ์   จังหวัดสระแก้ว 
  1. ................................. ถึงแก่กรรมด้วย  ไตวายจากโรคตับอักเสบ    
                         เมื่อวันที่   21  ธันวาคม  2566      
  2. เงินเดือนเดือนสุดท้าย เดือนละ   32,370 บาท 
                         เงินประจำตำแหน่ง เดือนละ    - บาท 
                         เงินค่าตอบแทนรายเดือน เดือนละ   - บาท 

รวมเป็นเงินเดือนละ    32,370 บาท 
3. เงินบำเหน็จตกทอด  (32,370 X 12)         388,440 บาท 

                                (บำเหน็จตกทอด  =  เงินเดือนเดือนสุดท้าย  X เวลาราชการ) 
4. เงินช่วยพิเศษ 
 เงินเดือนเดือนสุดท้าย  3 เท่า   97,110 บาท 

จ่ายจากเงินงบประมาณรายจ่ายของ อปท. (32,370  x 3)                   
5. เงินบำเหน็จตกทอดและเงินช่วยพิเศษ 

ซึ่งจะจ่ายให้แก่ทายาททั้งสิ้น   485,550 บาท  
   
 

(ลงชื่อ)……………………….......………….ผู้คำนวณ 
             (.................................) 

                                                            นักทรัพยากรบุคคลปฏิบัติการ 
 

(ลงชื่อ)……………………….......………….ผู้ตรวจสอบ 
            (.................................  ) 

                                                                  หวัหน้าสำนักปลัด 
 

 

(ลงชื่อ)……………………………......…….ผู้ตรวจสอบ 
              (.................................) 
     ผู้อำนวยการกองคลัง 
 
(ลงชื่อ)……………………………......…….ผู้ตรวจสอบ 
            (.................................) 

                                                    ปลัดองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 

ค านวณเงินท่ีทายาทจะได้รับ  
มีอะไรบ้าง จ านวนเท่าไร  



หนา้ ๑๑๙ 
 

 

 
 

รายการสอบสวนบำเหน็จหรือบำนาญตกทอด 
ในการขอบำเหน็จพิเศษบำเหน็จตกทอด  ให้หัวหน้าส่วนราชการสอบสวนและกรอกคำถาม ต่อไปนี้ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

คำถาม คำตอบ 
ข้อ 1. เป็นข้าราชการประเภทใด ประจำหรือเบี้ยหวัด   
         บำนาญ 

ข้าราชการส่วนท้องถิ่น 
ตำแหน่ง ครู                 
สังกัด องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 

ข้อ 2. ตายด้วยเหตุใด หรือสูญหายเมื่อใด ส่งใบรับรอง      
         แพทย ์พร้อมด้วยสำเนามรณบัตรหรือหลักฐาน   
         การสูญหายไปด้วย 

โรคไตวายจากจากโรคตับอักเสบ 
ตามใบมรณบัตรเลขที่ 01-27077840  
ลงวันที่  21 ธันวาคม 2566 

ข้อ 3. ถ้าตายด้วยเหตุอ่ืนมิใช่กรณีปกติให้ส่งหลักฐาน           
         การสอบสวนถึงเหตุที่ตายไปด้วย 

- 

ข้อ 4. ขอรับบำนาญตกทอดหรือบำนาญพิเศษ 
         หรือขอรับบำเหน็จพิเศษแทนบำนาญพิเศษ 

ขอรับเงินบำเหน็จตกทอด 

ข้อ 5. บิดา มารดา 
(1) ยังมีชีวิตอยู่ทั้งสองคน หรือคนหนึ่งคนใดตาย 
(2) ถ้าตายส่งสำเนามรณบัตรไปด้วย  

ถ้าไม่มีสำเนาใบมรณบัตรต้องมีผู้ 
      รับรองและส่งใบรับรองไปด้วย 

บิดา ชื่อ นาย................................. เสียชวีิตแล้ว 
มารดาชื่อ  นาง................................. เสียชีวิตแลว้ 
มีหนังสือรับรองจากนายทะเบียนอำเภอเขาฉกรรจ์ 

ข้อ 6. ภรรยา มีภรรยาโดยชอบด้วยกฎหมายหรือไม่ถ้ามีชื่อใด 
(1) ใบสำคัญการสมรส 
(2) มีการหย่าร้างหรือไม่ เมื่อใด และการหย่าร้างกัน 
          นั้นถูกต้องตามกฎหมายที่ใช้อยู่ในขณะนั้นหรือไม่  
          ส่งหลักฐานการหย่าร้างไปดว้ย ถ้าหย่าก่อน                  
          ป.พ.พ.ต้องมีผู้รับรองและส่งใบรับรองไปด้วย 

................................. ได้จดทะเบียนสมรสกันเมื่อวันที่  
11 กันยายน 2538  ตามใบสำคัญการสมรสเลข
ทะเบียนที่ 321/527 ออกให้ ณ สำนักทะเบียนกิ่ง
อำเภอเขาฉกรรจ์  จังหวัดสระแก้ว 

สอบสวนและสอบปากค าทายาท  



หนา้ ๑๒๐ 
 

 

 

 
คำถาม คำตอบ 

ข้อ 7. บุตร 
(1) บุตรเกิดจากภริยาโดยชอบด้วยกฎหมาย/ที่หย่าร้าง  

กี่คน  ชื่อใด เกิดวัน เดือน ปีใด มารดาชื่อใด 
 

 
มีบุตร ที่เกิดจาก.............................จำนวน 2 คน  คือ 
1. นาย.......................... เกิดวนัที่   ธันวาคม  2531  

2. นาย........................ เกิดวันที่   พฤศจิกายน 2538   

 
(2) มีบุตรบุญธรรมกี่คน ชื่อใด เกิดวันเดือน ปีใด            

ส่งสำเนาการจดทะเบียนไปด้วย 
- 

(3) มีบุตรอายุไม่เกิน 26 ปีบริบูรณ์ คนใด  กำลังศึกษา
อยู่ตามเงื่อนไข มาตรา 44 และ 47 หรือไม่  - 

(4) มีบุตรที่ทุพพลภาพพิการหรือไม่ ชื่อใด                     
ส่งใบรับรองแพทย์ไปด้วย 

- 

(5) ในกรณีไม่มีทายาทในข้อ 5 ถึง ข้อ ๗ มีผู้อุปการะ
หรือไม่ ถ้ามีชื่อใด เกี่ยวข้องกับผู้ตายอย่างใด 
หลักฐานหรือใบรับรองอุปการะยังไม่ถึง 60 ปี
บริบูรณ์ ให้ส่งหลักฐานและใบรับรองไปดว้ย 

- 

ข้อ 8. ในกรณีบุตรส่งสำเนาสูติบัตรไปด้วยถ้าไม่มีสำเนา 
         สูติบัตรก็ให้ส่งสำเนาทะเบียนบ้านหรือสำเนา 
         ประกาศนียบัตรหรือสำเนาทะเบียนโรงเรียนแสดง 
         วันเดือนปีเกิดไปด้วย 

-ส่งสำเนาทะเบียนบ้าน 

 

 
 

ข้อ 9. ผู้ตายเป็นผู้ต้องห้ามตาม พ.ร.บ.บำเหน็จฯ ท้องถิ่น  
          มาตรา 51,52,53 หรือไม่ ทายาทต้องห้ามตาม  
          พ.ร.บ.บำเหน็จฯ ท้องถิ่น 

ไม่เป็นผู้ต้องห้าม 

ข้อ 10. ผู้ใดขอรับทางจังหวัดใด 
จังหวัดสระแก้ว 

ข้อ 11. ตั้งแต่เม่ือใด 
22 ธันวาคม 2566 

ข้อ 12. ให้ส่วนราชการใดเป็นผู้เบิกจ่าย กองคลัง   องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
 
 
 

(.................................) 
ปลัดองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง  

 
 



หนา้ ๑๒๑ 
 

 

 
 

 
 
 

ป.ค.14 
    บันทึก 

                                  เขียนที่องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 

                          วันที่............ เดือน  ธันวาคม  พ.ศ.2566 

เรื่อง  สอบปากคำผู้ขอรับบำเหน็จตกทอดของ ................................. 

ข้ าพ เจ้ า ............................ . เกิ ด วันที่               อายุ    58   ปี  สัญ ชาติ   ไทย   
บิดาชื่อ  ................................. มารดาชื่ อ .................................  ปัจจุบันอยู่บ้ านเลขที่       หมู่ที่      
ตำบลพระเพลิง   อำเภอเขาฉกรรจ์  จังหวัดสระแก้ว   อาชีพ เกษตรกรรม  

 ขอให้ปากคำต่อ.............................. ตำแหน่ง  ปลัดองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง ดังนี้ 
1. ข้าพเจ้า................................. เป็น บุตร/คู่สมรส/บิดามารดา ................................. 
2. ผู้ตายได้จดทะเบียนสมรส ตามสำเนาใบสำคัญการสมรส เลขท่ี 321/527 ลงวันที่ 21 

กันยายน 2538 
3. ผู้ตาย มีบุตร จำนวน   2  คน 

3.1 ................................. เกิดวนัที ่     เดือน  ธันวาคม      พ.ศ.  2531   

3.2 ................................. เกิดวันที่      เดือน  พฤศจิกายน   พ.ศ.  2538 
4. ผู้ตายไม่มีบุตรบุญธรรม หรือบุตรตามคำพิพากษาของศาล  
5. บิดาของ ................................. ชื่อ ................................. ถึงแก่กรรมแล้ว 
6. มารดาของ................................. ชื่อ................................. ถึงแก่กรรมแล้ว 
7. ................................. ได้ถึงแก่กรรม  เมื่อวันที่  21 ธันวาคม  2566 ตามใบมรณบัตร

เลขที่  01-27077840  ลงวันที่  21 ธันวาคม  2566   
 

  ข้าพเจ้าขอยืนยันว่า นอกจากที่กล่าวมาข้างต้น ................................. ไม่มีทายาทอ่ืนอีก 
  ข้าพเจ้าขอรับรองว่า ถ้อยคำที่ให้ไว้ดังกล่าวข้างต้น เป็นความจริงทุกประการ ข้าพเจ้าได้อ่าน
และ ทำความเข้าใจแล้ว จึงลงลายมือชื่อไว้เป็นหลักฐานต่อหน้าพยาน 

   
(ลงชื่อ)    ผู้ให้ปากคำ  (ลงชื่อ)    ผู้สอบปากคำ 
           (.................................)     (.................................) 
  คูส่มรส                    ปลัดองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
 
 
(ลงชื่อ)    ผู้บันทึกถ้อย/พยาน (ลงชื่อ)    ผู้พิมพ์/พยาน 
            (.................................)                       (.................................) 

สอบปากค าทายาททุกคน  



หนา้ ๑๒๒ 

 

 

                                               
 

 

 
 
 

ป.ค.14 
   บันทึก 

                                  เขียนที่องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 

                          วันที่............ เดือน  ธันวาคม  พ.ศ.2566 

เรื่อง  สอบปากคำผู้ขอรับบำเหน็จตกทอดของ นาง............................. 

ข้าพเจ้า                    เกิดวันที่       ธันวาคม  2531   อายุ   35  ปี สัญชาติ  ไทย   
บิ ด า ชื่ อ                     ม า ร ด า ชื่ อ                     ปั จ จุ บั น อ ยู่ บ้ า น เล ข ที่       ห มู่ ที่      
ตำบลพระเพลิง   อำเภอเขาฉกรรจ์  จังหวัดสระแก้ว   อาชีพ พนักงานบริษัท  

 ขอให้ปากคำต่อ                    ตำแหน่ง  ปลัดองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง ดังนี้ 
1. ข้าพเจ้า                    เป็น บุตร/คู่สมรส/บิดามารดา                    , 
2. ผู้ตายได้จดทะเบียนสมรส ตามสำเนาใบสำคัญการสมรส 321/527 ลงวันที่ 21 

กันยายน 2538 
3. ผู้ตาย มีบุตร จำนวน   2  คน 

๓.๑                     เกิดวนัที ่     เดือน  ธันวาคม      พ.ศ.  2531   
3.2                     เกิดวนัที ่      เดือน  พฤศจิกายน   พ.ศ.  2538 

4. ผู้ตายไม่มีบุตรบุญธรรม หรือบุตรตามคำพิพากษาของศาล  
5. บิดาของ                     ชื่อ                     ถึงแก่กรรมแล้ว 
6. มารดาของ                    ชือ่                     ถึงแก่กรรมแล้ว 
7.                     ได้ถึงแก่กรรม  เมื่อวันที่  21 ธันวาคม  2566 ตามใบมรณบัตรเลขที่  

01-27077840  ลงวันที่  21 ธันวาคม  2566   
 

  ข้าพเจ้าขอยืนยันว่า นอกจากที่กล่าวมาข้างต้น                     ไม่มีทายาทอ่ืนอีก 
  ข้าพเจ้าขอรับรองว่า ถ้อยคำที่ให้ไว้ดังกล่าวข้างต้น เป็นความจริงทุกประการ ข้าพเจ้าได้อ่าน
และ ทำความเข้าใจแล้ว จึงลงลายมือชื่อไว้เป็นหลักฐานต่อหน้าพยาน 

   
(ลงชื่อ)    ผู้ให้ปากคำ  (ลงชื่อ)    ผู้สอบปากคำ 
           (.................................)     (.................................) 
  บุตร                    ปลัดองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
 
 
(ลงชื่อ)    ผู้บันทึกถ้อย/พยาน (ลงชื่อ)    ผู้พิมพ์/พยาน 
            (.................................)                       (.................................) 

สอบปากค าทายาท ทุกคน  



หนา้ ๑๒๓ 

 

 

                                               
  

                                         
 
 
 

ที ่สก 75101/             องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
                111 หมู่ที่  ๑2  ตำบลพระเพลิง 
                อำเภอเขาฉกรรจ์ 

จังหวัดสระแก้ว  27000 

           ธันวาคม 2566 
เรื่อง   ส่งเอกสารการขอรับเงินบำเหน็จตกทอดของทายาท                    . 
 

เรียน   นายอำเภอเขาฉกรรจ์ 

สิ่งที่ส่งมาด้วย   ตามใบประกอบแสดงเอกสารที่ส่งมาด้วยแนบมาพร้อมนี้ 
 

ด้วยองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิ ง  ได้ รับคำร้องขอรับ เงินบำเหน็ จตกทอด
................................. ซึ่งเป็นคู่สมรสของ  .................................พนักงานครู ตำแหน่ง ครู วิทยฐานะครูชำนาญ
การ  สังกัด องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง  อำเภอเขาฉกรรจ์   จังหวัดสระแก้ว   ซึ่งถึงแก่กรรม เมื่อวันที่ 
21 ธันวาคม  2566 
 

  ในการนี้  องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง จึงขอส่งหลักฐานและเอกสารที่เกี่ยวข้อง มาเพ่ือ
ตรวจสอบและขออนุมัติผู้ว่าราชการจังหวัดสระแก้ว พิจารณาสั่งจ่ายบำเหน็จตกทอดแก่ทายาท ของ 
.................................เป็นเงินทั้งสิ้น   388,440 บาท (สามแสนแปดหมี่นแปดพันสี่ร้อยสี่สิบบาทถ้วน) ดังนี้ 

1. ................................. ได้รับ  1  ส่วน เป็นเงิน 129,480  บาท  (คู่สมรส 1 ส่วน) 
  2. บุตร 2 คน ได้รับ  2  ส่วน เป็นเงิน 258,960   บาท (บุตร 2 สว่น) แบ่งจ่ายดังนี้ 

2.1 .................................ได้รับ 1 ส่วน เป็นเงิน 129,480  บาท 
2.2 .................................ได้รับ 1 ส่วน เป็นเงิน 129,480  บาท 

   จึงเรียนมาเพ่ือโปรดพิจารณาดำเนินการต่อไป 
 

ขอแสดงความนับถือ 
 
 

(.................................) 
นายกองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 

 
 
สำนักปลัด         
โทร. 0 3754 1239  
 

 

รวบรวมเอกสารส่ังจ่ายบ าเหน็จตกทอด  



หนา้ ๑๒๔ 

 

 

 

 

 

เอกสารที่ส่งมาด้วย  ประกอบด้วย 

๑. เอกสาร/หลักฐานที่ส่ง  จำนวน  3  ชุด  ดังนี้ 
1.1  แบบขอรับเงินบำเหน็จบำนาญ (บ.ท.๑) 
1.๒  รายงานการรับเงินเดือน (บ.ท.๒) 
1.๓  ใบรับรองสมุดประวตัิ  และเวลาทวีคูณ (บ.ท.๓) 
1.๔  แบบคำนวณการตรวจสอบบำเหน็จตกทอด (บ.ท.๔) 
1.๕  เรื่องขอรับบำเหน็จตกทอด (บ.ท.๕) 
1.6  หนังสือรับรองการใช้เงินคืนแก่ทางราชการ (บ.ท.๖)   
1.๖  บันทึกการขอรบับำเหน็จตกทอด (ป.ค.๑๔) 
1.๗  รายงานการสอบสวนการขอรับบำนาญหรือบำเหนจ็ตกทอด 
1.8  สำเนาคำสั่ง หรือ ประกาศ ให้ออกจากราชการกรณีถึงแก่กรรม 
1.9  สำเนาทะเบียนประวัติพนักงานส่วนตำบล 
1.10  สำเนาใบมรณะบัตร 
1.11  สำเนาทะเบียนสมรส  
1.12  สำเนาบัตรประจำตัวประชาชนของ บิดา มารดา ภรรยา ของผู้ถึงแก่กรรม 
1.13  สำเนาทะเบียนบ้านของ บิดา มารดา ภรรยา บุตร ของผู้ถึงแก่กรรม 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



หนา้ ๑๒๕ 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 

ที ่สก 75101/             องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
                111 หมู่ที่  ๑2  ตำบลพระเพลิง 
                อำเภอเขาฉกรรจ์ 

จังหวัดสระแก้ว  27000 

              มกราคม 2567 
เรื่อง   ขอความอนุเคราะห์ ตรวจสอบสถานะทายาท กรณีพนักงานส่วนตำบลเสียชีวิต (.................................)  
 

เรียน   นายทะเบียนอำเภอเขาฉกรรจ์ 

สิ่งที่ส่งมาดว้ย   สำเนามรณบัตร    จำนวน 1 ฉบับ 
 

ด้วยองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง  ได้รับคำร้องขอรับเงินบำเหน็จตกทอดจากทายาท  
.................................พนักงานครู องค์การบริหารส่วนตำบล ตำแหน่ง ครู วิทยฐานะครูชำนาญการ  สังกัด 
องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง  อำเภอเขาฉกรรจ์   จังหวัดสระแก้ว   ซึ่งเสียชีวิต ด้วยโรคไตวายจากโรค
ตับอักเสบ เมื่อวันที่ 21 ธันวาคม  2566 
 

  องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง เป็นส่วนราชการต้นสังกัด ของ .................................
ผู้เสียชีวิตซึ่งจะต้องดำเนินการรวบรวมเอกสาร เพ่ือพิจารณาขอสั่งจ่ายบำเหน็จตกทอด จากผู้ว่าราชการจังหวัด
สระแก้ว เพ่ือจ่ายแก่ทายาทตามกฎหมาย ประกอบด้วย  คู่สมรส  บุตร และบิดามารดา  และเมื่อทายาทที่ยังมีอยู่มา
ยื่นเอกสาร และแจ้งว่า บิดามารดาของ .................................ได้เสียชีวิตไปนานแล้วและค้นหาใบมรณะบัตรไม่พบ  
ในการนี้องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง จึงขอความอนุเคราะห์นายทะเบียนอำเภอเขาฉกรรจ์ ตรวจสอบ
สถานะบิดามารดาของ นางบัวพันธ์ ว่องไว ว่าเสียชีวิตจริงหรือไม่ ดังนี้ 
ลำดับ

ที ่
ชื่อ-สกุล หมายเลขบัตรประจำตัวประชาชน ความสัมพันธ์กับผู้ตาย 

1   มารดา 
2   บิดา 
 

   จึงเรียนมาเพ่ือโปรดพิจารณาให้ความอนุเคราะห์ 
 

ขอแสดงความนับถือ 
 

(.................................) 
นายกองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 

สำนักปลัด         
โทร. 0 3754 1239  

กรณีหาเอกสารใบมรณะบัตร ทายาทไม่พบ  
ท าหนังสือขอตรวจสอบท่ีนายทะเบียนอ าเภอ 



หนา้ ๑๒๖ 

 

 

ตัวอย่างค าส่ังจ่าย  



หนา้ ๑๒๗ 

 

 

 

ตัวอย่างค าส่ังจ่ายกรณีบ านาญ  



หนา้ ๑๒๘ 

 

 

ที ่ สก 75101/               องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
111 หมู่ 12 ตำบลพระเพลิง  
อำเภอเขาฉกรรจ์ 

                       จังหวัดสระแก้ว  27000 
 

                         กุมภาพันธ์  2567 
 

เรื่อง   ขอรับเงินบำเหน็จตกทอดเพ่ือจ่ายแก่ทายาท กรณีพนักงานครูองค์การบริหารส่วนตำบลกรณีเสียชวีิต 
 

เรียน   นายอำเภอ...................... 
 

สิ่งที่ส่งมาด้วย  1. สำเนาคำสั่งจ่ายบำเหน็จตกทอด    จำนวน 1  ชุด 
2. เอกสารหลักฐานการขอรับบำเหน็จตกทอด   จำนวน  1  ชุด 

  
 ด้วย ................................พนักงานครูองค์การบริหารส่วนตำบล ตำแหน่ง ครู วิทยฐานะ 
ครูชำนาญการ ศูนย์พัฒนาเด็กเล็กบ้านไทรทอง  กองการศึกษา ศาสนาและวัฒนธรรม  สังกัด องค์การบริหาร
ส่วนตำบลพระเพลิง  อำเภอเขาฉกรรจ์  จังหวัดสระแก้ว  ซึ่งบุคคลดังกล่าวได้รับเงินอุดหนุนจากกรมส่งเสริม
การปกครองส่วนท้องถิ่น และได้พ้นจากราชการเนื่องจากเสียชีวิต   เมื่อวันที่  21 ธันวาคม 2566 ด้วยโรคไต
วายจากโรคตับอักเสบ และทายาทยื่นคำร้องขอรับบำเหน็จตกทอดตามหลักเกณฑ์ โดยผู้ว่าราชการจังหวัด
สระแก้ว ได้สั่งจ่ายบำเหน็จตกทอดให้กับยาทบุคคลดังกล่าวเรียบร้อยแล้ว ดังรายละเอียดตามสิ่งที่ส่งมาด้วย  
 ในการนี้องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง จึงขอรับเงินอุดหนุนจากกรมส่งเสริมการปกครอง
ท้ องถิ่น  ซึ่ งเป็ น เงิน อุดหนุ นสำหรับการจัดการศึกษาภาคบั งคับ  เป็ น เงินบำเหน็ จตกทอด  ของ 
................................จำนวน 388,440 บาท (สามแสนแปดหมื่นแปดพันสี่ร้อยสี่สิบบาทถ้วน)  เพ่ือจ่ายให้กับ
ทายาท ดังนี้ 

1. นาย................................ (บุตร)  จำนวน  129,480 บาท 
2. นาย................................ (บุตร)  จำนวน  129,480 บาท 
3. นาย................................ (คู่สมรส) จำนวน  129,480 บาท  

   

 จึงเรียนมาเพ่ือโปรดพิจารณาดำเนินการต่อไป    
 
                  ขอแสดงความนับถือ 
 
                                     (................................) 

  นายกองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
สำนักปลัด 
โทร. 0 3754 1239 

 
 

ท าหนังสือขอรับเงิน  
กรณีเงินอุดหนุน 



หนา้ ๑๒๙ 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
ล าดบัขั้นตอนการเกษียณอายรุาชการ  
ต าแหน่งพนกังานสูบน ้า ลูกจา้งประจ า 

(ถ่ายโอนจาก พลงังานแห่งชาติ)  
เคสน้ีเหตุการณ์จริง คือ เงินค่าจา้ง 
เตม็ขั้นกลุ่ม 1 ขา้มกลุ่มรับกลุ่ม 2 

--------------- 
 

 

 

 

 

 

 

 

 



หนา้ ๑๓๐ 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

ขั้นตอนท่ี 1 
 

ขั้นตอนการกลัน่กรองผลการ
ปฏิบติังาน 

 



หนา้ ๑๓๑ 
 

 

                    บันทึกข้อความ 
ส่วนราชการ  งานการเจ้าหน้าที่ สำนักปลัด  โทร. ๐ ๓๗๕๔ ๑๒39                                      

ที ่            - วันที ่          กันยายน  ๒๕64   

เรื่อง  แต่งตั้งคณะกรรมการกลั่นกรองผลการปฏิบัติงานและคณะกรรมการพิจารณาเลื่อนขั้นค่าจ้าง  

เรียน   นายกองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง  
 

3. เรื่องเดิม 
ประกาศองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง  เรื่อง  หลักเกณฑ์และวิธีการประเมินผลการ

ปฏิบัติงานของพนักงานส่วนตำบล และลูกจ้างประจำ โดย องค์การบริหารส่ วนตำบลพระเพลิง  ประกาศ
หลักเกณฑ์และวิธีการประเมินผลการปฏิบัติงานของ พนักงานส่วนตำบล และลูกจ้างประจำ  ในสังกัด  
ประจำปีงบประมาณ  2564     

4. ข้อเท็จจริง 
การแต่งตั้งคณะกรรมการในแต่ละวงรอบ จะประกอบด้วย คณะกรรมการกลั่นกรองผลการ

ปฏิบัติงาน  และคณะกรรมการพิจารณาเลื่อนค่าจ้าง สัดส่วนของคณะกรรมการดังนี้  
4.1 คณะกรรมการกลั่นกรองผลการปฏิบัติงาน ประกอบด้วย ปลัดองค์การบริหารส่วน

ตำบล เป็นประธาน หัวหน้าส่วนราชการหรือรองปลัด องค์การบริหารส่วนตำบล ไม่น้อยกว่า 2 คน เป็น
กรรมการ พนักงานส่วนตำบลที่รับผิดชอบงานการเจ้าหน้าที่ขององค์การบริหารส่วนตำบลเป็นเลขานุการ 

4.2 หลักเกณฑ์การเลื่อนค่าจ้างของลูกจ้างประจำให้นำแนวทางการเลื่อนขั้นเงินเดือน
ของพนักงานส่วนตำบลมาบังคับใช้โดยอนุโลม  
 3. ข้อระเบียบ  

3.1 พระราชบัญญัติบริหารงานบุคคลส่วนท้องถิ่น  พ.ศ.2542 
3.2 ประกาศคณะกรรมการพนักงานส่วนตำบลจังหวัดสระแก้ว เรื่อง  หลักเกณฑ์และ

เงื่อนไขเกี่ยวกับการเลื่อนข้ันเงินเดือนของพนักงานส่วนตำบล พ.ศ.2559  
3.3 ประกาศคณะกรรมการพนักงานส่วนตำบลจังหวัดสระแก้ว เรื่อง  หลักเกณฑ์และ

เงื่อนไขเกี่ยวกับการประเมินผลการปฏิบัติงานของพนักงานส่วนตำบล (ฉบับที่ 2) พ.ศ.2563  
3.4 ประกาศคณะกรรมการพนักงานส่วนตำบลจังหวัดสระแก้ว เรื่อง  หลักเกณฑ์และ

เงื่อนไขเกี่ยวกับการบริหารงานบุคคลขององค์การบริหารส่วนตำบล  ลงวันที่  27 พฤศจิกายน 2545 และที่
แก้ไขเพ่ิมเติมถึงฉบับปัจจุบัน 

3.5 หนังสือสำนักงาน ก.จ. ก.ท. และ ก.อบต. ที่ มท 0809.3/ ว 11 ลงวันที่  3 0 
กันยายน 2559  เรื่อง  ซักซ้อมแนวทางการประเมินผลการปฏิบัติงานของลูกจ้างประจำ กำหนดให้ 
คณะกรรมการกลั่นกรองผลการปฏิบัติงาน ประกอบด้วย ปลัดองค์การบริหารส่วนตำบล เป็นประธาน หัวหน้า
ส่วนราชการหรือรองปลัด องค์การบริหารส่วนตำบล ไม่น้อยกว่า 2 คน เป็นกรรมการ พนักงานส่วนตำบลที่
รับผิดชอบงานการเจ้าหน้าที่ขององค์การบริหารส่วนตำบลเป็นเลขานุการ 

 
 
 
 
 

ล าดับขั้นตอนเช่นเดียวกันกับข้าราชการ หรือพนักงานส่วนต าบลเกษียณ 



หนา้ ๑๓๒ 

 

 

4. ข้อพิจารณา 
 เพ่ือให้การแต่งตั้งคณะกรรมการดังกล่าวข้างต้น เป็นไปด้วยความเรียบร้อย  งานการ
เจ้าหน้าที่ สำนักปลัด องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิงจึงได้ร่างคำสั่งแต่งตั้งคณะกรรมการฯ ดังรายละเอียด
แนบท้าย  

5. ข้อเสนอ 
     จึงเรียนมาเพ่ือโปรดพิจารณาหากเห็นสมควร กรุณาลงนามในคำสั่งที่แนบ   

                   
           (………………………………) 

             นักทรัพยากรบุคคลชำนาญการ  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



หนา้ ๑๓๓ 

 

 

 
 

คำสั่งองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
ที่          /2564 

เรื่อง   แต่งตั้งคณะกรรมการกลั่นกรองผลการปฏิบัติงาน ลูกจ้างประจำ 
ประจำปีงบประมาณ 2564 ครั้งที่ 2 

------------------------------- 
  ประกาศองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง  เรื่อง  หลักเกณฑ์และวิธีการประเมินผลการ
ปฏิบัติงานของพนักงานส่วนตำบล และลูกจ้างประจำ โดย องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง  ประกาศ
หลักเกณฑ์และวิธีการประเมินผลการปฏิบัติงานของ พนักงานส่วนตำบล และลูกจ้างประจำ  ในสังกัด  
ประจำปีงบประมาณ  2564     
 ดังนั้น เพ่ือให้การดำเนินการด้านงานบริหารงานบุคคลขององค์การบริหารส่วนตำบลพระ
เพลิง เป็นไปด้วยความเรียบร้อย  บุคลากรในสังกัดได้รับผลการประเมินการปฏิบัติงานด้วยความเป็นธรรม จึง
อาศัยอำนาจตามความนัยมาตรา 15  มาตรา  25  วรรคท้ายแห่งพระราชบัญญัติระเบียบบริหารงานบุคคล
ส่วนท้องถิน่ พ.ศ.2542  จึงแต่งตั้งคณะกรรมการกลั่นกรองผลการปฏิบัติงาน ของลูกจ้างประจำ ดังนี้ 

1. ปลัดองค์การบริหารส่วนตำบล     ประธานกรรมการ 
2. ผู้อำนวยการกองคลัง                         กรรมการ 
3. ผู้อำนวยการกองช่าง                         กรรมการ  
4. หัวหน้าสำนักปลัด    กรรมการ 
5. นักทรัพยากรบุคคล           เลขานุการ 

   

ทั้งนี้ ตั้งแต่บัดนี้เป็นต้นไป 
     
       สั่ง  ณ  วันที่               กันยายน   พ.ศ.2564 
 
 
          (...........................) 

                                             นายกองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
 
 
 
 
 



หนา้ ๑๓๔ 

 

 

 
คำสั่งองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 

ที่           /2564 
เรื่อง   แต่งตั้งคณะกรรมการพิจารณาเลื่อนขั้นค่าจ้าง ของลูกจ้างประจำ  

ประจำปีงบประมาณ  2564  ครั้งที่ 2 ครึ่งปีหลัง 
------------------------------- 

 ประกาศคณะกรรมการพนักงานส่วนตำบลจังหวัดสระแก้ว  เรื่อง  หลักเกณฑ์และเงื่อนไข
เกี่ยวกับการเลื่อนขั้นเงินเดือนของพนักงานส่วนตำบล พ.ศ.2559  ประกาศ  ณ  วันที่  27  มกราคม  2559 
โดยกำหนดให้ นายกองค์การบริหารส่วนตำบลแต่งตั้งคณะกรรมการพิจารณาเลื่อนขั้นเงินเดือนของพนักงาน
ส่วนตำบลทุกประเภทและตำแหน่ง  โดยสัดส่วนของคณะกรรมการประกอบด้วย ประธานกรรมการและ
หัวหน้าส่วนราชการไม่น้อยกว่า 3 คน เป็นกรรมการ ในกรณีที่องค์การบริหารส่วนตำบลมีสถานศึกษาในสังกัด
ให้แต่งตั้งผู้บริหารสถานศึกษาร่วมเป็นกรรมการด้วยและให้พนักงานส่วนตำบลที่รับผิดชอบงานการเจ้าหน้าที่
ขององค์การบริหารส่วนตำบลเป็นเลขานุการ และการเลื่อนค่าจ้างของลูกจ้างประจำให้ใช้หลักเกณฑ์ขอ ง
พนักงานส่วนตำบลมาบังคับใช้โดยอนุโลม 
 ดังนั้น เพ่ือให้การแต่งตั้งคณะกรรมการพิจารณาการเลื่อนขั้นค่าจ้างขององค์การบริหารส่วน
ตำบลพระเพลิง ดำเนินการด้วยความเรียบร้อยและเป็นธรรม จึงอาศัยอำนาจตามความใน 15 และมาตรา  25 
วรรคท้าย แห่งพระราชบัญญัติระเบียบบริหารงานบุคคลส่วนท้องถิ่น พ.ศ.2542  แต่งตั้งคณะกรรมการ
พิจารณาเลื่อนขั้นค่าจ้างของลูกจ้างประจำ  ดังนี้ 
        1. รองปลัดองค์การบริหารส่วนตำบล   ประธานกรรมการ 
 2. หัวหน้าสำนักปลัด      กรรมการ 
 3. ผู้อำนวยการกองคลัง                         กรรมการ 
        4. ผู้อำนวยการกองช่าง                          กรรมการ 

5. นักทรัพยากรบุคคล             เลขานุการ 
  

 ทั้งนี้ตั้งแต่บัดนี้เป็นต้นไป 
     
       สั่ง  ณ  วันที่               กันยายน    พ.ศ.2564 
 

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

                                               นายกองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
                                    
                             



หนา้ ๑๓๕ 

 

 

  บันทกึข้อความ 
ส่วนราชการ  เลขานุการ คณะกรรมการกลั่นกรองผลการปฏิบัติงาน  โทร. ๐ ๓๗๕๔ ๑๒39                                      

ที ่            - วันที ่        กันยายน  ๒๕64   

เรื่อง   พิจารณากำหนดวันประชุมคณะกรรมการกลั่นกรองผลการปฏิบัติงานลูกจ้างประจำ  

เรียน  ประธานคณะกรรมการ 
 

2. เรื่องเดิม 
คำสั่งองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง ที่  .............. ลงวันที่ ................ เรื่อง  แต่งตั้ง

คณะกรรมการกลั่นกรองผลการปฏิบัติงานลูกจ้างประจำ ประจำปีงบประมาณ 2564  ครั้งที่ 2  โดยสัดส่วน
ของการแต่งตั้งคณะกรรมการประกอบด้วย  ปลัดองค์การบริหารส่วนตำบล เป็นประธานกรรมการ และหัวหน้า
ส่วนราชการหรือรองปลัด ไม่น้อยกว่า 2 คนเป็นกรรมการ ให้พนักงานส่วนตำบลที่รับผิดชอบงานการเจ้าหน้าที่
ขององค์การบริหารส่วนตำบลเป็นเลขานุการ  

2. ข้อเท็จจริง 
จากคำสั่งดังกล่าวข้างต้น มีปลัดองค์การบริหารส่วนตำบล  หัวหน้าส่วนราชการ และ

ผู้รับผิดชอบงานการเจ้าหน้าที่ได้รับการแต่งตั้งตามสัดส่วนดังกล่าวประกอบด้วย   
1.1 ปลัดองค์การบริหารส่วนตำบล ประธานกรรมการ 
1.2 ผู้อำนวยการกองคลัง            กรรมการ 
1.3 ผู้อำนวยการกองช่าง          กรรมการ  
1.4 หัวหน้าสำนักปลัด  กรรมการ 
1.5 นักทรัพยากรบุคคล  เลขานุการ 

 3. ข้อระเบียบ  
3.1 พระราชบัญญัติระเบียบบริหารงานบุคคลส่วนท้องถิ่น  พ.ศ.2542   
3.2หนังสือสำนักงาน ก.จ.  ก.ท. และ ก.อบต. ที่ มท 0809.3/ว 11 ลงวันที่  30  

กันยายน  2559  เรื่อง  ซักซ้อมแนวทางการประเมินผลการปฏิบัติงานของลูกจ้างประจำ  
ข้อ 3 สำหรับคณะกรรมการกลั่นกรองการประเมินผลการปฏิบัติงานของลูกจ้างประจำ 

ให้กำหนดดังนี้ 
3.1 ปลัดองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น เป็นประธานกรรมการ 
3.2 หัวหน้าส่วนราชการ หรือรองปลัดองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นไม่น้อยกว่า 2 คน

เป็นกรรมการ 
3.3 ข้าราชการหรือพนักงานส่วนท้องถิ่นท่ีรับผิดชอบงานการเจ้าหน้าที่เป็นเลขานุการ 
 
 
 
 
 
 
 
 



หนา้ ๑๓๖ 

 

 

4. ข้อพิจารณา 
 เพ่ือให้การประเมินผลการปฏิบัติงานของพนักงานลูกจ้างประจำ ในสังกัดองค์การบริหาร
ส่วนตำบลพระเพลิง เป็นไปด้วยความเรียบร้อย  ฝ่ายเลขานุการ จึงเห็นควรพิจารณากำหนดวันประชุม  ของ 
ของคณะกรรมการกลั่นกรองผลการปฏิบัติงานของลูกจ้างประจำ ก่อนสิ้นปีงบประมาณ เนื่องจากมี
ลูกจ้างประจำเกษียณอายุราชการ และเลื่อนค่าจ้าง ใน 30 กันยายน  2564 เพ่ือใช้เงินเดือนสุดท้ายในการ
คำนวณบำเหน็จ หรือ บำเหน็จรายเดือน  พร้อมกันนี้ ได้ร่างระเบียบวาระการประชุมคณะกรรมการฯ  มาเพ่ือ
พิจารณาด้วยแล้ว 

5. ข้อเสนอ 
     จึงเรียนมาเพ่ือโปรดพิจารณาหากเห็นสมควร กรุณากำหนด  วัน เวลา สถานที่ประชุม

คณะกรรมการท้ายบันทึกนี้                
 

                (…………………………..) 
       เลขานุการ /นักทรัพยากรบุคคลชำนาญการ 
 
 
 
   

- เลขานุการแจ้งคณะกรรมการฯ ประชุมโดยพร้อมเพรียงกัน 
- ในวันที่............................................สถานที่ ....................................................    

 
 
 

    (...............................................) 
              ประธานคณะกรรมการกลั่นกรอง 
 
           
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



หนา้ ๑๓๗ 

 

 

ระเบียบวาระการประชุมคณะกรรมการกลั่นกรองผลการปฏิบัติงานลูกจ้างประจำ 
ครั้งที่ ........................... 

วันที่ .........................เวลา ..........................ณ  ห้อง................................. 
------------------------------------------------------------------------------------------ 

ระเบียบวาระท่ี ๑. เรื่องท่ีประธานแจ้งให้ท่ีประชุมทราบ 
คำสั่งองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง ที่  .............. ลงวันที่ ................ เรื่อง  แต่งตั้ง

คณะกรรมการกลั่นกรองผลการปฏิบัติงานลูกจ้างประจำ ประจำปีงบประมาณ 2564  ครั้งที่ 2  โดยสัดส่วน
ของการแต่งตั้งคณะกรรมการประกอบด้วย  ปลัดองค์การบริหารส่วนตำบล เป็นประธานกรรมการ และรอง
ปลัด หรือหัวหน้าส่วนราชการ ไม่น้อยกว่า 2 คนเป็นกรรมการ ให้พนักงานส่วนตำบลที่รับผิดชอบงานการ
เจ้าหน้าที่ขององค์การบริหารส่วนตำบลเป็นเลขานุการ คณะกรรมการประกอบด้วย 

1. ปลัดองค์การบริหารส่วนตำบล    ประธานกรรมการ 
2. ผู้อำนวยการกองคลัง            กรรมการ 
3. ผู้อำนวยการกองช่าง          กรรมการ 
4. หัวหน้าสำนักปลัด  กรรมกา 
5. นักทรัพยากรบุคคล  เลขานุการ 

ระเบียบวาระท่ี ๒ รับรองรายงานการประชุมครั้งที่   
 

ระเบียบวาระท่ี ๓ เรื่องสืบเนื่องจากการประชุมครั้งที่ผ่านมา       
 

ระเบียบวาระท่ี ๔  เรื่องเสนอเพื่อพิจารณา 

  - กลั่นกรองผลการประเมินลูกจ้างประจำ กรณีเกษียณอายุราชการ ใน 1 ตุลาคม 2564  
ราย นายสมปอง สิงห์ศก  ตำแหน่ง พนักงานสูบน้ำ  งานสวัสดิการสังคม กลุ่มงานบริหารงานทั่วไป สำนักปลัด 
องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง   

ระเบียบวาระท่ี ๕  เรื่องอ่ืน ๆ  
  

 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 



หนา้ ๑๓๘ 

 

 

 
รายชื่อผู้เข้าประชุม 

คณะกรรมการกลั่นกรองผลการปฏิบัติงานลูกจ้างประจำ 
ครั้งที่    ................... 

วันที่   ...................เวลา  ..............  ณ  ห้อง............................... 

 

ลำดับ ชื่อ-สกุล ตำแหน่ง ลายมือชื่อ 

1  ประธานคณะกรรมการ  

2  กรรมการ  

3  กรรมการ  

4  กรรมการ  

5  เลขานุการ  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



หนา้ ๑๓๙ 
 

 

 
 

รายงานการประชุม  
คณะกรรมการกลั่นกรองผลการปฏิบัติงานลูกจ้างประจำ 

ครั้งที่    ................... 
วันที่   ...................เวลา  ..............  ณ  ห้อง............................... 

วนตำบล 
---------------------------------------------------------------------------------------- 

ผู้มาประชุม 

 
 
เริ่มประชุม เวลา  10.00 น. 
 
ระเบียบวาระท่ี 1. เรื่องท่ีประธานแจ้งให้ท่ีประชุมทราบ 

คำสั่งองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง ที่  .............. ลงวันที่ ................ เรื่อง  แต่งตั้ง
คณะกรรมการกลั่นกรองผลการปฏิบัติงานลูกจ้างประจำ ประจำปีงบประมาณ 2564  ครั้งที่ 2  โดยสัดส่วน
ของการแต่งตั้งคณะกรรมการประกอบด้วย  ปลัดองค์การบริหารส่วนตำบล เป็นประธานกรรมการ และรอง
ปลัด หรือหัวหน้าส่วนราชการ ไม่น้อยกว่า 2 คนเป็นกรรมการ ให้พนักงานส่วนตำบลที่รับผิดชอบงานการ
เจ้าหน้าที่ขององค์การบริหารส่วนตำบลเป็นเลขานุการ คณะกรรมการประกอบด้วย 

1. ปลัดองค์การบริหารส่วนตำบล     ประธานกรรมการ 
2. ผู้อำนวยการกองคลัง             กรรมการ 
3. ผู้อำนวยการกองช่าง            กรรมการ  
4. หัวหน้าสำนักปลัด    กรรมการ 
5. นักทรัพยากรบุคคล    เลขานุการ  

ระเบียบวาระท่ี 2  รับรองรายงานการประชุมครั้งที่  
 

ระเบียบวาระท่ี 3  เรื่องสืบเนื่องจากการประชุมครั้งที่ผ่านมา   
 

ระเบียบวาระท่ี 4  เรื่องเสนอเพื่อพิจารณา 
ประธาน  -.................................. 
เลขานุการ -................................... 

ลำดับ ชื่อ-สกุล ตำแหน่ง ลายมือชื่อ 

1  ประธานคณะกรรมการ  

2  กรรมการ  

3  กรรมการ  

4  กรรมการ  

5  เลขานุการ  



หนา้ ๑๔๐ 
 

 

 

ลำดับ ช่ือ-สกุล ตำแหน่ง ผู้ประเมิน 
ผู้บังคับบัญชา

ประ 
เมิน 

ความเห็น 
ผู้บังคับบัญชา 
เหนือข้ึนไป 

ผล
คะแนน
ระดับ 

1 นายสมปอง  สิงห์ศก พนักงานสูบน้ำ     
 
ผลการกลั่นกรอง 

ลำดับ ช่ือ-สกุล ตำแหน่ง ผู้ประเมิน 
ผู้บังคับ 
บัญชา

ประเมิน 

ผล
คะแนน
ระดับ 

ความเห็นผู้
บังคับ 

บัญชาเหนือ
ขึ้นไป 

ความเห็น 
คกก.

กลั่นกรอง 

1 นายสมปอง  สิงห์ศก พนักงานสูบน้ำ      

 
มติที่ประชุม -  
ระเบียบวาระท่ี ๕  เรื่องอ่ืน ๆ  
ประธาน  - เรื่องอ่ืน ๆ มีท่านใด มีข้อเสนออ่ืน ๆ ในที่ประชุมหรือไม่ ถ้าไม่มีผลขอปิดประชุม 
 

ปิดประชุม  เวลา  ๑๒.๐๐ น. 
      
 
            (ลงชื่อ)  สมปอง  สิงห์ศก   ผู้จดรายงานการประชุม 
            (…………………………) 
                                   เลขานุการ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



หนา้ ๑๔๑ 
 

 

 บันทกึข้อความ 
ส่วนราชการ  คณะกรรมการกลั่นกรองผลการปฏิบัติงาน โทร. ๐ ๓๗๕๔ ๑๒39                                      

ที ่            - วันที ่          กันยายน ๒๕64   

เรื่อง   ผลการพิจารณาคณะกรรมการกลั่นกรองผลการปฏิบัติงาน  

เรียน  นายกองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
คำสั่งองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง ที่  .............. ลงวันที่ ................ เรื่อง  แต่งตั้ง

คณะกรรมการกลั่นกรองผลการปฏิบัติงานลูกจ้างประจำ ประจำปีงบประมาณ 2564  ครั้งที่ 2  โดยสัดส่วน
ของการแต่งตั้งคณะกรรมการประกอบด้วย  ปลัดองค์การบริหารส่วนตำบล เป็นประธานกรรมการ และรอง
ปลัด หรือหัวหน้าส่วนราชการ ไม่น้อยกว่า 2 คนเป็นกรรมการ ให้พนักงานส่วนตำบลที่รับผิดชอบงานการ
เจ้าหน้าที่ขององค์การบริหารส่วนตำบลเป็นเลขานุการ คณะกรรมการประกอบด้วย 

1. ปลัดองค์การบริหารส่วนตำบล    ประธานกรรมการ 
2. ผู้อำนวยการกองคลัง             กรรมการ 
3. ผู้อำนวยการกองช่าง           กรรมการ  
4. หัวหน้าสำนักปลัด   กรรมการ 
5. นักทรัพยากรบุคคล    เลขานุการ 

 บัดนี้คณะกรรมการได้ดำเนินการ กลั่นกรองผลการปฏิบัติงานของลูกจ้างประจำที่จะ
เกษียณอายุราชการ ราย นายสมปอง สิงห์ศก  ตำแหน่ง พนักงานสูบน้ำ เรียบร้อยแล้ว ดังรายละเอียดตาม
แบบประเมินผลการปฏิบัติงานแนบท้าย 

 จึงเรียนมาเพ่ือโปรดทราบ 

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

       ประธานคณะกรรมการกลั่นกรองผลการปฏิบัติงาน   
     

- ทราบ / ลงนามแล้ว 
-  

 
 
                   (นาย......................) 
                นายกองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
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ขั้นตอนท่ี 2 
 

เล่ือนขั้นค่าจา้ง 
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 บันทกึข้อความ 
ส่วนราชการ  เลขานุการ คณะกรรมการเลื่อนขัน้ค่าจ้าง  โทร. ๐ ๓๗๕๔ ๑๒39                                      

ที ่            - วันที ่            กันยายน  ๒๕64   

เรื่อง   พิจารณากำหนดวันประชุมคณะกรรมการพิจารณาเลื่อนขั้นค่าจ้าง 

เรียน  ประธานคณะกรรมการ 
 

1. เรื่องเดิม 
คำสั่งองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง ที่  ……….. ลงวันที่  ……………..   เรื่อง  แต่งตั้ง

คณะกรรมการพิจารณาเลื่อนขั้นค่าจ้าง ลูกจ้างประจำ ประจำปีงบประมาณ 2564 ครั้งที่ 2  ครึ่งปีหลัง  
โดยสัดส่วนของการแต่งตั้งคณะกรรมการประกอบด้วย  ประธานกรรมการ และหัวหน้าส่วนราชการไม่น้อยกว่า  
3 คน เป็นกรรมการ  และให้พนักงานส่วนตำบลที่รับผิดชอบงานการเจ้าหน้าที่ขององค์การบริหารส่วนตำบล
เป็นเลขานุการ  โดยคณะกรรมการที่ได้รับการแต่งตั้งให้มีหน้าที่พิจารณาการเลื่อนขั้นค่าจ้างลูกจ้างประจำ 

2. ข้อเท็จจริง 
จากคำสั่งดังกล่าวข้างต้น องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง ได้แต่งตั้งคณะกรรมการตาม

สัดส่วนประกอบด้วย   
2.1  รองปลัดองค์การบริหารส่วนตำบล ประธานกรรมการ 
2.2 หัวหน้าสำนักปลัด    กรรมการ 
2.3  ผู้อำนวยการกองคลัง            กรรมการ 
2.4  ผู้อำนวยการกองช่าง                 กรรมการ 
2.5  นักทรัพยากรบุคคล       เลขานุการ 

 3. ข้อระเบียบ  
3.1 พระราชบัญญัติระเบียบบริหารงานบุคคลส่วนท้องถิ่น  พ.ศ.2542   
3.2 ประกาศคณะกรรมการพนักงานส่วนตำบลจังหวัดสระแก้ว  เรื่อง  หลักเกณฑ์และ

เงื่อนไขเก่ียวกับการเลื่อนขั้นเงินเดือนพนักงานส่วนตำบล พ.ศ.2559  ประกาศ ณ วันที่ 27 มกราคม  2559 
 ข้อ 211 ให้นายกองค์การบริหารส่วนตำบลแต่งตั้งคณะกรรมการพิจารณาเลื่อนขั้น

เงินเดือนพนักงานส่วนตำบล เพ่ือทำหน้าที่พิจารณาและเสนอความเห็นเกี่ยวกับการเลื่อนขั้นเงินเดือนของ
พนักงานส่วนตำบลทุกประเภทตำแหน่งและระดับตำแหน่ง ตามหลักเกณฑ์ที่กำหนดไว้ในประกาศนี้
ประกอบด้วย ประธานกรรมการ และหัวหน้าส่วนราชการไม่น้อยกว่า 3 คน เป็นกรรมการ ในกรณีที่องค์ การ
บริหารส่วนตำบลมีสถานศึกษาในสังกัดให้แต่งตั้งผู้บริหารศึกษาร่วมเป็นกรรมการด้วยและให้พนักงานส่วน
ตำบลที่รับผิดชอบงานการเจ้าหน้าที่ขององค์การบริหารส่วนตำบล เป็นเลขานุการ 

3.3 หนังสือสำนักงาน ก.จ.  ก.ท. และ ก.อบต. ที่ มท 0809.3/ว 11  ลงวันที่  30  
กันยายน  2559  เรื่อง  ซักซ้อมแนวทางการประเมินผลการปฏิบัติงานของลูกจ้างประจำ  

 ข้อ 4. หลักเกณฑ์การเลื่อนขั้นค่าจ้างของลูกจ้างประจำให้นำแนวทางการเลื่อนขั้น
เงินเดือนของข้าราชการ และพนักงานส่วนท้องถิ่นมาบังคับใช้โดยอนุโลม 
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4. ข้อพิจารณา 
 เพ่ือให้การเลื่อนขั้นเงินเดือนของลูกจ้างประจำ ในสังกัดองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
เป็นไปด้วยความเรียบร้อย  ฝ่ายเลขานุการ จึงเห็นควรพิจารณากำหนดวันประชุมคณะกรรมการ พร้อมกันนี้ 
ได้ร่างระเบียบวาระการประชุมคณะกรรมการฯ  มาเพ่ือพิจารณาด้วยแล้ว 

5. ข้อเสนอ 
     จึงเรียนมาเพ่ือโปรดพิจารณาหากเห็นสมควร กรุณากำหนด  วัน เวลา สถานที่ประชุม

คณะกรรมการท้ายบันทึกนี้  
 
                   
                (....................................) 

                         เลขานุการ 
   

 
 
 

- ทราบ 
- ฝ่ายเลขานุการแจ้งคณะกรรมการฯ ประชุมโดยพร้อมเพรียงกัน 
- ในวันที่ ...................................เวลา...........................น. 
- สถานที่  ........................................................  

 
 
                      (นาง.................................) 
                ประธานคณะกรรมการพิจารณาเลื่อนขั้นเงินเดือน 
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ระเบียบวาระการประชุม 
คณะกรรมการพิจารณาเลื่อนขั้น ค่าจ้างลูกจ้างประจำ 

ครั้งที่ ...................... 
วันที่ ..........................เวลา .....................น.  ณ  ห้อง ประชุม ……………………….. 

------------------------------------------------------------------------------------------ 
ระเบียบวาระท่ี ๑. เรื่องท่ีประธานแจ้งให้ที่ประชุมทราบ 

คำสั่งองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง ที่  ……….. ลงวันที่  ……………..   เรื่อง  แต่งตั้ง
คณะกรรมการพิจารณาเลื่อนขั้นค่าจ้าง ลูกจ้างประจำ ประจำปีงบประมาณ 2564 ครั้งที่ 2  ครึ่งปีหลัง  
โดยสัดส่วนของการแต่งตั้งคณะกรรมการประกอบด้วย  ประธานกรรมการ และหัวหน้าส่วนราชการไม่น้อยกว่า  
3 คน เป็นกรรมการ  และให้พนักงานส่วนตำบลที่รับผิดชอบงานการเจ้าหน้าที่ขององค์การบริหารส่วนตำบล
เป็นเลขานุการ  โดยคณะกรรมการที่ได้รับการแต่งตั้ งให้มีหน้าที่พิจารณาการเลื่อนขั้นค่าจ้างลูกจ้างประจำ 
คณะกรรมการมีดังนี้ 

1. รองปลัดองคก์ารบริหารส่วนตำบล   ประธานกรรมการ 
2. หัวหน้าสำนักปลัด     กรรมการ 
3. ผู้อำนวยการกองคลัง             กรรมการ 
4. ผู้อำนวยการกองช่าง                  กรรมการ 
5. นักทรัพยากรบุคคล     เลขานุการ 

  

ระเบียบวาระท่ี ๒ รับรองรายงานการประชุมครั้งที่ผ่านมา        
 

ระเบียบวาระท่ี ๓ เรื่องสืบเนื่องจากการประชุมครั้งที่ผ่านมา       
 

ระเบียบวาระท่ี ๔  เรื่องเสนอเพื่อพิจารณา 

พิจารณาเลื่อนขั้นค่าจ้าง ของลูกจ้างประจำ  ราย นายสมปอง  สิงห์ศก  ตำแหน่ง 
พนักงานสูบน้ำ งานสวัสดิการสังคม  กลุ่มงานบริหารงานทั่วไป สำนักปลัด องค์การ
บริหารส่วนตำบลพระเพลิง 

ระเบียบวาระท่ี ๕  เรื่องอ่ืน ๆ  
 ---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
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รายชื่อผู้เข้าประชุม 
คณะกรรมการพิจารณาเลื่อนขั้น ค่าจ้างลูกจ้างประจำ 

ครั้งที่ ...................... 
วันที่ ..........................เวลา .....................น.  ณ  ห้อง ประชุม ……………………….. 

 

ลำดับ ชื่อ-สกุล ตำแหน่ง ลายมือชื่อ 

1  ประธานกรรมการ  

2  กรรมการ  

3  กรรมการ  

4  กรรมการ  

5.  กรรมการ  

6  เลขานุการ  
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



หนา้ ๑๔๗ 

 

 

รายงานการประชุม  
คณะกรรมการพิจารณาเลื่อนขั้นค่าจ้างลูกจ้างประจำ 

ครั้งที่  ................. 
วันที่  .................................เวลา  ..................น.  ณ  ห้องประชุม ....................... 

---------------------------------------------------------------------------------------- 
ผู้มาประชุม 
 

 
เริ่มประชุมเวลา  09.00 น. 
ระเบียบวาระท่ี ๑. เรื่องท่ีประธานแจ้งให้ท่ีประชุมทราบ 

คำสั่งองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง ที่  ……….. ลงวันที่  ……………..   เรื่อง  แต่งตั้ง
คณะกรรมการพิจารณาเลื่อนขั้นค่าจ้าง ลูกจ้างประจำ ประจำปีงบประมาณ 2564 ครั้งที่ 2  ครึ่งปีหลัง  
โดยสัดส่วนของการแต่งตั้งคณะกรรมการประกอบด้วย  ประธานกรรมการ และหัวหน้าส่วนราชการไม่น้อยกว่า  
3 คน เป็นกรรมการ  และให้พนักงานส่วนตำบลที่รับผิดชอบงานการเจ้าหน้าที่ขององค์การบริหารส่วนตำบล
เป็นเลขานุการ  โดยคณะกรรมการที่ได้รับการแต่งตั้งให้มีหน้าที่พิจารณาการเลื่อนขั้นค่าจ้างลูกจ้างประจำ 
องค์ประกอบคณะกรรมการ มีดังนี้ 

1. รองปลัดองค์การบริหารส่วนตำบล   ประธานกรรมการ 
2. หัวหน้าสำนักปลัด     กรรมการ 
3. ผู้อำนวยการกองคลัง             กรรมการ 
4. ผู้อำนวยการกองช่าง                  กรรมการ 
5. นักทรัพยากรบุคคล     เลขานุการ 

  

ระเบียบวาระท่ี ๒  รับรองรายงานการประชุมครั้งที่ผ่านมา     
 

ระเบียบวาระท่ี ๓  เรื่องสืบเนื่องจากการประชุมครั้งที่ผ่านมา      
ระเบียบวาระท่ี ๔  เรื่องเสนอเพื่อพิจารณา 
ประธาน -  ......................... 
เลขานุการ - .......................... 
 

ลำดับ ชื่อ-สกุล ตำแหน่ง ลายมือชื่อ 

1  ประธานกรรมการ  

2  กรรมการ  

3  กรรมการ  

4  กรรมการ  

5  กรรมการ  

6  เลขานุการ  
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ร้อยละ 15 
ณ 1 มีนาคม 

เงินร้อยละ 6 
ณ 1 กันยายน 

เงินที่ใช้ไป 
ณ 1 เมษายน 

เงินที่จะใช้ได้ใน  
1 ตุลาคม 

 
 

   

 
 มติที่ประชุม -เห็นชอบให้เลื่อนขั้นเงินเดือนให้ลูกจ้างประจำ ดังนี้ 
 

ลำดับ ชื่อ-สกุล ตำแหน่ง 

คะแนนประเมิน เงินเดือน 

คะแนน ระดับ 1 ก.ย. 30 ก.ย. 
เงินใช้
เลื่อน 

หมาย
เหตุ 

 
1 

 
นายสมปอง  สิงห์ศก   
 

 
พนักงานสูบน้ำ 

  
    

เลขานุการ - ครับสรุปการเลื่อนขั้นเงินเดือนและค่าจ้าง ของพนักงานส่วนตำบล ลูกจ้างประจำ สรุป
ทั้งหมดดังนี้นะครับ 

 

ประเภท จำนวน 
ร้อย
ละ 
15 

ร้อยละ 6 
1 ขั้น 0.5 

ไม่ได้
เลื่อน 

เงินที่ใช้ไป 
 

เงินคงเหลือ 

ลูกจ้างประจำ 2        
มติที่ประชุม - ....................................................... 
ระเบียบวาระท่ี ๕  เรื่องอ่ืน ๆ  
ประธาน  - เรื่องอ่ืน ๆ มีท่านใด มีข้อเสนออ่ืน ๆ ในที่ประชุมหรือไม่ ถ้าไม่มีขอปิดประชุมค่ะ 
 

ปิดประชุม  เวลา  12.00  น. 
 
            (ลงชื่อ)  สมปอง  สิงห์ศก   ผู้จดรายงานการประชุม 
           (.................................) 
                                    เลขานุการ 

ลำดับ ช่ือ-สกุล ตำแหน่ง 

พฤติกรรม วัน ขาด ลา มาสาย 
(ครั้ง) 

การดำเนินการทาง
วินัยในรอบท่ีแล้วมา 

ป่วย กิจ 
ลาอื่นๆที่
ไม่ใช่ลา
พักผ่อน 

ขาด 
มา
สาย 

1 
 
นายสมปอง สิงห์ศก 
 

 - - - - - ไม่ถูกลงทัณฑ์ทางวินัย 
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 บันทกึข้อความ 
ส่วนราชการ  คณะกรรมการพิจารณาเลื่อนขั้นเงินเดือน  โทร. ๐ ๓๗๕๔ ๑๒39                                      

ที ่            - วันที ่          กันยายน  ๒๕64   

เรื่อง   ผลการพิจารณาคณะกรรมการพิจารณาเลื่อนขั้นค่าจ้าง  

เรียน  นายกองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
คำสั่งองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง ที่  ……….. ลงวันที่  ……………..   เรื่อง  แต่งตั้ง

คณะกรรมการพิจารณาเลื่อนขั้นค่าจ้าง ลูกจ้างประจำ ประจำปีงบประมาณ 2564 ครั้งที่ 2  ครึ่งปีหลัง  
โดยสัดส่วนของการแต่งตั้งคณะกรรมการประกอบด้วย  ประธานกรรมการ และหัวหน้าส่วนราชการไม่น้อยกว่า  
3 คน เป็นกรรมการ  และให้พนักงานส่วนตำบลที่รับผิดชอบงานการเจ้าหน้าที่ขององค์การบริหารส่วนตำบล
เป็นเลขานุการ  โดยคณะกรรมการที่ได้รับการแต่งตั้งให้มีหน้าที่พิจารณาการเลื่อนขั้นค่าจ้างลูกจ้างประจำ 
องค์ประกอบคณะกรรมการ มีดังนี้ 

1. รองปลัดองค์การบริหารส่วนตำบล   ประธานกรรมการ 
2. หัวหน้าสำนักปลัด     กรรมการ 
3. ผู้อำนวยการกองคลัง              กรรมการ 
4. ผู้อำนวยการกองช่าง                  กรรมการ 

 5. นักทรัพยากรบุคคล     เลขานุการ 
 บัดนี้คณะกรรมการพิจารณาเลื่อนขั้นค่าจ้าง ได้ดำเนินการประชุมพิจารณาเรียบร้อยแล้ว  
จึงขอรายงานการประชุมเพ่ือพิจารณาทราบและออกคำสั่งให้ ลูกจ้างประจำ ราย  นายสมปอง  สิงห์ศก  ได้รับ
การเลื่อนขั้นค่าจ้าง ประจำปีงบประมาณ 2564 ครั้งที่ 2 ครึ่งปหีลัง ดังรายละเอียดที่แนบ  

 จึงเรียนมาเพ่ือโปรดทราบและพิจารณาดำเนินการต่อไป  

 

 
               (นาง………………………) 

    ประธานคณะกรรมการพิจารณาเลื่อนขั้นเงินเดือนฯ 
      
   

- ทราบ / ลงนามแล้ว 
- แจ้งสำนักปลัด ออกคำสั่งเลื่อนขั้นเงินเดือน  ณ   30 กันยายน  2564 

 
 
                   (.......................) 
                นายกองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
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กรณีค่าจา้งเตม็ขั้นสูง 
 

ออกค าสั่งใหข้า้มกลุ่มถา้
ต าแหน่งนั้นมีสิทธิใหข้า้มกลุ่ม 



หนา้ ๑๕๑ 
 

 

 บันทกึข้อความ 
ส่วนราชการ  งานการเจ้าหน้าที่ สำนักปลัด  โทร. ๐ ๓๗๕๔ ๑๒39                                      

ที ่        - วันที ่           กันยายน  ๒๕64   

เรื่อง   ให้ลูกจ้างประจำรับอัตราค่าจ้างในบัญชีค่าจ้างถัดไป  

เรียน  นายกองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 

๑. เรื่องเดิม 

ด้วย นายสมปอง  สิงห์ศก  ลูกจ้างประจำ ตำแหน่ง พนักงานสูบน้ำ  อัตราค่าจ้างบัญชี 
กลุ่ม 1 ขั้น 37 อัตรา  21,010  บาท กลุ่มงานสนับสนุน งานสวัสดิการสังคม  กลุ่มงานบริหารงานทั่วไป  
สำนักปลัด องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง  บัญชีค่าจ้างดังกล่าวเป็นบัญชีค่าจ้างขั้นสูงของกลุ่มที่ 1  
ซึ่งยังไม่ได้รับการเลื่อนค่าจ้างในรอบปัจจุบัน และบุคคลดังกล่าวจะเกษียณอายุราชการ ในวันที่ 1 ตุลาคม 
2564 ซึ่งต้องใช้อัตราค่าจ้างในการคิดบำเหน็จ หรือบำเหน็จรายเดือน ในวันที่ 30 กันยายน 2564  

๒. ข้อเท็จจริง 
2.1 ลูกจ้างประจำถ่ายโอน ตำแหน่งพนักงานสูบน้ำ ไม่มีบัญชีขั้นต่ำขั้นสูงในตำแหน่ง

ดังกล่าว ให้เทียบจาก ตำแหน่ง พนักงานจดมาตรวัดน้ำ  ขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ตามหนังสือ 
สำนักงาน ก.จ. ก.ท. และ ก.อบต. ที่ มท 0809.1/ว 627 ลงวันที่  9 มิถุนายน 2546   

2.2 ประกาศคณะกรรมการพนักงานส่วนตำบลจังหวัดสระแก้ว เรื่อง  หลักเกณฑ์เกี่ยวกับ
อัตราค่าจ้างและการให้ลูกจ้างขององค์การบริหารส่วนตำบลได้รับค่าจ้าง (ฉบับที่ 5) โดยให้ลูกจ้างประจำ
ตำแหน่ง พนักงานจดมาตรวัดน้ำ อัตราค่าจ้างขั้นสูง ในกลุ่มที่ 1 ขั้น 37 อัตรา 21,010 บาท ได้รับอัตรา
ค่าจ้างข้ันสูงใน กลุ่มท่ี 2 ขั้น 30 อัตรา 25,670 บาท 

2.3 นายสมปอง  สิงห์ศก  ปัจจุบันได้รับอัตราค่าจ้าง ขั้นสูง 21,010 บาท แล้วและได้รับ
การพิจาณาเลื่อนขั้นค่าจ้าง  จำนวน............ขั้น จึงมีสิทธิได้รับการข้ามกลุ่มไปรับอัตราค่าจ้าง กลุ่ มที่ 2 ก่อน
การเลื่อนขั้นค่าจ้าง ในขั้นที่...............อัตรา.......... ...บาท และใช้ขั้นในกลุ่มที่ 2 เลื่อนขั้นตามที่ได้รับการ
พิจารณา 

3. ข้อระเบียบ 
 3.1 พระราชบัญญัติระเบียบบริหารงานบุคคลส่วนท้องถิ่น พ.ศ.2542 
 3.2 ประกาศคณะกรรมการพนักงานส่วนตำบลจังหวัดสระแก้ว เรื่อง  หลักเกณฑ์เกี่ยวกับ

อัตราค่าจ้างและการให้ลูกจ้างขององค์การบริหารส่วนตำบลได้รับค่าจ้าง (ฉบับที่ 5) 

ลำดับที่ ตำแหน่ง กลุ่มงาน 
กลุ่มบัญชี
ค่าจ้าง 

อัตราค่าจ้าง 
หมายเหต ุค่าจ้างขั้น

ต่ำ 
ขั้น 

ค่าจ้างขั้นสูง
เดิม 

ขั้น 
ค่าจ้างขั้นสูง

ใหม่ 

17 
พนักงาน
จดมาตร
วัดน้ำ 

สนับสนุน 
กลุ่มท่ี 
1-2 

5,340 37 21,010 30 25,670  
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 3.3 หนังสือสำนักงาน ก.จ. ก.ท. และ ก.อบต. ที่ มท 0809.1/ว 627 ลงวันที่  9 
มิถุนายน 2546 เรื่อง  การกำหนดอัตราค่าจ้างขั้นต่ำ-ขั้นสูง ของลูกจ้างประจำที่ถ่ายโอนให้แก่องค์กรปกครอง
ส่วนท้องถิ่น  ให้เทียบอัตราค่าจ้าง ลูกจ้างประจำถ่ายโอน ตำแหน่ง พนักงานสูบน้ำจาก กรมพัฒนาและส่งเสริม
พลังงาน เทียบกับตำแหน่ง ลูกจ้างใน อบต. คือ ตำแหน่ง พนักงานจดมาตรวัดน้ำ 

4. ข้อพิจารณา 
 เพ่ือให้การเลื่อนขั้นค่าจ้างลูกจ้างประจำ เป็นไปด้วยความเรียบร้อยและถูกต้องตาม

หลักเกณฑ์  งานการเจ้าหน้าที่  สำนักปลัด จึงร่างคำสั่งมาเพ่ือพิจารณา ดังนี้ 
4.1 คำสั่งให้ นายสมปอง  สิงห์ศก  อัตราค่าจ้าง กลุ่มที่ 1 ขั้น 37 อัตรา 21,010 บาท

ข้ามกลุ่มเทียบอัตราค่าจ้างในกลุ่ม 2 ขั้น 24  อัตรา 21,140 บาท  
4.2 คำสั่งเลื่อนขั้นค่าจ้าง มีผลตั้งแต่  30 กันยายน 2564 กรณีเกษียณอายุราชการ ใน

วันที่  1 ตุลาคม  2564  

5. ข้อเสนอ 
จึงเรียนมาเพ่ือโปรดพิจารณา หากเห็นสมควรกรุณาลงนามในร่างคำสั่งที่แนบ 
 
  (…………………………) 
                           นักทรพัยากรบุคคลชำนาญการ 
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คำสั่งองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
ที่            /2564 

เรื่อง  ให้ลูกจ้างประจำรับอัตราค่าจ้างในบัญชีค่าจ้างถัดไป 
-------------------------- 

 
  ด้วย นายสมปอง  สิงห์ศก  ลูกจ้างประจำ ตำแหน่ง พนักงานสูบน้ำ  อัตราค่าจ้างบัญชี  
กลุ่ม 1 ขั้น 37 อัตรา  21,010  บาท กลุ่มงานสนับสนุน งานสวัสดิการสังคม  กลุ่มงานบริหารงานทั่วไป  
สำนักปลัด องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง ค่าจ้างที่ได้รับดังกล่าวเป็นบัญชีค่าจ้างขั้นสูงของกลุ่มที่ 1 แล้ว
และมีสิทธิ์ข้ามกลุ่มเทียบอัตราค่าจ้างในกลุ่ม 2 ตามหลักเกณฑ์ 

ดังนั้นเพ่ือให้การบริหารงานบุคคลขององค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง เป็นไปด้วยความ
เรียบร้อย อาศัยอำนาจตามความในมาตรา  22 และ มาตรา 26  วรรคท้ายแห่งพระราชบัญญัติระเบียบ
บริหารงานบุคคลส่วนท้องถิ่น พ.ศ.2542 ประกอบประกาศคณะกรรมการพนักงานส่วนตำบลจังหวัดสระแก้ว 
เรื่อง  หลักเกณฑ์เกี่ยวกับอัตราค่าจ้างและการให้ลูกจ้างขององค์การบริหารส่วนตำบลได้รับค่าจ้าง (ฉบับที่ 5) 
จึงให้ นายสมปอง  สิงห์ศก  ลูกจ้างประจำ ตำแหน่ง พนักงานสูบน้ำ  งานสวัสดิการสังคม กลุ่มงานบริหารงาน
ทั่วไป  สำนักปลัด องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง  ที่ได้รับค่าจ้างข้ันสูง กลุ่มที่ 1 ขั้น 37 อัตรา 21,010 
บาท ข้ามกลุ่มเทียบอัตราค่าจ้างในกลุ่ม 2 ขั้น 24  ในอัตรา 21,140 บาท   
 

       ทั้งนี้ ตัง้แต่วันท่ี  30 กันยายน  2564  เป็นต้นไป 
 
 

              สั่ง   ณ  วันที่                  กันยายน     พ.ศ. 2564 

    
 

(....................................) 
นายกองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
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คำสั่งองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
ที่            /2564 

เรื่อง  เพิ่มค่าจ้างลูกจ้างประจำองค์การบริหารส่วนตำบล ประจำปีงบประมาณ 2564 ครึ่งปีหลัง ครั้งที่ 2 
-------------------------- 

 
  อาศัยอำนาจตามความในมาตรา  22 และ มาตรา 26  วรรคท้ายแห่งพระราชบัญญัติ
ระเบียบบริหารงานบุคคลส่วนท้องถิ่น พ.ศ.2542 ประกอบประกาศคณะกรรมการพนักงานส่วนตำบลจังหวัด
สระแก้ว เรื่อง  มาตรฐานทั่วไปเกี่ยวกับการกำหนดโควตาและวงเงินเลื่อนขั้นเงินเดือน ค่าจ้าง และค่าตอบแทน
พิเศษ สำหรับพนักงานส่วนตำบล และลูกจ้างประจำ ขององค์การบริหารส่วนตำบล พ.ศ.2558 และ
หลักเกณฑ์เก่ียวกับอัตราค่าจ้างและการให้ลูกจ้างขององค์การบริหารส่วนตำบลได้รับค่าจ้าง (ฉบับที่ 5) หนังสือ
สำนักงาน ก.จ.  ก.ท. และ ก.อบต. ที่ ท 0809.3/ว 8 ลงวันที่  17 เมษายน  2561  ข้อ 3 ในกรณีที่
ลูกจ้างประจำรายใดต้องพ้นจากราชการเพราะเหตุเกษียณอายุราชการให้ได้รับการเลื่อนค่าจ้างดังกล่าวเพ่ือ
ประโยชน์ในการคำนวณบำเหน็จลูกจ้าง ในวันที่  30 กันยายน  ของปีที่จะพ้นจากราชการเพราะเหตุ
เกษียณอายุ   ดังนั้นจึงให้ นายสมปอง  สิงห์ศก  ลูกจ้างประจำ ตำแหน่ง พนักงานสูบน้ำ  งานสวัสดิการสังคม 
กลุ่มงานบริหารงานทั่วไป  สำนักปลัด องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง  เลื่อนขั้นค่าจ้างประจำงบประมาณ 
2564 ครึ่งปีหลัง ครั้งที่ 2 ดังรายละเอียดแนบท้าย   
 

       ทั้งนี้ ตัง้แต่วันท่ี  30 กันยายน  2564  เป็นต้นไป 
 
 

              สั่ง   ณ  วันที่                  กันยายน     พ.ศ. 2564 

    
 

(....................................) 
นายกองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
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ขั้นตอนท่ี 3 
 

ยืน่แบบ  
ขอรับบ าเหน็จ  

บ าเหน็จรายเดือน 
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 บันทกึข้อความ 
ส่วนราชการ  งานสวัสดิการสังคม สำนักปลัด  โทร. ๐ ๓๗๕๔ 1๒39                                      

ที ่           - วันที่            กันยายน  ๒๕64   

เรื่อง    ขอรับเงินบำเหน็จรายเดือนกรณีเกษียณอายุราชการ 

เรียน  นายกองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
 

ด้วยข้าพเจ้า  นายสมปอง  สิงห์ศก  ลูกจ้างประจำ ตำแหน่ง  พนักงานสูบน้ำ  งานสวัสดิการ
สังคม กลุ่มงานบริหารงานทั่วไป  สำนักปลัด  องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง   อำเภอเขาฉกรรจ์   จังหวัด
สระแก้ว  จะเกษียณอายุราชการในวันที่  1  ตุลาคม  2564  จึงมีความประสงค์ขอรับเงินบำเหน็จรายเดือน ตาม
ระเบียบกระทรวงมหาดไทย ว่าด้วยบำเหน็จลูกจ้างของหน่วยบริหารราชการส่วนท้องถิ่น  (ฉบับที่ 3) พ.ศ. 2552 
พร้อมกันนี้ได้แนบแบบขอรับเงินบำเหน็จปกติ  บำเหน็จรายเดือน  บำเหน็จพิเศษและหรือบำเหน็จพิเศษรายเดือน
ลูกจ้าง มาเพื่อพิจารณาด้วยแล้ว 

 

จึงเรียนมาเพ่ือโปรดพิจารณา  
 

 
              (นายสมปอง  สิงห์ศก) 
                 พนักงานสูบน้ำ 
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แบบขอรับบำเหน็จปกติ  บำเหน็จรายเดือน  บำเหน็จพิเศษและหรือบำเหน็จพิเศษรายเดือนลูกจ้าง 
ชื่อลูกจ้างประจำ    นายสมปอง  สิงห์ศก     เกิดวันที่   16   เดือน  ธันวาคม    พ.ศ.  2503   เริ่มเข้ารับ
ราชการ (ทำงาน)  เมื่อวันที่  2   เดือน กันยายน  พ.ศ.  2534    ตำแหน่ง  พนักงานสูบน้ำ   สังกัด  องค์การ
บริหารส่วนจังหวัดปราจีนบุรี   เริ่มเข้าทำงานอายุ   20  ปี  - เดือน  - วัน   ออกจากราชการ (งาน)  ตั้งแต่วันที่   
1  เดือน กันยายน  พ.ศ. 2555  ออกจากงานอายุ    60  ปี    7    เดือน   -  วัน 
 

ปีที่ วัน เดือน ปี ตำแหน่ง ค่าจ้าง หมายเหตุ 
1 2 ก.ย.34 พนักงานสูบน้ำ 2,350 บรรจุแต่งตั้ง ตามคำสั่งสำนักงานพลังงานแห่งชาติ  

ที่ 134/234 ลว 19 ส.ค.34 
 1 ต.ค.35 พนักงานสูบน้ำ 2,350 สำนักงานพลังงานแห่งชาติ  
 1 ต.ค.35 พนักงานสูบน้ำ 3,000 สำนักงานพลังงานแห่งชาติ  
 1 ต.ค.38 พนักงานสูบน้ำ 4,300 สำนักงานพลังงานแห่งชาติ  
 1 ต.ค.39 พนักงานสูบน้ำ 4,600 สำนักงานพลังงานแห่งชาติ  
 1 ต.ค.40 พนักงานสูบน้ำ 4,800 สำนักงานพลังงานแห่งชาติ  
 1 ต.ค.41 พนักงานสูบน้ำ 5,040 สำนักงานพลังงานแห่งชาติ  
 1 ต.ค.42 พนักงานสูบน้ำ 5,320 สำนักงานพลังงานแห่งชาติ  
 1 ต.ค.43 พนักงานสูบน้ำ 5,740 สำนักงานพลังงานแห่งชาติ  
 1 ต.ค.44 พนักงานสูบน้ำ 6,020 สำนักงานพลังงานแห่งชาติ  
 1 เม.ย.45 พนักงานสูบน้ำ 6,300 สำนักงานพลังงานแห่งชาติ  
 1 ต.ค.45 พนักงานสูบน้ำ 6,590 สำนักงานพลังงานแห่งชาติ  
 1 เม.ย.46 พนักงานสูบน้ำ 6,720 สำนักงานพลังงานแห่งชาติ  
 1 ต.ค.46 พนักงานสูบน้ำ 7,000 สำนักงานพลังงานแห่งชาติ  
 20 ต.ค.46 พนักงานสูบน้ำ 7,000 ถ่ายโอนสังกัด อบต.พระเพลิง ตามคำสั่งที่ 139/2564  

ลว 29 ต.ค.46 
 1 เม.ย.47 พนักงานสูบน้ำ 7,580 คำสั่ง อบต.พระเพลิง ที่ 39/2547 ลว 25 มี.ค.47 
 1 ต.ค.47 พนักงานสูบน้ำ 8,620 คำสั่ง อบต.พระเพลิง ที่ 117/2547 ลว 6 ก.ย.47 
 1 เม.ย.48 พนักงานสูบน้ำ 8,780 คำสั่ง อบต.พระเพลิง ที่  46/2548 ลว 30 มี.ค.48 
 1 ต.ค.48 พนักงานสูบน้ำ 8,960 คำสั่ง อบต.พระเพลิง ที่  131/2548 ลว 30 ก.ย.48  
 1 เม.ย.49 พนักงานสูบน้ำ 9,640 คำสั่ง อบต.พระเพลิง ที่  137/2549 ลว 30 พ.ค.49 
 1 ต.ค.49 พนักงานสูบน้ำ 9,840 คำสั่ง อบต.พระเพลิง ที่   137/2549 ลว 13 ต.ค.49 
 1 เม.ย.50 พนักงานสูบน้ำ 10,030 คำสั่ง อบต.พระเพลิง ที่   78/2550 ลว 24 พ.ค.50 
 1 ต.ค.50 พนักงานสูบน้ำ 10,230 

10,640 
คำสั่ง อบต.พระเพลิง ที่   161/2550 ลว 28 ก.ย.50 
ปรับอัตราค่าจ้าง ตามมติ ครม 5 มิ.ย.50 

 1 เม.ย.51 พนักงานสูบน้ำ 10,850 คำสั่ง อบต.พระเพลิง ที่   37/2551 ลว 26 มี.ค.51 
 1 ต.ค.51 พนักงานสูบน้ำ 11,070 คำสั่ง อบต.พระเพลิง ที่   183/2551 ลว 5 ก.ย.51 
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 1 เม.ย.52 พนักงานสูบน้ำ 11,290 คำสั่ง อบต.พระเพลิง ที่   68/2552 ลว 30 มี.ค.52 
 1 ต.ค.52 พนักงานสูบน้ำ 11,510 คำสั่ง อบต.พระเพลิง ที่   208/2552 ลว 25 ก.ย.52 
 1 เม.ย.53 พนักงานสูบน้ำ 11,740 คำสั่ง อบต.พระเพลิง ที่   80/2553 ลว 25 มี.ค.53 
 1 ต.ค.53 พนักงานสูบน้ำ 11,960 คำสั่ง อบต.พระเพลิง ที่   233/2553 ลว 22 ต.ค.53 
 1 เม.ย.54 พนักงานสูบน้ำ 12,810 คำสั่ง อบต.พระเพลิง ที่   217/2554 ลว 5 เม.ย.54  
 1 ต.ค.54 พนักงานสูบน้ำ 13,070 คำสั่ง อบต.พระเพลิง ที่   314/2554 ลว 12 ต.ค.54  
 1 เม.ย.55 พนักงานสูบน้ำ 13,310 คำสั่ง อบต.พระเพลิง ที่   158/2555 ลว 10 เม.ย.55 
 1 ต.ค.55 พนักงานสูบน้ำ 13,760 คำสั่ง อบต.พระเพลิง ที่   383/2555 ลว 8 ต.ค.55 
 1 เม.ย.56 พนักงานสูบน้ำ 14,030 คำสั่ง อบต.พระเพลิง ที่   144/2556 ลว 3 เม.ย.56 
 1 ต.ค.56 พนักงานสูบน้ำ 14,570 คำสั่ง อบต.พระเพลิง ที่   67/2557 ลว 24 ก.ค.57 
 1 ม.ค.57 พนักงานสูบน้ำ 15,140 คำสั่ง อบต.พระเพลิง ที่   67/2557 ลว 24 ก.ค.57 
 1 เม.ย.57 พนักงานสูบน้ำ 15,440 คำสั่ง อบต.พระเพลิง ที่   67/2557 ลว 24 ก.ค.57 
 1 ต.ค.57 พนักงานสูบน้ำ 15,720 คำสั่ง อบต.พระเพลิง ที่   67/2557 ลว 24 ก.ค.57 
 1 ธ.ค.57 พนักงานสูบน้ำ 16,340 ปรับอัตราค่าจ้าง คำสั่ง อบต.พระเพลิง ที่ 690/2558 

ลว 30 ธ.ค.58 
 1 เม.ย.58 พนักงานสูบน้ำ 16,650 คำสั่ง อบต.พระเพลิง ที่   691/2558 ลว 30 ธ.ค.58 
 1 ต.ค.58 พนักงานสูบน้ำ 16,960 คำสั่ง อบต.พระเพลิง ที่   692/2558 ลว 30 ธ.ค.58 
 1 เม.ย.59 พนักงานสูบน้ำ 17,290 คำสั่ง อบต.พระเพลิง ที่   184/2559 ลว 18 เม.ย.59 
 1 ต.ค.59 พนักงานสูบน้ำ 17,880 คำสั่ง อบต.พระเพลิง ที่   397/2559 ลว 8 พ.ย.59 
 1 เม.ย.60 พนักงานสูบน้ำ 18,190 คำสั่ง อบต.พระเพลิง ที่   213/2560 ลว 1 มิ.ย.60 
 1 ต.ค.60 พนักงานสูบน้ำ 18,480 คำสั่ง อบต.พระเพลิง ที่   402/2560 ลว 4 ต.ค.60 
 1 เม.ย.61 พนักงานสูบน้ำ 18,790 คำสั่ง อบต.พระเพลิง ที่   186/2561 ลว 11 เม.ย.61 
 1 ต.ค.61 พนักงานสูบน้ำ 19,410 คำสั่ง อบต.พระเพลิง ที่   404/2561 ลว 4 ต.ค.61 
 1 เม.ย.62 พนักงานสูบน้ำ 19,720 คำสั่ง อบต.พระเพลิง ที่   157/2562 ลว 9 เม.ย.62 
 1 ต.ค.62 พนักงานสูบน้ำ 20,040 คำสั่ง อบต.พระเพลิง ที่   526/2562 ลว 17 ต.ค.62 
 1 เม.ย.63 พนักงานสูบน้ำ 20,360 คำสั่ง อบต.พระเพลิง ที่   214/2563 ลว 14 เม.ย.63 
 1 ต.ค.63 พนักงานสูบน้ำ 20,680 คำสั่ง อบต.พระเพลิง ที่   518/2563 ลว 10 พ.ย.63 
 1 เม.ย.64 พนักงานสูบน้ำ 21,010 คำสั่ง อบต.พระเพลิง ที่   197/2564 ลว 7 เม.ย.54 
 30 ก.ย.64 พนักงานสูบน้ำ 21,140 คำสั่งรับค่าจ้างขั้นสูงกลุ่ม 1 เทียบในอัตราค่าจ้างกลุ่ม 2  

ตามคำสั่ง อบต.พระเพลิงที่.................... 
 30 ก.ย.64 พนักงานสูบน้ำ 21,880 คำสั่ง อบต.พระเพลิง ที่   /25 ลว …………… 
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เวลาราชการปกติ (เวลาทำงานปกติ)     เดือน      วัน 
เวลาราชการทวีคูณ (เวลาทำงานทวีคูณ)     เดือน        วัน 
เวลาราชการทั้งสิ้น  (เวลาทำงาน)      เดือน       วัน 
ปัดเศษแล้วเป็นเวลาราชการ (เวลาทำงาน)     เดือน        วัน 
ค่าจ้างเดือนสุดท้าย    21,880                 บาท 
 
คำนวณเป็นเงิน       บำเหน็จปกติ        บำเหน็จรายเดือน         บำเหน็จพิเศษ       บำเหน็จพิเศษรายเดือน     
ข้าพเจ้าขอรับเงิน     บำเหน็จปกติ       บำเหน็จรายเดือน         บำเหน็จพิเศษ       บำเหน็จพิเศษรายเดือน     
จำนวนเงิน          บาท  (            ถ้วน)                             . 
 

(ลงชื่อ)......................................................ผู้ขอ 
(นายสมปอง  สิงห์ศก) 

ยื่นขอวันที่          เดือน    กันยายน    พ.ศ.2564   . 
 
 
 

ความเห็นหัวหน้าหน่วยการบริหารราชการส่วนท้องถิ่น 
............................................................................................................................. .................................................. 
...................................................................... .........................................................................................................  
............................................................................................................................. .................................................. 
............................................................................................................................. .................................................. 
 

(ลงชื่อ)……………………………………………. 
(นาย.............................) 

วันที่          เดือน    กันยายน    พ.ศ.2564   . 
 
หมายเหตุ   หัวหน้าหน่วยบริหารราชการส่วนท้องถิ่น หมายถึง 

1. องค์การบริหารส่วนจังหวัด คือ นายกองค์การบริหารส่วนจังหวัด 
2. เทศบาล คือ นายกเทศมนตรี 
3. องค์การบริหารส่วนตำบล  คือ นายกองค์การบริหารส่วนตำบล 
4. หน่วยบริหารราชการส่วนท้องถิ่นอ่ืน คือ หัวหน้าผู้บริหารของหน่วยการบริหารราชการส่วน

ท้องถิ่นที่เรียกชื่ออย่างอ่ืน 
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ใบรับรองสมุดประวัติและเวลาทวีคูณระหว่างประจำปฏิบัติหน้าที่ในเขตที่ได้รับ 

ประกาศกฎอัยการศึก 
(ผู้รับรองต้องเป็นหัวหน้าส่วนราชการส่วนท้องถิ่นหรือเทียบเท่าข้ึนไปหรือผู้ที่ได้รับมอบหมาย) 

 
สถานที่   องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 

วันที่        เดือน    กันยายน   พ.ศ.2564 
 ข้าพเจ้า   นาย......................  ตำแหน่ง ปลัดองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง  ขอรับรองว่า  
สมุดประวัติและเวลาราชการ  นายสมปอง  สิงห์ศก  ตำแหน่ง พนักงานสูบน้ำ  สังกัดราชการส่วนท้องถิ่น   
องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง   อำเภอเขาฉกรรจ์   จังหวัดสระแก้ว   ดังนี้ 

1. รับรองสมุดประวัติ 
1.1 สมุดประวัติที่ลงวันตรวจสอบถูกต้อง 
1.2 มีวัน  ป่วย  ลา  ขาด  หรือพักราชการโดยไม่ได้รับเงินเดือน 

ตั้งแต่วันที่…….-..เดอืน........-.........พ.ศ......-......ถึงวันที่…….-…เดือน.......-.........พ.ศ......-....... 
ตั้งแต่วันที่…….-..เดือน........-.........พ.ศ......-......ถึงวันที่…….-…เดือน.......-.........พ.ศ......-....... 

1.3 มีวัน ป่วย ลา ขาด หรือพักราชการโดยได้รับเงินเดือนครึ่งหนึ่งหรือได้รับเงินเดือนไม่เต็มเดือน 
ตั้งแต่วันที่…….-..เดือน........-.........พ.ศ......-......ถึงวันที่…….-…เดือน.......-.........พ.ศ......-....... 
ตั้งแต่วันที่…….-..เดือน........-.........พ.ศ......-......ถึงวันที่…….-…เดือน.......-.........พ.ศ......-....... 

1.4 เงินเดือนสุดท้าย   ...21,880.....  บาท   เงินเพิ่ม  ........-..... บาท   รวม ...21,880.....  บาท 
1.5 เคยขอเบี้ยหวัด บำเหน็จ บำนาญแล้วตามหนังสือ..........-................. 
1.6 ส่งสำเนาคำสั่งเลื่อนขั้นเงินเดือนครั้งสุดท้าย  (สำหรับผู้เบิกจ่ายเงินเดือนเป็นเงินก้อน) มาด้วยกัน 

2. รับรองเวลาราชการทวีคูณ   ระหว่างประจำปฏิบัติหน้าที่ในเขตที่ได้รับประกาศใช้กฎอัยการศึก 
2.1 พ.ศ.2494 (ในเขตกรุงเทพมหานคร ตั้งแต่ 30 มิถุนายน 2494  ถึง 5 กันยายน 2494 รวม 2 

เดือน  6 วัน) 
ตั้งแต่วันที่.....-.....ถึงวันที่.....-......รวม......-......เดือน......-........วัน 
หักวันลาป่วย(....-.....)    วันลากิจ(.....-.....)  รวม.......-........เดือน......-.......วัน 
คงเหลือเวลาราชการทวีคูณ ตาม 2.1  รวม.......-........เดือน......-.......วัน 

2.2 พ.ศ.2500 (ในเขต 26 จังหวัด  ตั้งแต่ 17 กันยายน  2500 ถึง  9 มกราคม  2501  รวม 3 
เดือน  23  วัน) 
ตั้งแต่วันที่.....-.....ถึงวันที่.....-......รวม......-......เดือน......-........วัน 
หักวันลาป่วย(....-.....)    วันลากิจ(.....-.....)  รวม.......-........เดือน......-.......วัน 
คงเหลือเวลาราชการทวีคูณ ตาม 2.2  รวม.......-........เดือน......-.......วัน 

บ.ท.๓ 
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2.3 พ.ศ.2500 (นอกเขต 26 จังหวัด  ตั้งแต่ 17 กันยายน  2500 ถึง  3 ตุลาคม  2500  รวม 17  
วัน) 
ตั้งแต่วันที่.....-.....ถึงวันที่.....-......รวม......-......เดือน......-........วัน 
หักวันลาป่วย(....-.....)    วันลากิจ(.....-.....)  รวม.......-........เดือน......-.......วัน 
คงเหลือเวลาราชการทวีคูณ ตาม 2.3  รวม.......-........เดือน......-.......วัน 

2.4 พ.ศ.2501 (ท่ัวราชอาณาจักร ตั้งแต่  21  ตุลาคม 2501 ถึง 28 ตุลาคม 2508 รวม 7 ปี ....-..
เดือน 9  วัน) 
ตั้งแต่วันที่.....-.....ถึงวันที่.....-......รวม......-......เดือน......-........วัน 
หักวันลาป่วย(....-.....)    วันลากิจ(.....-.....)  รวม.......-........เดือน......-.......วัน 
คงเหลือเวลาราชการทวีคูณ ตาม 2.4  รวม.......-........เดือน......-.......วัน 

2.5 พ.ศ.2519 (ท่ัวราชอาณาจักร  ตั้งแต่ 7 ตุลาคม  2519 ถึง  5 มกราคม  2520  รวม 3 เดือน ) 
ตั้งแต่วันที่.....-.....ถึงวันที่.....-......รวม......-......เดือน......-........วัน 
หักวันลาป่วย(....-.....)    วันลากิจ(.....-.....)  รวม.......-........เดือน......-.......วัน 
คงเหลือเวลาราชการทวีคูณ ตาม 2.5 รวม.......-........เดือน......-.......วัน 

2.6 ตาม พรบ.บำเหน็จบำนาญข้าราชการ พ.ศ.2494  คำสั่ง กอ.รมน. ที่ 242/2528  ลงวนัที่ 27 
มิถุนายน  2528  นับเวลาราชการเป็นทวีคูณ ตั้งแต่วันที่   1  ตุลาคม  2527  ถึงวันที่  30  
กันยายน  2528  รวม   12   เดือน  ....-......วัน 
ตั้งแต่วันที่.....-.....ถึงวันที่.....-......รวม......-......เดือน......-........วัน 
หักวันลาป่วย(....-.....)    วันลากิจ(.....-.....)  รวม.......-........เดือน......-.......วัน 
คงเหลือเวลาราชการทวีคูณ ตาม 2.6  รวม.......-........เดือน......-.......วัน 

2.7 ตาม พรบ.บำเหน็จบำนาญข้าราชการ พ.ศ.2494  คำสั่ง กอ.รมน. ที่ 242/2528  ลงวนัที่ 27 
มิถุนายน  2528  นับเวลาราชการเป็นทวีคูณ ตั้งแต่วันที่   1  ตุลาคม  2527  ถึงวันที่  30  
กันยายน  2528  รวม   12   เดือน  ....-......วัน 
ตั้งแต่วันที่.....-.....ถึงวันที่.....-......รวม......-......เดือน......-........วัน 
หักวันลาป่วย(....-.....)    วันลากิจ(.....-.....)  รวม.......-........เดือน......-.......วัน  
คงเหลือเวลาราชการทวีคูณ ตาม 2.7  รวม.......-........เดือน......-.......วัน 

2.8 พ.ศ.2534 (ท่ัวราชอาณาจักร ตั้งแต่ 23 กุมภาพันธ์  2534  ถึง  2 พฤษภาคม  2534  รวม 2 
เดือน 8  วัน) 
ตั้งแต่วันที่.....-.....ถึงวันที่.....-......รวม......-......เดือน......-........วัน 
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หักวันลาป่วย(....-.....)    วันลากิจ(.....-.....)  รวม.......-........เดือน......-.......วัน 
คงเหลือเวลาราชการทวีคูณ ตาม 2.8  รวม.......-........เดือน......-.......วัน 

2.9 พ.ศ.2534 (ในเขต 21 จังหวัด ตั้งแต่ 3  พฤษภาคม  2534  ถึง 12 พฤศจิกายน 2541 รวม  7 
ปี  6  เดือน  9  วัน) 
ตั้งแต่วันที่.....-.....ถึงวันที่.....-......รวม......-......เดือน......-........วัน 
หักวันลาป่วย(.........)    วันลากิจ(..........)  รวม.......-........เดือน......-.......วัน 
คงเหลือเวลาราชการทวีคูณ ตาม 2.9  รวม...............เดือน.............วัน 

 รวมเป็นเวลาราชการทวีคูณทั้งสิ้น   -   ป ี -   เดือน   -    วัน 
 (คิดเป็นเดือนจะได้รับทวีคูณท้ังสิ้น   -  เดือน    -   วัน) 
 
 

(ลงชื่อ).........................................................ผู้รับรอง 
(นาย...............................) 

ตำแหน่ง ปลัดองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
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แบบคำนวณการตรวจสอบบำเหน็จลูกจ้างประจำ 
 ชื่อ    นายสมปอง  สิงห์ศก    เกิดวันที่   16   เดือน ธันวาคม       พ.ศ. 2503   ตำแหน่งพนักงานสูบน้ำ   

ระดับ   -   สังกัด  องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง   อำเภอเขาฉกรรจ์   จังหวัดสระแก้ว                            
1. เริ่มรับราชการ   เมื่อวันที่   2    เดือน กันยายน     พ.ศ. 2534    ตำแหน่ง    พนักงานสูบน้ำ             

.สังกัด สำนักงานพลังงานแห่งชาติ                   . 
2. นายวิชัย  วงศ์ใหญ่   ออกจากราชการเนื่องจาก      สูงอายุ     เมื่อวันที่ 1 ตุลาคม 2564              
3. เวลาราชการปกติ (ก่อนถ่ายโอน) 

ตั้งแต่วันที่  2 ก.ย.34 – 19 ต.ค.46 
4. เวลาราชการทวีคูณ 

ต้ังแต่วันที่ ................................................... 
หักวันลาป่วย ลากิจ ระหว่างปฏิบัติหน้าที่ประกาศกฎอัยการศึก  
คงได้วันเวลาราชการทวีคูณรวม 

5. เวลาราชการปกติส่วนท้องถิ่น (หลังถ่ายโอน) 
ตั้งแต่วันที่ 20 ต.ค.46 – 30 ก.ย.64 
ปัดพิเศษรวมได้ 
รวมเป็นเวลาราชการท้องถิ่น (หลังถ่ายโอน) 
รวมเวลาราชการทั้งสิ้น 
ปัดเศษเป็นเวลาราชการทั้งสิ้น 

6. เงินเดือนสุดท้าย      21,880   บาท 
7. เงินบำเหน็จรายเดือน  21,880x361= 13,164 บาท(หนึ่งหมื่นสามพันหนึ่งร้อยหกสิบสี่บาทถ้วน) 

                                   12 x  50 
โดยแบ่งจ่ายเงินตามสัดส่วนการรับราชการ  ดังนี้ 
7.1 บำเหน็จรายเดือนส่วนรัฐบาลรับภาระ     13,164 x 145.60  =   5,309.35 บาท 
           361 
7.2 บำเหน็จรายเดือนส่วนท้องถิ่นรับภาระ     13,164 – 5,309.35       =  7,854.65   บาท 
 
 
 
 
 
 

เดือน วัน 
145 18 

- - 
- - 

- - 

- - 

- - 

215 11 

- - 

215 11 
360 29 
361 - 
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8. เงินบำเหน็จรายเดือนส่วนรัฐบาลรับภาระ  5,309.35 บาท ซึ่งคำนวณเห็นว่ายอดถูกต้อง จ่ายให้  
5,309.35 บาท 

9. เงินบำเหน็จรายเดือนส่วนท้องถิ่นรับภาระ  7,854.65  บาท ซึ่งคำนวณเห็นว่ายอดถูกต้อง จ่ายให้    
7,854.65  บาท 
 
 

          ลงชื่อ..............................................เจ้าหน้าที่ผู้กรอก 
(นาย...............................) 

ตำแหน่ง นักทรัพยากรบุคคลชำนาญการ 
 
 

          ลงชื่อ............................................................ผู้ตรวจ 
       (นางสาว................................) 

ตำแหน่ง นักวิชาการเงินและบัญชีชำนาญการ 
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ประกาศองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 

เรื่อง การให้ลูกจ้างประจำพ้นจากราชการเนื่องจากเกษียณอายุราชการ 
………………………………………. 

 

  ด้วยองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง อำเภอเขาฉกรรจ์ จังหวัดสระแก้ว มีลูกจ้างประจำ สังกัด
องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง เกษียณอายุราชการ จำนวน 1 ราย 
 

  ดังนั้นเพ่ือให้การบริหารงานบุคคลองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง เป็นไปตามประกาศ
คณะกรรมการพนักงานส่วนตำบลจังหวัดสระแก้ว เรื่อง  หลักเกณฑ์และเงื่อนไขการให้ออกจากราชการ  พ.ศ.
2559  ข้อ 5  จึงให้ ......................................ตำแหน่ง ..............................  กอง...................................... องค์การ
บริหารส่วนตำบลพระเพลิง พ้นจากราชการเนื่องจากเกษียณอายุราชการ ตั้งแต่วันที่ ๑ ตุลาคม ........ เป็นต้นไป 
และมีสิทธิได้รับบำเหน็จตามระเบียบกระทรวงมหาดไทยว่าด้วยบำเหน็จลูกจ้างของหน่วยบริหารราชการ  
ส่วนท้องถิ่น พ.ศ.๒๕๔๒ และท่ีแก้ไขเพ่ิมเติมถึงฉบับที่ ๔ พ.ศ.๒๕๕๕  
 

ประกาศ   ณ    วันที่           ........................................ 
 
 
 

(..................................) 
นายกองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
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คำสั่งองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
ที่          /2564 

เรื่อง  ให้จ่ายเงินบำเหน็จรายเดือนให้แกลู่กจ้างประจำ 
------------------------------- 

 

 ด้วย นายสมปอง  สิงห์ศก  ลูกจ้างประจำ (ถ่ายโอน) ตำแหน่งพนักงานสูบน้ำ สังกัด องค์การ
บริหารส่วนตำบลพระเพลิง  อำเภอเขาฉกรรจ์  จังหวัดสระแก้ว  ได้พ้นจากราชการเนื่องจากเกษียณอายุราชการ  
เมื่อวันที่  1  ตุลาคม  2564  โดยมีเวลาทำงานสำหรับคำนวณบำเหน็จรายเดือน  361 เดือน และมีสิทธิได้รับ
บำเหน็จรายเดือน  เดือนละ  13,164  บาท (หนึ่งหมื่นสามพันหนึ่งร้อยหกสิบสี่บาทถ้วน)  
 อาศัยอำนาจตามความในข้อ 6 (16)  ข้อ  9/1 และข้อ 19 แห่งระเบียบกระทรวงมหาดไทย ว่า
ด้วย บำเหน็จลูกจ้างของหน่วยการบริหารราชการส่วนท้องถิ่น พ.ศ.2542 และที่แก้ไขเพ่ิมเติม  จึงให้องค์การ
บริหารส่วนตำบลพระเพลิง  จ่ายเงินบำเหน็จรายเดือน ให้แก่ นายสมปอง  สิงห์ศก  ลูกจ้างประจำ (ถ่ายโอน)    
ตามสัดส่วนการรับราชการ ดังนี้ 

1. เงินบำเหน็จรายเดือนส่วนรัฐบาลรับภาระ   จำนวน    5,309.35 บาท 
2. เงินบำเหน็จรายเดือนส่วนท้องถิ่นรับภาระ  จำนวน   7,854.65 บาท 

    รวมเป็นเงินทั้งสิ้น      13,164     บาท  
 

 ทั้งนี ้ ตั้งแต่วันที่  1  ตุลาคม  2564  เป็นต้นไป 
 

            สั่ง  ณ  วันที่               ตุลาคม  พ.ศ. 2564 
 
 

            (นาย........................) 
           นายกองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
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ขั้นตอนท่ี 4 
 

ขอบ าเหน็จรายเดือน 

ส่วนท่ีรัฐบาลรับภาระ 
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ที ่ สก 75101/              องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
111 หมู่ 12 ตำบลพระเพลิง  
อำเภอเขาฉกรรจ์ 

                      จังหวัดสระแก้ว  27000 
 

                    ตุลาคม  2564 
 

เรื่อง   ขอรับบำเหน็จรายเดือนลูกจ้างประจำ  
 

เรียน   นายอำเภอเขาฉกรรจ์ 
 

สิ่งที่ส่งมาด้วย  หลักฐานการขอรับบำเหน็จรายเดือนลูกจ้างประจำ จำนวน  1  ชุด 
  
 ด้วย นายสมปอง  สิงห์ศก  ลูกจ้างประจำ (ถ่ายโอน) ตำแหน่งพนักงานสูบน้ำ สังกัด องค์การ
บริหารส่วนตำบลพระเพลิง  อำเภอเขาฉกรรจ์  จังหวัดสระแก้ว  ได้พ้นจากราชการเนื่องจากเกษียณอายุราชการ  
เมื่อวันที่  1  ตุลาคม  2564  โดยมีเวลาทำงานสำหรับคำนวณบำเหน็จรายเดือน  361 เดือน และมีสิทธิได้รับ
บำเหน็จรายเดือน  เดือนละ  13,164  บาท (หนึ่งหมื่นสามพันหนึ่งร้อยหกสิบสี่บาทถ้วน)    เนื่องจากบุคคล
ดังกล่าวเป็นลูกจ้างถ่ายโอนจากสำนักงานพลังงานแห่งชาติ ดังนั้นจึงแบ่งจ่ายเงินบำเหน็จรายเดือน ตามสัดส่วน
การรับราชการ ให้กับ  นายสมปอง  สิงห์ศก  ลูกจ้างประจำ (ถ่ายโอน) ดังนี้ 

4. เงินบำเหน็จรายเดือนส่วนรัฐบาลรับภาระ   จำนวน    5,309.94 บาท 
5. เงินบำเหน็จรายเดือนส่วนท้องถิ่นรับภาระ  จำนวน   7,854.06 บาท 

    รวมเป็นเงินทั้งสิ้น      13,164     บาท  
   

 จึงเรียนมาเพ่ือโปรดพิจารณาดำเนินการต่อไป    
 
                  ขอแสดงความนับถือ 
 
 
                                       (นาย......................) 

  นายกองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
 

สำนักปลัด 
โทร. 0 3754 1239 
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ขั้นตอนท่ี 5 
 

ส่งแบบ กสจ.004/1 
ขอรับเงิน กองทุนส ารองเล้ียงชีพ 
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ที ่ สก 75101/                        องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
          111 หมู่ 12 ตำบลพระเพลิง  
          อำเภอเขาฉกรรจ์ 

                                จังหวัดสระแก้ว  27000 
 

                       ตุลาคม  2564 
 

เรื่อง   ขอส่งเอกสารขอรับเงินกองทุน กสจ. กรณีเกษียณอายุราชการของลูกจ้างประจำ  
 

เรียน   ผู้จัดการสำนักงาน กสจ. 
 

สิ่งที่ส่งมาด้วย  1. เอกสารแบบ กสจ.004/1                       จำนวน  1  ฉบับ 
         2. สำเนาคำสั่ง อบต.พระเพลิง ที่.................    จำนวน  1  ฉบับ 
 

  ด้วย นายสมปอง  สิงห์ศก  ลูกจ้างประจำ (ถ่ายโอน) ตำแหน่งพนักงานสูบน้ำ งานสวัสดิการ
สังคม  กลุ่มงานบริหารงานทั่วไป  สำนักปลัด องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง  อำเภอเขาฉกรรจ์  จังหวัด
สระแก้ว  ได้พ้นจากราชการเนื่องจากเกษียณอายุราชการ  เมื่อวันที่  1  ตุลาคม  2564      
  องค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง  จึงขอส่งเอกสารขอรับเงินกองทุนสำรองเลี้ยงชีพสำหรับ
ลูกจ้างประจำ (กสจ.) กรณีเกษียณอายุราชการของ  นายสมปอง สิงห์ศก รายละเอียดปรากฏตามสิ่งที่ส่งมาด้วย 
   

  จึงเรียนมาเพ่ือดำเนินการต่อไป    
 
                  ขอแสดงความนับถือ 
 
 
                                       (นาย......................) 

  นายกองค์การบริหารส่วนตำบลพระเพลิง 
 

สำนักปลัด 
โทร./โทรสาร 0 3754 1239 
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แบบขอรบับ าเหน็จหรือบ านาญ 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

แบบต่าง ๆ  
เกีย่วกบับ าเหน็จ บ านาญ 
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บ.ท.๑ 

 เรื่องขอรบั             บ าเหน็จปกต ิ           บ านาญปกต ิ         บ านาญพเิศษ 
ชื่อ ............................................................... ชื่อสกุล ..................................................................ต าแหน่ง
สุดทา้ย ........................................... สงักดั ........................ จงัหวดั ................................ 
๑. ชื่อเดมิ .................................................... ชื่อสกุลเดมิ ............................................................. 
๒. เกดิวนัที ่................................................. ตรงกบัวนั ............................................................... 
๓. ชื่อบดิา ................................................... ชื่อมารดา ............................................................... 
๔. ใหล้งรายการเมื่อเริม่เขา้รบัราชการ ดงันี้ 
  ก. ต าแหน่ง ............................................................................................................................. 
  ข. สงักดั .................................................... จงัหวดั ................................................................. 
  ค. เมื่อวนัที ่.............................................................................................................................. 
  ง. อายุ ..................................................................................................................................... 
  จ. ไดร้บัเงนิเดอืน หรอืเงนิประเภทใด เดอืนละเท่าใด ................................................................ 
๕. ระหว่างเขา้รบัราชการ 
  ก. ไดเ้ลื่อน ยา้ย หรอืโอนต าแหน่งกีค่รัง้ วนัเดอืนปีใด เมื่อยา้ยหรอืโอนต าแหน่งใหช้ีแ้จงหลกัฐานว่า 
    โอนโดยเจา้กระทรวง ทบวง กรม หรอืโอนยา้ยโดยค าสัง่ขององคก์รปกครองสว่นทอ้งถิน่ทีส่งักดั  
    ขอโอนหรอื เพราะลาออกโดยล าพงัใจสมคัรของตนเอง ใหส้ง่หลกัฐาน (ถา้ม)ี ไปดว้ย 
  ข. ตัง้แต่แรกเขา้รบัราชการจนออกจากราชการ ไดร้บัเงนิเดอืนใด เท่าไร ใหล้งรายละเอยีดในแบบ 
    ส าหรบักรอกรายการรบัเงนิเดอืนตามเงนิทีไ่ดร้บัจรงิ 
  ค. ถา้ปรากฏว่าวนัเดอืนปีใดขาดเบกิเงนิเดอืนเพราะเหตุใด ใหห้มายเหตุใหช้ดัแจง้พรอ้มทัง้สง่ 
    หลกัฐานแห่งการขาดเบกิเงนิเดอืนไปดว้ย (ถา้ม)ี 
๖. ใหล้งรายการเมื่อออกจากราชการดงันี้ 
  ก. ออกเพราะเหตุใด ................................................................................................................ 
  ข. เมื่อวนัที ่.................................. เดอืน ....................................... พ.ศ. ................................. 
  ค. อายุ .................................................................................................................................... 
  ง. ไดร้บั      เงนิเดอืนเดอืนสุดทา้ยเดอืนละ ............................................................... บาท 
   เงนิเพิม่ (ถา้ม)ี ....................................... เดอืนละ ................................. บาท  
                รวมเป็นเงนิเดอืนละ .............................................................................. บาท 
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๗. ก่อนเข้ารบัราชการครัง้หลังนี้ (คนืก่อนวนัที่ลงรายการในแบบรายการรบัเงินเดือน) เคยรบั  
  ราชการทาง ..................................................... จงัหวดั ........................................................... 
  มาแลว้ตัง้แต่วนัที ่.................................... เดอืน ............................. พ.ศ. ................................ 
  ถงึวนัที ่................................ เดอืน .............................. พ.ศ. ............. ออกจากราชการครัง้นัน้ 
  เพราะเหตุใด ........................ ไดร้บับ านาญปีละ ............................ บาท ...................... สตางค์ 
  หรอืเดอืนละ ............. บาท ...........สตางค ์หรอืบ าเหน็จเป็นเงนิ ............... บาท ........... สตางค์ 
๘. ขา้พเจา้ขอรบัรองว่า รายงานในเรื่องและแบบ บ.ท.ทีไ่ดล้งไวน้ี้เป็นการถูกตอ้งแลว้ ถา้ปรากฏว่า 
  ผดิความจรงิและเกดิการเสยีหายแก่ทางราชการ ขา้พเจา้ยอมใหใ้ชเ้ป็นหลกัฐานฟ้องรอ้งขา้พเจา้ 
  ในทางอาญาได ้ขา้พเจา้มเีวลาราชการรวมทัง้สิน้ประมาณ ......................... ปี 
 
 

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

วนัที ่............................................................. 
 

ค าเตือน 
๑. การลงรายละเอยีดในแบบรายการรบัเงนิเดอืน ถา้ผูข้อมเีวลาราชการอยู่หลายตอน ตอ้งลงรายการใหล้ะเอยีด 
  ทุกตอน จะเวน้ตอนหนึ่งตอนใดไม่ได ้เวน้แต่เวลาระหว่างทีไ่ดเ้คยพจิารณาค านวณบ าเหนจ็หรอืบ านาญ  
  ตามทีไ่ดก้รอกรายการไวใ้นขอ้ ๗ 
๒. ในระหว่างเวลาทีอ่อกจากราชการไปคราวหนึ่งๆ ใหผู้ข้อหมายเหตุ และลงลายมอืชื่อรบัรองไวทุ้กๆ คราวว่า ไดเ้คย 
  รบัราชการทีใ่ด และไดเ้คยออกจากราชการไปเพราะเหตใุด หรอืไม่ 
๓. ผูย้ื่นขอรบับ าเหน็จบ านาญ ณ ราชการส่วนทอ้งถิน่ใด ใหร้บัเงนิดงักล่าว ณ ราชการส่วนทอ้งถิน่แห่งนัน้ 
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บ.ท 2                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                    
รายการรับเงินเดือนของ ............................. 

เดือน สังกัดและตำแหน่ง 
เดือน 
ม.ค. 

เดือน 
ก.พ. 

เดือน 
มี.ค. 

เดือน 
เม.ย. 

เดือน 
พ.ค. 

เดือน 
มิ.ย. 

เดือน 
ก.ค. 

เดือน 
ส.ค. 

เดือน 
ก.ย. 

เดือน 
ต.ค. 

เดือน 
พ.ย. 

เดือน 
ธ.ค. 

หมายเหตุ 

               

 
 

              

 
 

              

 
 

              

 
 

              

   
 ขอรับรองว่าถูกต้อง 

                (ลงช่ือ) 
                            (นาย.......................................)  
                                   ตำแหน่ง  ..................................................  
  
หมายเหตุ ผู้ขอรับบำเหน็จบำนาญได้ถูกเกณฑ์เข้ารับราชการทหารมาก่อน และภายหลังกลับเข้ารับราชการ หรือในระหว่างรับราชการได้ถูกเกณฑ์เป็นทหาร ให้หมายเหตุให้ทราบว่าได้รับราชการทหาร
ทางกรมใด สังกัดใด จังหวัดใด เลขทะเบียน (สักหมาย) เท่าใด ทั้งนี้ เพื่อนำเวลาราชการตอนรับราชการทหารมาคำนวณบำเหน็จบำนาญให้ สำหรับผู้ที่ถูกเกณฑ์เป็นทหารและได้เข้ารับราชการ และลาออก
จากราชการแล้ว ภายหลังกลับเข้ารับราชการอีกหรือเข้ารับราชการและได้รับบำเหน็จบำนาญและเข้ารับราชการส่วนท้องถิ่นไม่ต้องหมายเหตุให้ ทราบเพราะทางการไม่นำเวลาราชการทหารตอนนี้มา
คำนวณบำเหน็จบำนาญให้ 
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บ.ท. ๓ 
ใบรบัรองสมุดประวติัและเวลาทวีคณูระหว่างประจ าปฏิบติัหน้าท่ีในเขตท่ีได้รบั 

ประกาศใช้กฎอยัการศึก 
(ผู้รบัรองจะต้องเป็นหวัหน้าราชการส่วนท้องถ่ินหรือเทียบเท่าข้ึนไปหรือผู้ท่ีได้รบัมอบหมาย) 

สถานที ่................................................... 
วนัที ่.............. เดอืน ...................... พ.ศ. ............... 

 ขา้พเจา้ ......................................................... ต าแหน่ง ............................................... 
ขอรบัรองสมุดประวตัแิละเวลาราชการทวคีณูของ ....................................................................... 
ต าแหน่ง ........................................... สงักดัราชการสว่นทอ้งถิน่ ............................................... 
จงัหวดั ........................................................................................ ดงันี้ 
๑. รบัรองสมุดประวติั 
  ๑.๑ สมุดประวตัทิีล่งไวน้ี้ตรวจสอบถูกตอ้งแลว้ 
  ๑.๒ มวีนั ป่วย ลา ขาด หรอืพกัราชการ โดยไม่ไดร้บัเงนิเดอืน 
  ตัง้แต่วนัที ่.......... เดอืน ........... พ.ศ. .......... ถงึวนัที ่.......... เดอืน ........... พ.ศ. .......... 
  ตัง้แต่วนัที ่.......... เดอืน ........... พ.ศ. .......... ถงึวนัที ่.......... เดอืน ........... พ.ศ. .......... 
  ๑.๓ มวีนั ป่วย ลา ขาด หรอืพกัราชการ โดยไดร้บัเงนิเดอืนครึง่หนึ่งหรอืไดร้บัเงนิเดอืนไม่เตม็เดอืน 
  ตัง้แต่วนัที ่.......... เดอืน ........... พ.ศ. .......... ถงึวนัที ่.......... เดอืน ........... พ.ศ. .......... 
  ตัง้แต่วนัที ่.......... เดอืน ........... พ.ศ. .......... ถงึวนัที ่.......... เดอืน ........... พ.ศ. .......... 
  ๑.๔ เงนิเดอืนเดอืนสุดทา้ย ...................... บาท เงนิเพิม่ ........................ บาท รวม ..................... บาท 
  เบกิถงึวนัที ่................ เดอืน ................... พ.ศ. ............. ไดร้บัจรงิในเดอืนนี้ ..................... บาท 
  ๑.๕ เคยขอรบัเบีย้หวดั บ าเหน็จ บ านาญแลว้ตามหนังสอืที ่.................................................... 
  ๑.๖ สง่ส าเนาค าสัง่เลื่อนเงนิเดอืนครัง้สุดทา้ย (ส าหรบัผูเ้บกิจ่ายเงนิเดอืนเป็นเงนิกอ้น) มาดว้ยแลว้ 
๒. รบัรองเวลาราชการทวีคณู ระหว่างประจ าปฏิบติัหน้าท่ีในเขตท่ีได้ประกาศใช้กฎอยัการศึก 
  ๒.๑ พ.ศ. ๒๔๙๔ (ในเขตกรงุเทพมหานครตัง้แต ่๓๐ มถิุนายน ๒๔๙๔ ถงึ ๕ กนัยายน ๒๔๙๔ 
  รวม ๒ เดอืน ๖ วนั) 
  ตัง้แต่วนัที ่........................... ถงึวนัที ่..................... รวม ...................... เดอืน ....................... วนั 
  หกั วนัลาป่วย (........... วนั) วนัลากจิ (............ วนั) รวม ...................... เดอืน ....................... วนั 
  คงเหลอืเวลาราชการทวคีณู ตาม ๒.๑             รวม .................. เดอืน ................... วนั 
  ๒.๒ พ.ศ. ๒๕๐๐ (ในเขต ๒๖ จงัหวดั ตัง้แต่ ๑๗ กนัยายน ๒๕๐๐ ถงึ ๙ มกราคม ๒๕๐๑ 
  รวม ๓ เดอืน ๒๓ วนั) 
  ตัง้แต่วนัที ่........................... ถงึวนัที ่..................... รวม ...................... เดอืน ....................... วนั 
  หกั วนัลาป่วย (........... วนั) วนัลากจิ (............ วนั) รวม ...................... เดอืน ....................... วนั 
  คงเหลอืเวลาราชการทวคีณู ตาม ๒.๒             รวม .................. เดอืน .................. วนั 
  ๒.๓ พ.ศ. ๒๕๐๐ (นอกเขต ๒๖ จงัหวดั ตัง้แต่ ๑๗ กนัยายน ๒๕๐๐ ถงึ ๓ ตุลาคม ๒๕๐๐ 
  รวม ๑๗ วนั) 
  ตัง้แต่วนัที ่........................... ถงึวนัที ่..................... รวม ...................... เดอืน ...................... วนั 
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  หกั วนัลาป่วย (........... วนั) วนัลากจิ (............ วนั) รวม ...................... เดอืน ...................... วนั 
  คงเหลอืเวลาราชการทวคีณู ตาม ๒.๓             รวม .................. เดอืน .................. วนั 
  ๒.๔ พ.ศ. ๒๕๐๑ (ทัว่ราชอาณาจกัร ตัง้แต่ ๒๑ ตุลาคม ๒๕๐๑ ถึง ๒๘ ตุลาคม ๒๕๐๘  
  รวม ๗ ปี – เดอืน ๙ วนั) 
  ตัง้แต่วนัที ่........................... ถงึวนัที ่..................... รวม ...................... เดอืน ...................... วนั 
  หกั วนัลาป่วย (........... วนั) วนัลากจิ (............ วนั) รวม ...................... เดอืน ...................... วนั 
  คงเหลอืเวลาราชการทวคีณู ตาม ๒.๔             รวม .................. เดอืน .................. วนั 
  ๒.๕ พ.ศ. ๒๕๑๙ (ทัว่ราชอาณาจกัร ตัง้แต่ ๗ ตุลาคม ๒๕๑๙ ถึง ๕ มกราคม ๒๕๒๐ 
  รวม ๓ เดอืน) 
  ตัง้แต่วนัที ่........................... ถงึวนัที ่..................... รวม ...................... เดอืน ...................... วนั 
  หกั วนัลาป่วย (........... วนั) วนัลากจิ (............ วนั) รวม ...................... เดอืน ...................... วนั 
  คงเหลอืเวลาราชการทวคีณู ตาม ๒.๕             รวม .................. เดอืน .................. วนั 
  ๒.๖ พ.ศ. ๒๕๓๔ (ทัว่ราชอาณาจกัร ตัง้แต่ ๒๓ กุมภาพนัธ ์๒๕๓๔ ถงึ ๒ พฤษภาคม ๒๕๓๔ 
  รวม ๒ เดอืน ๘ วนั) 
  ตัง้แต่วนัที ่........................... ถงึวนัที ่..................... รวม ...................... เดอืน ...................... วนั 
  หกั วนัลาป่วย (........... วนั) วนัลากจิ (............ วนั) รวม ...................... เดอืน ...................... วนั 
  คงเหลอืเวลาราชการทวคีณู ตาม ๒.๖             รวม .................. เดอืน .................. วนั 
  ๒.๗ พ.ศ. ๒๕๓๔ (ในเขต ๒๑ จงัหวดั ตัง้แต่ ๒๓ กุมภาพนัธ ์๒๕๓๔ ถงึ .............................. 
  รวม ........... ปี .............. เดอืน ............... วนั) 
  ตัง้แต่วนัที ่........................... ถงึวนัที ่..................... รวม ..........ปี............. เดอืน ................. วนั 
  หกั วนัลาป่วย (........... วนั) วนัลากจิ (............ วนั) รวม ......................... เดอืน .................. วนั 
  คงเหลอืเวลาราชการทวคีณู ตาม ๒.๗             รวม .......ปี.......... เดอืน ............... วนั 
  รวมเป็นเวลาราชการทวคีณูทัง้สิน้                  รวม ........ปี.......... เดอืน ............... วนั 
 

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

ต าแหน่ง ....................................................... 
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บ.ท.๔ 

แบบค านวณการตรวจสอบบ าเหน็จหรือบ านาญ 
ตรวจสอบ                  บ าเหน็จปกต ิ                บ านาญปกต ิ                 บ านาญพเิศษ 
ชื่อ .......................................... ชื่อสกุล .......................................... เกดิวนัที ่..................................... 
ต าแหน่ง ................................. ระดบั ............. สงักดัราชการสว่นทอ้งถิน่ ........................................... 
จงัหวดั ............................................................................................................................................... 
๑. เริม่เขา้รบัราชการเมื่อวนัที ่.......................................... ต าแหน่ง .................................................... 
  สงักดั .......................................................... จงัหวดั .................................... .................................. 
  ยกฐานะหรอืเปลีย่นฐานะจากขา้ราชการวสิามญัเป็นขา้ราชการสว่นทอ้งถิน่เมื่อวนัที ่.................................. 
  สงักดั .......................................................... จงัหวดั ...................................................................... 
๒. ................ ออกจากราชการดว้ยเหตุ ............................................. เมื่อวนัที ่.................................. 
๓. เวลาราชการปกต ิ
  ตัง้แต่วนัที ่............................................................................. 
  ตัง้แต่วนัที ่............................................................................. 
  ตัง้แต่วนัที ่............................................................................. 
๔. เวลาราชการทวคีณู 
  ตัง้แต่วนัที ่๒๐ พฤศจกิายน ๒๕๐๐ – วนัที ่๙ มกราคม ๒๕๐๑ 
  ตัง้แต่วนัที่ ๒๑ ตุลาคม ๒๕๐๑ – วนัที่ ๒๘ ตุลาคม ๒๕๐๘ 
  ตัง้แต่ว ันที่ ๗ ตุลาคม ๒๕๑๙ – วันที่ ๕ มกราคม ๒๕๒๐ 
  ตัง้แต่วนัที ่๒๓ กุมภาพนัธ ์๒๕๓๔ – วนัที ่๒ พฤษภาคม ๒๕๓๔ 
  ตัง้แต่วนัที ่............................................................................. 
  ตัง้แต่วนัที ่............................................................................. 
  รวมเวลาราชการทวคีณู 
  หกัวนัทีม่ไิดป้ระจ าปฏบิตัริาชการในวนัทีป่ระกาศใชก้ฎอยัการศกึ 
  หัก  วัน  ลา  พัก  ขาด  ราชการโดยไม่ได้รับเงินเดือน  
  คงได้เวลาราชการทวีคูณที่แท้จรงิ 
  รวมเวลาราชการส าหรบัการค านวณ 
  เศษของปีถ้าถึงครึ่งปีให้นับเป็นหนึ่งปีคงได้เวลาราชการ 
  ส าหรบัค านวณทีแ่ทจ้รงิ 
 
 
 
 
 

วนั เดือน ปี 
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๕. เงนิเดอืนเดอืนสุดทา้ย .................. บาท เงนิเพิม่ .................. บาท (ถา้ม)ี รวมเป็นเงนิ .................. บาท 
๖. เงนิ ................................................................................................................................................ 
๗. เงนิเพิม่จากเงนิบ านาญรอ้ยละ ๒๕ ................................................................................................. 
  (ผูท้ีร่บัราชการสว่นทอ้งถิน่ตัง้แต่วนัที ่๑ ตลุาคม ๒๕๓๕ เป็นตน้ไป ไม่มสีทิธริบัเงนิเพิม่จากเงนิบ านาญรอ้ยละ ๒๕) 
๘. เงนิ ................................................. ซึง่ค านวณเหน็ว่ายอดเงนิทีถู่กตอ้งจ่ายให ้...................... บาท 
 
 
  ลงชื่อ ............................................... เจา้หน้าทีผู่ก้รอก 
         (...............................................) 
 
 
  ลงชื่อ ............................................... ผูต้รวจ 
  ต าแหน่ง ........................................................ 
 
 
(ไม่ต ่ากว่าขา้ราชการสว่นทอ้งถิน่ ระดบั ๕ ฝ่ายคลงั) 
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เรื่องขอรบับ าเหน็จตกทอด 
บ.ท.๕ 

เขยีนที ่................................................ 
วนัที.่................ เดอืน...................... พ.ศ................ 

เรื่อง ขอรบับ าเหน็จตกทอด 
เรยีน ...................................... 
 

  ขา้พเจา้........................................เกีย่วขอ้งกบัผูต้ายโดยเป็น.........................................อยู่
บา้นเลขที.่.....หมู่ที.่.....ถนน..........ต าบล/แขวง...............อ าเภอ/เขต...............จงัหวดั..............
รหสัไปรษณีย.์....................... ขอยื่นเรื่องราวดงัต่อไปนี้ 
  ๑. ขา้ราชการสว่นทอ้งถิน่ผูต้ายชื่อ....................................ชื่อสกุล..................................ต าแหน่ง
................................................................สงักดัราชการสว่นทอ้งถิน่..............................ไดถ้งึแก่กรรม
........................................................เมื่อวนัที.่..........เดอืน...............พ.ศ...............ตามมรณบตัรเลขที่
................................................ลงวนัที.่............เดอืน...............พ.ศ...............ไดร้บัเงนิเดอืนเดือนสุดทา้ย
เดอืนละ.......................บาท เงนิเพิม่ (ถา้ม)ี................................บาท 
รวมเป็นเงนิเดอืนละ...........................................บาท 
  ผูร้บับ านาญตายชื่อ....................................................ชื่อสกุล.........................................รบั
บ านาญครัง้สุดทา้ยจากราชการสว่นทอ้งถิน่...............................จงัหวดั...................................(ก่อนรบั
บ านาญขา้ราชการสว่นทอ้งถิน่ สงักดั................................จงัหวดั...................................ต าแหน่ง
................................................) 
ไดถ้งึแก่กรรม........................................................เมื่อวนัที.่..........เดอืน...............พ.ศ...............ตามมรณ
บตัรเลขที.่...............................................ลงวนัที.่............เดอืน...............พ.ศ...............ไดร้บัเงนิบ านาญ
เดอืนละ...............บาท เงนิเพิม่จากเงนิบ านาญรอ้ยละ ๒๕ เดอืนละ............บาทไดร้บัเงนิ ช.ค.บ. ตาม
ระเบยีบ มท. (ฉบบัที ่๑)  พ.ศ. ๒๕๒๒  เดอืนละ ................................บาท 
ไดร้บัเงนิ ช.ค.บ. ตามระเบยีบ มท. (ฉบบัที ่๓)  พ.ศ. ๒๕๒๕  เดอืนละ ................................บาท 
ไดร้บัเงนิ ช.ค.บ. ตามระเบยีบ มท. (ฉบบัที ่๔)  พ.ศ. ๒๕๓๒  เดอืนละ ................................บาท 
ไดร้บัเงนิ ช.ค.บ. ตามระเบยีบ มท. (ฉบบัที ่๕)  พ.ศ. ๒๕๓๓  เดอืนละ ................................บาท 
ไดร้บัเงนิ ช.ค.บ. ตามระเบยีบ มท. (ฉบบัที ่๖)  พ.ศ. ๒๕๓๔  เดอืนละ ................................บาท 
ไดร้บัเงนิ ช.ค.บ. ตามระเบยีบ มท. (ฉบบัที ่๗)  พ.ศ. ๒๕๓๕  เดอืนละ ................................บาท 
ไดร้บัเงนิ ช.ค.บ. ตามระเบยีบ มท. (ฉบบัที ่๘)  พ.ศ. ๒๕๓๘  เดอืนละ ................................บาท 
ไดร้บัเงนิ ช.ค.บ. ตามระเบยีบ มท. (ฉบบัที ่๙)  พ.ศ. ๒๕๔๗  เดอืนละ ................................บาท 
ไดร้บัเงนิ ช.ค.บ. ตามระเบยีบ มท. (ฉบบัที ่๑๐) พ.ศ. ๒๕๔๘ เดอืนละ ................................บาท 
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ไดร้บัเงนิ ช.ค.บ. ตามระเบยีบ มท. (ฉบบัที ่๑๑) พ.ศ. ๒๕๔๙ เดอืนละ ................................บาท 
ไดร้บัเงนิ ช.ค.บ. ตามระเบยีบ มท. (ฉบบัที ่....)  พ.ศ. .........  เดอืนละ ................................บาท  
                 รวมเป็นเงนิทัง้สิน้เดอืนละ................................บาท 
 
  ๒. คู่สมรสโดยชอบดว้ยกฎหมายของผูต้ายชื่อ............................ ชื่อสกุล........................ไดส้มรส
กนัเมื่อวนัที.่............เดอืน................พ.ศ............ตามใบส าคญัการสมรสเลขที.่................ออก ณ ส านกั
ทะเบยีน......................... เมื่อวนัที.่................เดอืน....................พ.ศ.....................(ถ้าเป็นภรยิาหรอืสามี
ซึ่งสมรสก่อนประมวลกฎหมายแพ่งและพาณิชย์คอื ก่อนวนัที ่๑ ตุลาคม ๒๔๗๘ ใหส้ง่ใบรบัรองของผูท้ี่
เชื่อถอืไดไ้ปดว้ย ถา้สมรสตัง้แต่วนัที ่๑ ตุลาคม ๒๔๗๘ เป็นตน้มา ใหส้ง่ส าเนาการจดทะเบยีนสมรสไปดว้ย 
ขา้พเจา้มบีุตรกบัผูต้าย รวม..........................คน คอื 
  (๑)..............................................................เกดิวนัที.่.............../................../.................. 
  (๒)..............................................................เกดิวนัที.่.............../................../.................. 
  (๓)..............................................................เกดิวนัที.่.............../................../.................. 
  (๔)..............................................................เกดิวนัที.่.............../................../.................. 
  (๕)..............................................................เกดิวนัที.่.............../................../.................. 
  ๓. บดิาผูต้ายชื่อ...................................................ชื่อสกุล................................................อยู่
บา้นเลขที.่.....หมู่ที.่.....ถนน..........ต าบล/แขวง...............อ าเภอ/เขต...............จงัหวดั................
รหสัไปรษณีย.์............เวลานี้ยงัมชีวีติอยู่ หรอืถงึแก่กรรมเมื่อวนัที.่.....เดอืน................พ.ศ............. 
  มาดาของผูต้ายชื่อ..................................................ชื่อสกุล............................................... 
อยู่บ้านเลขที่ ......หมู่ที่......ถนน...... ....ต าบล/แขวง...............อ าเภอ/เขต...............จังหวัด............
รหสัไปรษณีย.์............เวลานี้ยงัมชีวีติอยู่ หรอืถงึแก่กรรมเมื่อวนัที.่.....เดอืน................พ.ศ........... 
 ๔. ขา้พเจ้ารบัรองว่า ทายาทนอกจากที่กล่าวขา้งต้น ไม่มทีายาทอื่นใดอกี หากปรากฏภายหลงัว่ามี
ทายาทอื่นทีม่สีทิธไิดร้บับ าเหน็จตกทอดของผูถ้งึแก่กรรมรอ้งคดัคา้นหรอืแย้งสทิธปิระการใดแล้ว ขอรบัผดิ
ชดใช้ความเสียหายของทางราชการทัง้สิ้น ข้าพเจ้าและผู้ถึงแก่กรรมตลอดจนทายาททัง้หมดไม่เป็นผู้
ต้องห้าม ตามความในพระราชบญัญตับิ าเหน็จบ านาญขา้ราชการส่วนทอ้งถิน่ พ.ศ. ๒๕๐๐ มาตรา ๕๒, ๕๓, 
๕๔ และมาตรา ๔๗ แกไ้ขเพิม่เตมิ (ฉบบัที ่๕) พ.ศ. ๒๕๓๐ มาตรา ๖ พรอ้มหนงัสอืนี้ขา้พเจา้ไดส้ง่ 
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  (๑) ส าเนามรณบตัร 
  (๒) ส าเนาทะเบยีนบา้น 
  (๓) ใบส าคญัการสมรส 
  (๔) หนงัสอืรบัรองทายาท (ภรยิา สาม ีหรอืบุตรแลว้แต่กรณี) 
  (๕) สตูบิตัรของบุตรทีเ่ป็นทายาททุกคน มาเพือ่ประกอบการพจิารณาดว้ยแลว้ 
 
  ขอแสดงความนับถอื 
  ................................................. 
  (...............................................) 
 
หมายเหตุ ขอ้ความใดทีไ่ม่ตอ้งการใหข้ดีฆ่าออก 
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แบบหนังสือแสดงเจตนาระบุตวัผู้รบับ าเหน็จตกทอด 
 

เขยีนที.่.................................................. 
วนัที.่............เดอืน....................พ.ศ................... (๑) 

 ขา้พเจา้................................ (๒) เป็น [   ] ขา้ราชการส่วนทอ้งถิน่ [   ] ผูร้บับ านาญระดบั
..................ต าแหน่ง...............................สงักดัราชการสว่นทอ้งถิน่....................................อ าเภอ
......................จงัหวดั......................ไดร้บั [   ] เงนิเดอืนเดอืนละ.........................(๓) บาท   [   ] บ านาญ
เดอืนละ..................(๓) บาท ในกรณีขา้พเจา้ไม่มทีายาทผูม้สีทิธจิะไดร้บับ าเหน็จตกทอด (บุตร สาม ีหรอื
ภรยิา และบดิามารดาที่ชอบด้วยกฎหมาย) ตามมาตรา ๔๗ และมาตรา ๔๘ แห่งพระราชบญัญตับิ าเหน็จ
บ านาญขา้ราชการสว่นทอ้งถิน่ พ.ศ. ๒๕๐๐ ซึง่แกไ้ขเพิม่เตมิโดยพระราชบญัญตับิ าเหน็จบ านาญขา้ราชการ
ส่วนทอ้งถิน่ (ฉบบัที่ ๖) พ.ศ. ๒๕๔๓ จงึขอแสดงเจตนาระบุตวัผู้รบับ าเหน็จตกทอด โดยหนังสอื ฉบบันี้
ว่า เมื่อขา้พเจ้าถงึแก่ความตาย ขา้พเจ้าประสงค์ให้จ่ายเงนิบ าเหน็จตกทอดแก่บุคคล รวม.........(๔).........
คน ดงัมรีายชื่อต่อไปนี้ 
 ๑. ...............................(๕) ใหไ้ดร้บั.................................(๖) สว่น ซึง่มภีูมลิ าเนาอยู่บา้นเลขที่
...............หมูท่ี.่..........ถนน..............................ต าบล/แขวง..........................................อ าเภอ/เขต
.................................จงัหวดั.............................รหสัไปรษณยี.์..................................โทรศพัท์
.................................. 
 ๒. ...............................(๕) ใหไ้ดร้บั.................................(๖) สว่น ซึง่มภีูมลิ าเนาอยู่บา้นเลขที่
...............หมูท่ี.่..........ถนน..............................ต าบล/แขวง..........................................อ าเภอ/เขต
.................................จงัหวดั.............................รหสัไปรษณยี.์..................................โทรศพัท.์................. 
 ๓. ...............................(๕) ใหไ้ดร้บั.................................(๖) สว่น ซึง่มภีูมลิ าเนาอยู่บา้นเลขที่
...............หมูท่ี.่..........ถนน..............................ต าบล/แขวง..........................................อ าเภอ/เขต
.................................จงัหวดั.............................รหสัไปรษณยี.์..................................โทรศพัท.์................. 
  ลงชื่อ............................................ผูแ้สดงเจตนา 
        (...........................................) 
  ลงชื่อ............................................พยาน 
        (...........................................) 
  ลงชื่อ............................................พยาน 
        (...........................................) 
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ไดน้ าหนงัสอืแสดงเจตนาระบุตวัผูร้บับ าเหน็จตกทอดเกบ็ไวเ้ป็นหลกัฐานแลว้ 
  ลงชื่อ............................(๗).........................เจา้หน้าที่ 
        (.........................................................) 
  ต าแหน่ง....................................................... 
  วนัที.่................./....................../.................... 
บนัทึกการเปล่ียนแปลง 
 ขา้พเจา้ขอยกเลกิหนงัสอืแสดงเจตนาระบุตวัผูร้บับ าเหน็จตกทอดฉบบันี้ โดยไดแ้สดงเจตนาใหม่
ตามหนังสอืแสดงเจตนาลงวนัที.่..............................ซึง่ให.้.......................................... 
.................................................................................................................................................เป็นผูม้ี
สทิธริบับ าเหน็จตกทอดเมื่อขา้พเจา้ถงึแก่ความตาย 
  ลงชื่อ...........................................ผูแ้สดงเจตนา/ผูร้บัมอบฉนัทะ 
        (...........................................) 
  วนัที.่........../................../.............. 
หมายเหตุ ๑. การขดูลบ ขดีฆา่ หรอืแกไ้ขเปลีย่นแปลงอย่างอื่นในหนังสอืแสดงเจตนาระบุตวั 
  ผูร้บับ าเหน็จตกทอดใหล้งลายมอืชื่อก ากบัไว้ 
 ๒. ใหใ้สเ่ครื่องหมาย / ในช่อง [   ] ทีใ่ช ้
 ๓. หนงัสอืแสดงเจตนานี้ใหท้ าขึน้ ๒ ฉบบั มขีอ้ความถูกต้องตรงกนัเกบ็ไวท้ีผู่แ้สดง 
  เจตนา ๑ ฉบบั อกีฉบบัหนึ่ง สง่ไปเกบ็ไวท้ีส่มุด/แฟ้มประวตั ิส าหรบัผูร้บับ านาญ 
  ใหเ้กบ็ไวท้ีร่าชการสว่นทอ้งถิน่เจา้สงักดัผูเ้บกิบ านาญ ๑ ฉบบั 
 ค าอธิบายการกรอกแบบหนังสือแสดงเจตนาระบุตวัผู้รบับ าเหน็จตกทอด 
 (๑) ใหร้ะบุวนั เดอืน ปี ทีแ่สดงเจตนาระบุตวัผูร้บับ าเหน็จตกทอด 
 (๒) ใหร้ะบุค าน าหน้า ชื่อ และนามสกุล ของผูแ้สดงเจตนา 
 (๓) ใหร้ะบุเงนิเดอืน บ านาญ ทีไ่ดร้บัอยู่ขณะทีแ่สดงเจตนา 
 (๔) ใหร้ะบุจ านวนผูม้สีทิธไิดร้บับ าเหน็จตกทอดไดไ้ม่เกนิ ๓ คน 
 (๕) ใหร้ะบุค าน าหน้า ชื่อ และนามสกุล ของผูม้สีทิธริบับ าเหน็จตกทอด 
 (๖) กรณีระบุตวัผูร้บับ าเหน็จตกทอดไวม้ากกว่าหนึ่งคนใหก้ าหนดสว่นทีจ่ะมสีทิธิ 
  ไดร้บัใหช้ดัเจนดว้ย เช่น นาย ก. ใหไ้ดร้บั ๑ สว่น นางสาว ข. ใหไ้ดร้บั ๑ สว่น  
  และเดก็หญงิ ค. ใหไ้ดร้บั ๒ สว่น เป็นตน้ 
 (๗) เจา้หน้าทีท่ีร่าชการสว่นทอ้งถิน่มอบหมาย ซึง่เป็นขา้ราชการสว่นทอ้งถิน่ไม่ต ่ากว่า  
  ระดบั ๓ 
 
 



หนา้ 186 

 

 

หนังสือรบัรองการใช้เงินคืนแก่ทางราชการ 
บ.ท.๖ 

เขยีนที ่................................................ 
วนัที.่...............เดอืน....................พ.ศ................ 

ขา้พเจา้ขอรบัรองไวต้่อ............................................................ ว่า การขอรบัเงนิบ าเหน็จตกทอดและเงนิ
ช่วยพเิศษในฐานะเป็นทายาทของผูต้ายชื่อ................................. ชื่อสกุล........................ซึง่ตายเมื่อวนัที่
..............เดอืน...................พ.ศ..............ถกูตอ้งและครบถว้นแลว้และไม่มทีายาทผู้มสีทิธเิหลอือยู่อกี ถ้า
ต่อไปปรากฏว่ามทีายาทผู้มสีทิธโิดยชอบดว้ยกฎหมายของผูต้ายขึ้นเมื่อใดขา้พเจา้ยนิยอมชดใชเ้งนิที่
ไดร้บัไปโดยไม่มสีทิธติลอดจนค่าเสยีหายต่างๆ ทีเ่กดิขึน้ทัง้สิน้คนืใหแ้ก่ทางราชการสว่นทอ้งถิน่ภายใน ๓๐ 
วนั นบัจากทีท่างราชการสว่นทอ้งถิน่ แจง้ใหข้า้พเจา้ทราบ ทัง้นี้ขา้พเจา้ไดล้งลายมอืชื่อไวใ้หเ้ป็นส าคญัต่อ
หน้าพยานแลว้ 
 (ลงชื่อ)..........................................ผูข้อ (ลงชื่อ)............................................ผูข้อ 
         (.........................................)         (...........................................) 
 (ลงชื่อ)..........................................ผูข้อ (ลงชื่อ)............................................ผูข้อ 
         (.........................................)         (...........................................) 
 (ลงชื่อ)..........................................ผูข้อ (ลงชื่อ)............................................ผูข้อ 
         (.........................................)         (...........................................) 
 (ลงชื่อ)..........................................ผูข้อ (ลงชื่อ)............................................ผูข้อ 
         (.........................................)         (...........................................) 
 
  (ลงชื่อ)..................................................พยาน 
          (.................................................) 
  (ลงชื่อ)..................................................พยาน 
          (.................................................) 
 
 ทีอ่ยู่ของผูข้อ................................................................................................................. 
.................................................................................................................................................................
.................................................................................................................................................................
.............................................................รหส้ไปรษณีย.์.............................. 
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บ.ท.๗ 
ใบแทรกเบกิเงนิบ าเหน็จบ านาญค่าตอบแทนฎกีาที.่................ลงวนัที.่......เดอืน............พ.ศ........... 
 

ล าดบั รายการ 
อตัราบ านาญ
ท่ีได้รบัอนุญาต 

งดเบิก คงเบิก หมายเหตุ 

 
๑. 
 
 
 
๒. 
 
 
๓. 
 
 
 
๔. 
 
 
๕. 
 
 
๖. 

    เดอืน 
นาย ก. 
    เงนิเพิม่บ านาญ
บ านาญปกติเหตุ 
ทุพพลภาพ 
นาย ข. 
    เงนิเพิม่บ านาญ
บ านาญปกตเิหตุสูงอายุ 
นาย ค. 
    เงนิเพิม่บ านาญ
บ านาญปกตเิหตุ 
รบัราชการนาน 
นาย ง. 
    เงนิเพิม่บ านาญ
บ านาญพเิศษ 
นาย จ. 
    เงนิเพิม่บ านาญ
บ าเหน็จตกทอด 
นาย ฉ. 

       

 รวมทัง้สิน้        
 
 ลงชื่อ...................................................ผูเ้บกิ 
        (.................................................) 
 ต าแหน่ง................................................... 
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หนังสือมอบฉันทะ                                   บ.ท.๙ 
 

เขยีนที.่.................................................... 
วนัที.่.............เดอืน..............................พ.ศ............... 

 

เรยีน.......................................................................................................................................... 
 ขา้พเจา้..................................................................................................................... ......

ตัง้บา้นเรอืนอยู่ที.่....หมู่ที.่....ถนน.........ต าบล/แขวง.............อ าเภอ/เขต................จงัหวดั..............

รหสัไปรษณีย์....................ได้มอบฉันทะให้............................................................เป็นผูเ้บกิและ

รบัเงนิแทนขา้พเจ้า คอืเงนิ................................................................................................... ......

ซึง่ราชการส่วนทอ้งถิน่................จงัหวดั............ไดอ้นุญาตแก่ขา้พเจา้ ตัง้แต่ประจ าเดอืน...............

พ.ศ............................... เป็นต้นไป จนกว่าจะแจง้ใหท้ราบเป็นอย่างอื่น และถ้ามเีหตุจะต้องคนืเงนิ

ทีไ่ดร้บัมาทัง้หมดหรอืแต่บางสว่น ขา้พเจา้ยนิยอมทีจ่ะคนืเงนินัน้ให้ 

 เพือ่เป็นหลกัฐาน ขา้พเจา้............................................ผูม้นีามขา้งตน้นี้ไดล้งลายมอืหรอื

พมิพล์ายนิ้วมอืใหไ้วเ้ป็นส าคญัต่อหน้าพยาน ณ วนั เดอืน ปี ทีก่ล่าวขา้งตน้นี้ 

    (ลายมอืชื่อผูม้อบฉนัทะ)............................................................. 
  (...........................................................) 
            (ลายมอืชื่อพยาน)............................................................. 
  (...........................................................) 
            (ลายมอืชื่อพยาน)............................................................. 
  (...........................................................) 
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ค ารบั 
 ขา้พเจา้.........................................................................................................................
ตัง้บา้นเรอืนอยู่ที.่....หมู่ที.่....ถนน.........ต าบล/แขวง.............อ าเภอ/เขต..............จงัหวดั..............
รหสัไปรษณีย.์......................ยนิยอมเป็นผูร้บัมอบฉันทะแทน......................................................
ในอนัทีจ่ะท าการตามหนงัสอืมอบฉนัทะฉบบัน้ี และถา้มเีหตุทีจ่ะตอ้งคนืเงนิทีไ่ดร้บัมาทัง้หมดหรอื
แต่บางสว่น ขา้พเจา้ยนิยอมทีจ่ะคนืเงนินัน้ให้ 
 
 (ลายมอืชื่อผูร้บัมอบฉันทะ)............................................................. 
  (...........................................................) 
            (ลายมอืชื่อพยาน)............................................................. 
  (...........................................................) 
            (ลายมอืชื่อพยาน)............................................................. 
  (...........................................................) 
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บ.ท.๑๐ 
หนังสือแสดงเจตนาระบุตวัผู้รบัเงินช่วยพิเศษ 

กรณีผู้รบับ านาญส่วนท้องถ่ินถึงแก่ความตาย 
 

เขยีนที.่.................................................... 
วนัที.่...............เดอืน.....................พ.ศ................... 

 ขา้พเจา้ (นาย/นาง/นางสาว)................................................เป็นผูร้บับ านาญส่วนทอ้งถิน่
(องคก์ารบรหิารสว่นจงัหวดั เทศบาล องคก์ารบรหิารสว่นต าบล).....................................................
ก่อนรบับ านาญเป็นขา้ราชการสว่นทอ้งถิน่ ต าแหน่ง.......................................................................
ระดบั.................................สงักดั................................................อ าเภอ........................................
จงัหวดั.........................................ไดร้บัเงนิบ านาญเดอืนละ...................................................บาท 
เงนิเพิม่จากเงนิบ านาญรอ้ยละ 25 เดอืนละ................................................บาท (ถา้ม)ี 
เงนิ ช.ค.บ. ตามระเบยีบ มท. (ฉบบัที ่๑) พ.ศ. ๒๕๒๒ เดอืนละ...........................................บาท 
เงนิ ช.ค.บ. ตามระเบยีบ มท. (ฉบบัที ่๓) พ.ศ. ๒๕๒๕ เดอืนละ...........................................บาท 
เงนิ ช.ค.บ. ตามระเบยีบ มท. (ฉบบัที ่๔) พ.ศ. ๒๕๓๒ เดอืนละ...........................................บาท 
เงนิ ช.ค.บ. ตามระเบยีบ มท. (ฉบบัที ่๕) พ.ศ. ๒๕๓๓ เดอืนละ...........................................บาท 
เงนิ ช.ค.บ. ตามระเบยีบ มท. (ฉบบัที ่๖) พ.ศ. ๒๕๓๔ เดอืนละ...........................................บาท 
เงนิ ช.ค.บ. ตามระเบยีบ มท. (ฉบบัที ่๗) พ.ศ. ๒๕๓๕ เดอืนละ...........................................บาท 
เงนิ ช.ค.บ. ตามระเบยีบ มท. (ฉบบัที ่๘) พ.ศ. ๒๕๓๘ เดอืนละ...........................................บาท 
เงนิ ช.ค.บ. ตามระเบยีบ มท. (ฉบบัที ่๙) พ.ศ. ๒๕๔๗ เดอืนละ...........................................บาท 
เงนิ ช.ค.บ. ตามระเบยีบ มท. (ฉบบัที ่๑๐) พ.ศ. ๒๕๔๘ เดอืนละ...........................................บาท 
เงนิ ช.ค.บ. ตามระเบยีบ มท. (ฉบบัที ่๑๑) พ.ศ. ๒๕๔๙ เดอืนละ...........................................บาท 
เงนิ ช.ค.บ. ตามระเบยีบ มท. (ฉบบัที ่.....) พ.ศ. ......... เดอืนละ...........................................บาท 
รวมเป็นเงนิทัง้สิน้เดอืนละ....................................................................................................บาท
ขอแสดงเจตนาระบุตวัผูร้บัเงนิช่วยพเิศษโดยหนงัสอืฉบบัน้ีว่า ในกรณีทีข่า้พเจา้ถงึแก่ความตายใน
ระหว่างทีร่บับ านาญ และทางราชการส่วนทอ้งถิน่จะตอ้งจ่ายเงนิช่วยพเิศษใหต้ามพระราชบญัญตัิ
บ าเหน็จบ านาญขา้ราชการสว่นทอ้งถิน่ ระเบยีบกระทรวงมหาดไทยว่าดว้ยเงนิบ าเหน็จบ านาญ
ขา้ราชการสว่นทอ้งถิน่ และระเบยีบกระทรวงมหาดไทยว่าดว้ยเงนิช่วยค่าครองชพีผูร้บับ านาญของ
ราชการสว่นทอ้งถิน่ ขา้พเจา้ประสงคใ์หจ่้ายเงนิช่วยพเิศษแก่.........................................................
ซึง่มภีูมลิ าเนาอยู่บา้นเลขที.่......หมู่ที.่........ถนน...........................ต าบล/แขวง................................
อ าเภอ/เขต.................................จงัหวดั......................................รหสัไปรษณีย.์.......................... 
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 (ลงชื่อผูร้บับ านาญ)........................................................ผูแ้สดงเจตนา 
  (........................................................) 
                (ลงชื่อ)........................................................พยาน 
  (........................................................) 
                (ลงชื่อ)........................................................พยาน 
  (........................................................) 
 
หมายเหตุ ๑. ใหม้อบหนังสอืแสดงเจตนาระบตุวัผูร้บัเงนิช่วยพเิศษไว ้ณ ราชการส่วนทอ้งถิน่ทีจ่่ายบ านาญหากมี
การเปลีย่นแปลงสถานทีร่บับ านาญ ใหส่้งหนังสอืดงักล่าวไปยงัราชการส่วนทอ้งถิน่แห่งใหม่ดว้ย 
 ๒. ให้ระบุชื่อผู้รบัเงินช่วยพิเศษแต่เพียงรายเดียว หากจะเปลี่ยนแปลงตัวผู้รบัเงินช่วยพิเศษใน
ภายหลงั ใหท้ าหนังสอืแสดงเจตนาระบุตวัผูร้บัเงนิช่วยพเิศษฉบบัใหม่แทนฉบบัเดมิ และใหแ้นบฉบบัเดมิไวด้ว้ย 
 ๓. การขูดลบ ตก  เตมิ หรอืแก้ไขเปลี่ยนแปลงอย่างอื่นในหนังสอืแสดงเจตนาระบุตวัผู้รบัเงนิ ช่วย
พเิศษ ใหล้งลายมอืชื่อก ากบัไว ้
 ๔. ใหร้าชการส่วนทอ้งถิน่จดัท าสมุดเพื่อบนัทกึการยื่นหรอืเปลีย่นแปลงหนังสอืแสดงเจตนาระบตุวั
ผูร้บัเงนิช่วยพเิศษไวทุ้กครัง้ 
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แบบค าขอรบัเงินช่วยพิเศษ 
กรณีผู้รบับ านาญส่วนท้องถ่ินถึงแก่ความตาย 

เขยีนที.่.................................................. 
วนัที.่.........เดอืน..........................พ.ศ............ 

 

๑. ขา้พเจา้ผูม้ชีื่อตามขา้งทา้ยค าขอรบัเงนิช่วยพเิศษนี้ มคีวามประสงคจ์ะยื่นค าขอรบัเงนิช่วยพเิศษ 
  ต่อ (หวัหน้าราชการสว่นทอ้งถิน่เจา้สงักดัของผูต้าย).................................................................. 
  เนื่องจากความตายของ.........................................ซึง่ไดถ้งึแก่ความตายเมื่อ.............................. 
  ปรากฏตามหลกัฐานทีร่ะบุในขอ้ ๓ โดยเป็นผูม้สีทิธไิดร้บัเงนิช่วยพเิศษในฐานะ 
     [   ] เป็นบุคคลทีร่ะบุไวใ้นหนงัสอืแสดงเจตนาระบุตวัผูร้บัเงนิช่วยพเิศษ 
     [   ] เป็นบุคคลตามขอ้ ๓๐ วรรคหก ไดแ้ก่ (คู่สมรส/บุตร/บดิา มารดา) 
  ............................................ม ีจ านวนทัง้สิน้....................................................คน คอื 
  (๑) ........................................ อยู่บา้นเลขที.่.......หมู่ที.่......ถนน..................................... 
   ต าบล/แขวง......................อ าเภอ/เขต............................. 
   จงัหวดั..............................รหสัไปรษณีย.์........................ 
  (๒) ........................................ อยู่บา้นเลขที.่.......หมู่ที.่.......ถนน.................................... 
   ต าบล/แขวง.......................อ าเภอ/เขต............................ 
   จงัหวดั..............................รหสัไปรษณีย.์........................ 
  (๓) ........................................ อยู่บา้นเลขที.่........หมู่ที.่......ถนน.................................... 
   ต าบล/แขวง......................อ าเภอ/เขต............................ 
   จงัหวดั.............................รหสัไปรษณีย.์........................ 
๒. ผูต้าย...............................เป็นผูร้บับ านาญขา้ราชการสว่นทอ้งถิน่ สงักดั.................................. 
  ระดบั..............ต าแหน่ง................................................กอง..................................................... 
  (ก่อนรบับ านาญเป็นขา้ราชการสว่นทอ้งถิน่...............................ต าแหน่ง.................................. 
  สงักดั..............................................อ าเภอ................................จงัหวดั................................... 
  บ านาญครัง้สุดทา้ยเดอืนละ.............บาท เงนิเพิม่เงนิบ านาญรอ้ยละ ๒๕ เดอืนละ.............บาท 
  เงนิ ช.ค.บ. ตามระเบยีบ มท. (ฉบบัที ่๑)   พ.ศ. ๒๕๒๒ เดอืนละ....................................บาท 
  เงนิ ช.ค.บ. ตามระเบยีบ มท. (ฉบบัที ่๓)   พ.ศ. ๒๕๒๕ เดอืนละ....................................บาท 
  เงนิ ช.ค.บ. ตามระเบยีบ มท. (ฉบบัที ่๔)   พ.ศ. ๒๕๓๒ เดอืนละ....................................บาท 
  เงนิ ช.ค.บ. ตามระเบยีบ มท. (ฉบบัที ่๕)   พ.ศ. ๒๕๓๓ เดอืนละ....................................บาท 
  เงนิ ช.ค.บ. ตามระเบยีบ มท. (ฉบบัที ่๖)   พ.ศ. ๒๕๓๔ เดอืนละ....................................บาท 
  เงนิ ช.ค.บ. ตามระเบยีบ มท. (ฉบบัที ่๗)   พ.ศ. ๒๕๓๕ เดอืนละ....................................บาท 
  เงนิ ช.ค.บ. ตามระเบยีบ มท. (ฉบบัที ่๘)   พ.ศ. ๒๕๓๘ เดอืนละ....................................บาท 
  เงนิ ช.ค.บ. ตามระเบยีบ มท. (ฉบบัที ่๙)   พ.ศ. ๒๕๔๗ เดอืนละ....................................บาท 
  เงนิ ช.ค.บ. ตามระเบยีบ มท. (ฉบบัที ่๑๐) พ.ศ. ๒๕๔๘ เดอืนละ....................................บาท 
  เงนิ ช.ค.บ. ตามระเบยีบ มท. (ฉบบัที ่๑๑) พ.ศ. ๒๕๔๙ เดอืนละ....................................บาท 
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  เงนิ ช.ค.บ. ตามระเบยีบ มท. (ฉบบัที ่.....) พ.ศ. .......... เดอืนละ....................................บาท 
  รวมเป็นเงนิทัง้สิน้เดอืนละ..................บาท คดิเป็นเงนิช่วยพเิศษสามเท่า......................บาท 
 
ไดถ้งึแก่ความตาย    โดยเหตุปกตเินื่องจาก (เจบ็ป่วย ฯลฯ)................................................ 
   เมื่อ................................................................................................... 
                เนื่องจากสูญหายและมสี าเนาค าสัง่ของรฐัมนตรวี่าการกระทรวง – 
   มหาดไทย สนันิษฐานไว้ตามกฎหมายบ าเหน็จบ านาญ ตามค าสัง่  
   ที.่.............................................ลงวนัที.่............................................ 
                เนื่องจากสาบสญูและมคี าสัง่ของศาลว่าเป็นบุคคลสาบสูญ 
   ตามค าสัง่ของศาล................................หมายเลขคด.ี.......................... 
   ลงวนัที.่............................................................................................. 
 
๓. ขา้พเจา้ไดแ้นบเอกสารต่างๆ ดงัต่อไปนี้มาดว้ย เพือ่ประกอบการพจิารณา 
  หลกัฐานทีแ่สดงว่าเป็นบุคคลผูม้สีทิธติามขอ้ ๓๐ ไดแ้ก่................................................ 
  ส าเนามรณบตัรซึง่รบัรองถูกตอ้ง 
  ส าเนาค าสัง่ของรฐัมนตรวี่าการกระทรวงมหาดไทย 
  ส าเนาค าสัง่ของศาล 
 
๔. ขา้พเจา้ขอรบัรองว่า ขา้พเจา้มสีทิธไิดร้บัเงนิช่วยช่วยพเิศษตามพระราชบญัญตับิ าเหน็จบ านาญ 
  ขา้ราชการสว่นทอ้งถิน่ ระเบยีบกระทรวงมหาดไทยว่าดว้ยเงนิบ าเหน็จบ านาญขา้ราชการสว่นทอ้งถิน่ 
  และระเบยีบกระทรวงมหาดไทยว่าดว้ยเงนิช่วยค่าครองชพีผูร้บับ านาญของราชการสว่นทอ้งถิน่ 
  และถา้ปรากฏต่อไปว่าขา้พเจา้เป็นผูไ้ม่มสีทิธ ิแต่อย่างใดตามกฎหมาย ขา้พเจา้ยนิยอมคนืเงนิช่วยพเิศษ 
 ทีไ่ดร้บัไปโดยไม่มสีทิธติลอดจนชดใชค้่าเสยีหายต่างๆ ทีเ่กดิขึน้ทัง้สิน้แก่ทางราชการส่วนทอ้งถิน่ 
  ภายใน ๓๐ วนั นับจากวนัทีท่างราชการส่วนทอ้งถิน่แจง้ให้ขา้พเจา้ทราบตามทีอ่ยู่ขา้งตน้นี้   
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    ลงชื่อ .................................................ผูย้ ื่นค าขอ 
           (................................................) 
    ลงชื่อ .................................................ผูย้ ื่นค าขอ 
           (................................................) 
    ลงชื่อ .................................................ผูย้ ื่นค าขอ 
           (................................................) 
    ลงชื่อ .................................................ผูย้ ื่นค าขอ 
           (................................................) 
หมายเหตุ ๑.  กรณีผูม้สีทิธติามขอ้ ๓๐ ของระเบยีบกระทรวงมหาดไทยว่าดว้ยเงนิบ าเหนจ็บ านาญ 
   ขา้ราชการสว่นทอ้งถิน่ ในล าดบัเดยีวกนัมหีลายคน 
    ๑.๑ ใหร้ะบุชื่อและทีอ่ยู่ทุกคนในขอ้ ๑ โดยชดัเจน และตอ้งลงลายมอืชื่อของบุคคลเหลา่นัน้ 
      รวมกนัมาในทา้ยค าขอรบัเงนิช่วยพเิศษดว้ย 
    ๑.๒ หากมกีารมอบฉนัทะใหร้บัเงนิช่วยพเิศษ ใหใ้ชแ้บบมอบฉนัทะทีก่ระทรวงมหาดไทยก าหนด 
  ๒. ใหส้ว่นราชการสว่นทอ้งถิน่ผูเ้บกิตรวจสอบเอกสารต่างๆ ทีส่ามารถรบัฟังไดว้่า เป็นบุคคล 
     ดงักล่าวในขอ้ ๓๐ เช่น ส าเนาทะเบยีนบา้น หลกัฐานการสมรสของคู่สมรสผูต้าย เป็นตน้ 
  ๓. การยื่นขอรบัเงนิช่วยพเิศษ ใหย้ื่นไดภ้ายใน ๑ ปี นับแต่วนัทีเ่จา้บ านาญถงึแก่ความตาย 
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หนังสือแสดงเจตนาระบุตวัผู้รบัเงินช่วยพิเศษกรณีข้าราชการส่วนท้องถ่ินถึงแก่ความตาย 
เขยีนที ่........................................................... 

      วนัที ่............................................................... 
 

 ขา้พเจา้ ............................................................ เป็นขา้ราชการสว่นทอ้งถิน่ (องคก์ารบรหิาร 
สว่นจงัหวดั เทศบาล เมอืงพทัยา หรอืองคก์ารบรหิารส่วนต าบล) ต าแหน่ง ............................................... 
ระดบั ......................................สงักดั (องคก์ารบรหิารส่วนจงัหวดั เทศบาล เมอืงพทัยา หรอืองคก์ารบรหิาร
สว่นต าบล)อ าเภอ ........................... จงัหวดั ....................... ไดร้บัเงนิเดอืน เดอืนละ ........................ บาท 
ขอแสดงเจตนาระบุตวัผูร้บัเงนิช่วยพเิศษโดยหนงัสอืฉบบันี้ว่า ในกรณีทีข่า้พเจา้ถงึแกค่วามตายในระหว่างรบั
ราชการ และทางราชการจะต้องจ่ายเงนิช่วยพเิศษใหต้ามพระราชบญัญตับิ าเหน็จบ านาญขา้ราชการสว่นทอ้งถิน่ 
พ.ศ. ๒๕๐๐ ประกอบพระราชกฤษฎกีาการจ่ายเงนิเดอืน เงนิปี บ าเหน็จ บ านาญ และเงนิอื่นในลกัษณะอนั
เดยีวกนั พ.ศ. ๒๕๓๕  ขา้พเจา้ประสงคใ์หจ่้ายเงนิช่วยพเิศษแก่ ……………………………………………… 
ซึง่มภีูมลิ าเนาอยู่บา้นเลขที ่.............. หมู่ที ่........ ถนน ............................. ต าบล/แขวง....................... 
อ าเภอ/เขต .......................................... จงัหวดั ....................................... รหสัไปรษณีย ์..................... 
 

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

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

      (ลงชื่อ ........................................... พยาน 
              (..........................................) 
 
 
ไดบ้นัทกึไวใ้นสมุด/แฟ้มประวตั ิแลว้ 
ลงชื่อ ........................................ เจา้หน้าทีท่ะเบยีนประวตั ิ
     (............................................) 
ต าแหน่ง ........................................ 
วนัที ่.............................................. 
 
 
 

บนัทึกการเปล่ียนแปลง 
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 ขา้พเจา้ขอยกเลกิหนังสอืแสดงเจตนาระบุตวัผูร้บัเงนิช่วยพเิศษฉบบันี้ โดยไดแ้สดงเจตนาใหม่ ตาม
หนังสอืแสดงเจตนา ลงวนัที ่............................................ ซึง่ให ้................................................................................เป็นผู้
มสีทิธริบัเงนิช่วยพเิศษเมื่อขา้พเจา้ถงึแก่ความตายระหว่างรบัราชการ 
 
      (ลงชื่อ ........................................... ผูแ้สดงเจตนา 
              (..........................................) 
 
 
ไดบ้นัทกึไวใ้นสมุด/แฟ้มประวตั ิแลว้ 
ลงชื่อ ........................................ เจา้หน้าทีท่ะเบยีนประวตั ิ
     (............................................) 
ต าแหน่ง ........................................ 
วนัที ่.............................................. 
 
หมายเหตุ ๑. ใหม้อบหนงัสอืแสดงเจตนาระบุตวัผูร้บัเงนิช่วยพเิศษไว ้ณ สว่นราชการทีต่นสงักดั เพือ่
เกบ็ไวใ้นสมุดประวตั ิหรอืแฟ้มประวตั ิเมื่อมกีารโอนยา้ยกใ็หส้ง่หนงัสอืดงักล่าวตามไปดว้ยและใหม้กีารบนัทกึ
การแสดงเจตนาไวใ้นสมุด/แฟ้มประวตัดิว้ย 
  ๒. ใหร้ะบุชื่อผูร้บัเงนิพเิศษแต่เพยีงรายเดยีว หากจะเปลีย่นแปลงตวัผูร้บัเงนิช่วยพเิศษใน
ภายหลงัใหท้ าหนงัสอืแสดงเจตนาระบุตวัผูร้บัเงนิช่วยพเิศษฉบบัใหม่แทนฉบบัเดมิตามแบบที่
กระทรวงมหาดไทยก าหนด และใหแ้นบฉบบัเดมิไวด้ว้ย 
  ๓. การขดูลบ ตก เดมิ หรอืการแกไ้ขเปลีย่นแปลงอย่างอื่นในหนงัสอืแสดงเจตนาระบุตวั
ผูร้บัเงนิช่วยพเิศษ ใหล้งลายมอืชื่อก ากบัไว้ 
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แบบค าขอรบัเงินช่วยพิเศษ 
กรณีข้าราชการส่วนท้องถ่ินถึงแก่ความตาย 

เขยีนที.่.................................................. 
วนัที.่.........เดอืน..........................พ.ศ............ 

 

๑. ขา้พเจา้ผูม้ชีื่อตามขา้งทา้ยค าขอรบัเงนิช่วยพเิศษนี้ มคีวามประสงคจ์ะยื่นค าขอรบัเงนิช่วยพเิศษ 
  ต่อ (หวัหน้าราชการสว่นทอ้งถิน่เจา้สงักดัของผูต้าย).................................................................. 
  เนื่องจากความตายของ.........................................ซึง่ไดถ้งึแก่ความตายเมื่อ.............................. 
  ปรากฏตามหลกัฐานทีร่ะบุในขอ้ ๓ โดยเป็นผูม้สีทิธไิดร้บัเงนิช่วยพเิศษในฐานะ 
     [   ] เป็นบุคคลทีร่ะบุไวใ้นหนงัสอืแสดงเจตนาระบุตวัผูร้บัเงนิช่วยพเิศษ 
     [   ] เป็นบุคคลตามมาตรา ๔๗ แห่งพระราชบญัญตับิ าเหน็จบ านาญขา้ราชการสว่นทอ้งถิน่ 
  พ.ศ.๒๕๐๐ ประกอบมาตรา ๒๔ แห่งพระราชกฤษฎกีา การจ่ายเงนิเดอืน เงนิปี บ าเหน็จ 
  บ านาญ และเงนิอื่นในลกัษณะเดยีวกบั พ.ศ. ๒๕๓๕ ไดแ้ก่ (คู่สมรส/บุตร/บดิา มารดา) 
  ............................................ม ีจ านวนทัง้สิน้....................................................คน คอื 
  (๑) ........................................ อยู่บา้นเลขที.่.......หมู่ที.่......ถนน..................................... 
   ต าบล/แขวง......................อ าเภอ/เขต............................. 
   จงัหวดั..............................รหสัไปรษณีย.์........................ 
  (๒) ........................................ อยู่บา้นเลขที.่.......หมู่ที.่.......ถนน.................................... 
   ต าบล/แขวง.......................อ าเภอ/เขต............................ 
   จงัหวดั..............................รหสัไปรษณีย.์........................ 
  (๓) ........................................ อยู่บา้นเลขที.่........หมู่ที.่......ถนน.................................... 
   ต าบล/แขวง......................อ าเภอ/เขต............................ 
   จงัหวดั.............................รหสัไปรษณีย.์........................ 
๒. ผูต้าย...............................เป็นขา้ราชการสว่นทอ้งถิน่ สงักดั.................................................... 
   ระดบั..........ต าแหน่ง.............................................ไดร้บัเงนิเดอืน เดอืนละ.......................บาท 
  ไดถ้งึแก่ความตาย    โดยเหตุปกตเินื่องจาก (เจบ็ป่วย ฯลฯ)............................................. 
   เมื่อ................................................................................................ 
                     เนื่องจากสูญหายและมสี าเนาค าสัง่ของรฐัมนตรว่ีาการกระทรวง – 
   มหาดไทย สนันิษฐานไวต้ามกฎหมายบ าเหน็จบ านาญ ตามค าสัง่  
   ที.่.........................................ลงวนัที.่............................................ 
                     เนื่องจากสาบสญูและมคี าสัง่ของศาลว่าเป็นบุคคลสาบสูญ 
   ตามค าสัง่ของศาล.............................หมายเลขคด.ี........................ 
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   ลงวนัที.่......................................................................................... 
๓. ขา้พเจา้ไดแ้นบเอกสารต่างๆ ดงัต่อไปนี้มาดว้ย เพือ่ประกอบการพจิารณา 
  หลกัฐานทีแ่สดงว่าเป็นบุคคลผูม้สีทิธติามขอ้ ๑ ไดแ้ก่................................................ 
  ส าเนามรณบตัรซึง่รบัรองถูกตอ้ง 
  ส าเนาค าสัง่ของรฐัมนตรวี่าการกระทรวงมหาดไทย 
  ส าเนาค าสัง่ของศาล 
๔. ขา้พเจา้ขอรบัรองว่า ขา้พเจา้มสีทิธไิดร้บัเงนิช่วยช่วยพเิศษตามพระราชบญัญตับิ าเหน็จบ านาญ 
  ขา้ราชการสว่นทอ้งถิน่ พ.ศ.๒๕๐๐ ประกอบพระราชกฤษฎกีา การจ่ายเงนิเดอืน เงนิปี บ าเหน็จบ านาญ 
  และเงนิอื่นในลกัษณะเดยีวกบั พ.ศ. ๒๕๓๕ และถา้ปรากฏต่อไปว่าขา้พเจา้เป็นผูไ้ม่มสีทิธ ิแต่อย่างใด 
  ตามกฎหมาย ขา้พเจา้ยนิยอมคนืเงนิช่วยพเิศษทีไ่ดร้บัไปโดยไม่มสีทิธติลอดจนชดใชค้่าเสยีหายต่างๆ 
  ทีเ่กดิขึน้ทัง้สิน้แก่ทางราชการส่วนทอ้งถิน่ ภายใน ๓๐ วนั นับจากวนัทีท่างราชการส่วนทอ้งถิน่ 
  แจง้ใหข้า้พเจา้ทราบตามทีอ่ยู่ขา้งตน้นี้   
    ลงชื่อ .................................................ผูย้ ื่นค าขอ 
           (................................................) 
    ลงชื่อ .................................................ผูย้ ื่นค าขอ 
           (................................................) 
    ลงชื่อ .................................................ผูย้ ื่นค าขอ 
           (................................................) 
    ลงชื่อ .................................................ผูย้ ื่นค าขอ 
           (................................................) 
หมายเหตุ ๑.  กรณีผูม้สีทิธใินล าดบัเดยีวกนัมหีลายคน 
    ๑.๑ ใหร้ะบุชื่อและทีอ่ยู่ทุกคนในขอ้ ๑ โดยชดัเจน และตอ้งลงลายมอืชื่อของบุคคลเหลา่นัน้ 
      รวมกนัมาในทา้ยค าขอรบัเงนิช่วยพเิศษดว้ย 
    ๑.๒ หากมกีารมอบฉนัทะใหร้บัเงนิช่วยพเิศษ ใหใ้ชแ้บบมอบฉนัทะทีก่ระทรวงมหาดไทยก าหนด 
  ๒. ใหส้ว่นราชการสว่นทอ้งถิน่ผูเ้บกิตรวจสอบเอกสารต่างๆ ทีส่ามารถรบัฟังไดว้่า เป็นบุคคล 
     ผูม้สีทิธ ิเช่น ส าเนาทะเบยีนบา้น หลกัฐานการสมรสของคู่สมรสผูต้าย เป็นตน้ 
  ๓. การยื่นขอรบัเงนิช่วยพเิศษ ใหย้ื่นไดภ้ายใน ๑ ปี นับแต่วนัทีข่า้ราชการสว่นทอ้งถิน่ 
      ผูซ้ึง่มสีทิธริบัเงนิเดอืนตาย 
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แบบรบัรองด ารงชีวิตอยู่                           บ.ท.๑๒ 
 

เขยีนที.่................................................. 
วนัที.่............เดอืน....................พ.ศ.................... 

 ขา้พเจา้...................................................................ขา้ราชการประจ า ระดบั......................
ต าแหน่ง.......................................................................................................................................สงักดั
................................................................จงัหวดั.................................................................ขอรบัรองว่า
...............................................................ซึง่เวลาน้ีอยู่บา้นเลขที.่.........หมูท่ี.่...............ถนน..............ต าบล/
แขวง............อ าเภอ/เขต.................จงัหวดั................รหสัไปรษณีย.์...............ยงัด ารงชวีติอยู่แต่ไม่สามารถ
ไปแสดงตนต่อเจา้หน้าทีไ่ดเ้พราะ
.................................................................................................................................................................
................................................................................................................................................................. 
 
 (ลงชื่อ).............................................................ผูร้บัรอง 
  (..............................................................) 
 (ลงชื่อ).............................................................พยาน 
  (..............................................................) 
 (ลงชื่อ).............................................................พยาน 
  (..............................................................) 
 
หมายเหตุ ผูร้บัรองตอ้งเป็นขา้ราชการประจ าไม่ต ่ากว่าระดบั ๕ 
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หนังสือส าคัญจ่ายเงินบ านาญคร้ังสุดท้าย                                        บ.ท.๑๓ 

 หนงัสือส าคญัน้ีแสดงวา่ผูรั้บบ านาญช่ือ........................................ช่ือสกุล..........................ซ่ึงรับ
บ านาญดว้ยเหตุ................ตั้งแต่วนัท่ี.............เดือน....................พ.ศ...............อยูท่างราชการส่วนทอ้งถ่ิน.............จงัหวดั
........................ในอตัราบ านาญเดือนละ.................บาท........สตางคเ์งินเพิ่มจากเงินบ านาญร้อยละ ๒๕ เดือนละ
...................................บาท................................................สตางค์ 
เงิน ช.ค.บ. ตามระเบียบ มท. (ฉบบัท่ี ๑)   พ.ศ. ๒๕๒๒ เดือนละ...........................................................บาท 
เงิน ช.ค.บ. ตามระเบียบ มท. (ฉบบัท่ี ๓)   พ.ศ. ๒๕๒๕ เดือนละ...........................................................บาท 
เงิน ช.ค.บ. ตามระเบียบ มท. (ฉบบัท่ี ๔)   พ.ศ. ๒๕๓๒ เดือนละ...........................................................บาท 
เงิน ช.ค.บ. ตามระเบียบ มท. (ฉบบัท่ี ๕)   พ.ศ. ๒๕๓๓ เดือนละ...........................................................บาท 
เงิน ช.ค.บ. ตามระเบียบ มท. (ฉบบัท่ี ๖)   พ.ศ. ๒๕๓๔ เดือนละ...........................................................บาท 
เงิน ช.ค.บ. ตามระเบียบ มท. (ฉบบัท่ี ๗)   พ.ศ. ๒๕๓๕ เดือนละ...........................................................บาท 
เงิน ช.ค.บ. ตามระเบียบ มท. (ฉบบัท่ี ๘)   พ.ศ. ๒๕๓๘ เดือนละ...........................................................บาท 
เงิน ช.ค.บ. ตามระเบียบ มท. (ฉบบัท่ี ๙)   พ.ศ. ๒๕๔๗ เดือนละ...........................................................บาท 
เงิน ช.ค.บ. ตามระเบียบ มท. (ฉบบัท่ี ๑๐) พ.ศ. ๒๕๔๘ เดือนละ...........................................................บาท 
เงิน ช.ค.บ. ตามระเบียบ มท. (ฉบบัท่ี ๑๑) พ.ศ. ๒๕๔๙ เดือนละ...........................................................บาท 
เงิน ช.ค.บ. ตามระเบียบ มท. (ฉบบัท่ี ....)  พ.ศ. ........... เดือนละ...........................................................บาท 
รวมเป็นเงินทั้งส้ินเดือนละ.........................................................................................................................บาทไดรั้บเงิน
ดงักล่าวคร้ังสุดทา้ยประจ าเดือน.....................................พ.ศ.........................................ไปจากราชการส่วนทอ้งถ่ิน
....................................จงัหวดั..................................และขอไปรับราชการส่วนทอ้งถ่ิน..................จงัหวดั
.........................ตั้งแต่วนัท่ี....................เดือน.......................พ.ศ................ 
 ลายมือช่ือ  วนัท่ี.................เดือน.........................พ.ศ................... 
................................... (ลงช่ือ)....................................................................... 
 ผูรั้บบ านาญ           (......................................................................) 
   ต าแหน่ง..................................................................... 
 
หมายเหตุ 
๑. ผูรั้บบ านาญรับบ านาญคร้ังแรกท่ีทอ้งถิ่น..................................อ าเภอ    จงัหวดั...............................โดยมีเวลาราชการ...........................ปี 
๒. รับบ าเหน็จด ารงชีพแลว้ จ านวน......................บาท จ่ายจาก ก.บ.ท......................บาท  จ่ายจากเงินอุดหนุน..............บาท เมื่อวนัท่ี....... ….. 
จากทอ้งถิ่น........................... 

 
 
 

ปิดรูป
ถ่าย 
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แบบหนังสือขอลาออกจากราชการส่วนท้องถ่ิน              บ.ท.๑๔ 
เขยีนที.่.............................................. 

วนัที.่............เดอืน..........................พ.ศ............. 
 

เรื่อง ขอลาออกจากราชการ 
เรยีน ................................................................................. 
 
  ดว้ยขา้พเจา้มคีวามประสงคข์อลาออกจากราชการสว่นทอ้งถิน่เพราะ.............................. 
.................................................................................................................................................................
.........................................................................................................................................จงึเรยีนมาเพือ่
ขออนุญาตลาออกจากราชการสว่นทอ้งถิน่ตัง้แต่วนัที.่.......เดอืน..............พ.ศ........... 
  ขา้พเจา้ไดเ้ริม่รบัราชการสว่นทอ้งถิน่เมื่อวนัที.่.........เดอืน.......................พ.ศ.................ขณะน้ี
ด ารงต าแหน่ง......................ระดบั................งาน.............................กอง...........................สงักดั
..........................จงัหวดั.......................ไดร้บัเงนิเดอืนเดอืนสุดทา้ย.............................บาทเงนิเพิม่ (ถา้
ม)ี......................บาท รวมเดอืนละ..........................บาท รบัจรงิ........................บาท 
  ขณะน้ีขา้พเจา้เป็นผู ้       ถูก              ไม่ถูก  
ท าผดิวนิัยหรอืท าผดิคดอีาญา เรื่อง............................................................................................ 
 
   ขอแสดงความนับถอื 
   ลงชื่อ.................................................... 
         (....................................................) 
   ต าแหน่ง................................................... 
 
 
หมายเหตุ ถา้ลาออกเพราะป่วย ใหแ้นบใบตรวจโรคของแพทยท์ีท่างราชการรบัรองเสนอไปดว้ย 
   ว่าเป็นโรคอะไร 
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บ.ท.๑๖ 
แบบขอรบับ าเหน็จด ารงชีพ 

 

เขยีนที.่............................................. 
วนัที.่.........เดอืน..........................พ.ศ............ 

 

เรื่อง ขอรบับ าเหน็จด ารงชพี 
เรยีน ....................................................(ผูบ้รหิารราชการสว่นทอ้งถิน่) 
  ขา้พเจา้.......................................................อยู่บา้นเลขที.่.....หมู่ที.่......ถนน.............
ต าบล/แขวง.................อ าเภอ/เขต...................จงัหวดั..........................รหสัไปรษณีย.์...................
ขอยื่นเรื่องขอรบับ าเหน็จด ารงชพี โดยมรีายละเอยีดดงันี้ 
  ๑. ขา้พเจา้รบัราชการครัง้สุดทา้ยต าแหน่ง............................................ระดบั........
สงักดั.........................................................................จงัหวดั..................................................... 
  ๒. ปัจจุบนัขา้พเจา้รบับ านาญจากราชการสว่นทอ้งถิน่...........................................
อ าเภอ.......................................................................จงัหวดั...................................................... 
  ๓. ขา้พเจา้ไดร้บับ านาญเดอืนละ.........................บาท (ไม่รวมเงนิเพิม่จากบ านาญ
รอ้ยละ ๒๕ และเงนิ ช.ค.บ.) 
  ๔. ขา้พเจา้ขอรบัเงนิบ าเหน็จด ารงชพี จ านวน................................................บาท
(ไม่เกนิ ๑๕ เท่าของเงนิบ านาญตามขอ้ ๓ และไม่เกนิสองแสนบาทถว้น) 
  จงึเรยีนมาเพือ่โปรดพจิารณาด าเนินการต่อไป 
 
 
 
   ขอแสดงความนับถอื 
 
 
   ...................................................... 
   (....................................................) 
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บ.ท.๑๗ 
ทะเบียนคมุการจ่ายเงินบ าเหน็จด ารงชีพ 

 

ทอ้งถิน่...........................................อ าเภอ.................................จงัหวดั.................................. 

ล าดบั
ที ่

วนั/เดอืน/ปี 
ผูร้บับ านาญ 
(ชื่อ – สกุล) 

รบับ านาญ
เดอืนละ 

บ าเหน็จด ารงชพี
จ านวน (บาท) 

บ าเหน็จด ารงชพีจ่ายจาก 

หมายเหต ุก.บ.ท. 
จ านวนเงนิ
(บาท) 

เงนิอุดหนุน
จ านวน
(บาท) 
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แบบแจ้งการรบับ านาญตามกฎหมายว่าด้วยบ าเหน็จบ านาญข้าราชการ ซ่ึงกลบัเข้ารบั
ราชการเป็นขา้ราชการส่วนท้องถ่ินโดยไม่บอกเลิกรบับ านาญเพ่ือต่อเวลาราชการ 

สถานที.่.................................................. 
วนัที.่............เดอืน........................พ.ศ................. 

เรื่อง แจง้การรบับ านาญโดยไม่ขอต่อเวลาราชการ 
เรยีน ............................................................... 
  ขา้พเจา้..................................................รบัราชการต าแหน่ง.......................................
งาน...............................................กอง................................................สงักดัราชการสว่นทอ้งถิน่
(องคก์ารบรหิารสว่นจงัหวดั เทศบาล องคก์ารบรหิารสว่นต าบล) .................................................
อ าเภอ.............................จงัหวดั...............................ขอแจง้การรบับ านาญตามกฎหมายว่าดว้ย
บ าเหน็จบ านาญขา้ราชการซึ่งเคยรบัอยู่ก่อนเขา้รบัราชการสว่นทอ้งถิน่ดงัมรีายละเอยีดดงันี้ 
  ๑. เดมิขา้พเจา้เคยรบัราชการครัง้สุดทา้ย สงักดั..........................................................
งาน....................จงัหวดั.............................กอง...................................กรม................................
กระทรวง........................................ตัง้แต่วนัที.่...............เดอืน...........................พ.ศ........... .......
ถงึวนัที.่........เดอืน.......................พ.ศ.............. ไดร้บัเงนิเดอืนครัง้สุดทา้ยเดอืนละ...............บาท
เงนิเพิม่อื่นๆ..................บาท รวม......................บาทไดร้บับ านาญในอตัราเดอืนละ..............บาท 
ตัง้แต่วนัที.่......เดอืน.................พ.ศ.........ทาง.......................................จงัหวดั...........................
กอง....................................กรม...........................................กระทรวง........................................ 
  ๒. ขา้พเจา้ไดก้ลบัเขา้รบัราชการเป็นขา้ราชการสว่นทอ้งถิน่ในต าแหน่ง.......................
งาน...............................................กอง................................................สงักดัราชการสว่นทอ้งถิน่
(องคก์ารบรหิารสว่นจงัหวดั เทศบาล องคก์ารบรหิารส่วนต าบล) .................................................
อ าเภอ.............................จงัหวดั...........................เมื่อวนัที.่.......เดอืน.....................พ.ศ.............
ไดร้บัเงนิเดอืน.................บาท เงนิเพิม่อื่นๆ.............................บาท รวม..............................บาท  

  ๓. ขา้พเจา้ขอรบัรองว่าขอ้ความทัง้หมดนี้เป็นความจรงิทุกประการ 
   (ลงชื่อ)......................................................ผูก้ลบัเขา้รบัราชการใหม่ 
           (......................................................) 
   (ลงชื่อ)......................................................พยาน 
           (......................................................) 
   (ลงชื่อ).....................................................พยาน 
           (.....................................................) 
 
หมายเหตุ ใหย้ื่นแบบแจง้การรบับ านาญถงึหวัหน้าราชการสว่นทอ้งถิน่เจา้สงักดั เพื่อเสนอผูม้อี านาจ 
  อนุมตัติ่อไป 
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แบบบอกเลิกรบับ านาญเพ่ือขอต่อเวลาราชการของผู้รบับ านาญตามกฎหมาย
บ าเหน็จบ านาญข้าราชการซ่ึงกลบัเข้ารบัราชการเป็นขา้ราชการส่วนท้องถ่ิน 

สถานที.่.................................................. 
วนัที.่............เดอืน........................พ.ศ................. 

เรื่อง บอกเลกิรบับ านาญเพือ่ต่อเวลาราชการ 
เรยีน ............................................................... 
  ขา้พเจา้..................................................รบัราชการต าแหน่ง.......................................
งาน................................กอง...............................สงักดัราชการสว่นทอ้งถิน่ (องคก์ารบรหิารสว่น
จงัหวดั  เทศบาล  องคก์ารบรหิารสว่นต าบล) .................................อ าเภอ..................................
จงัหวดั.........................ขอเลกิรบับ านาญเพือ่นับเวลาราชการตดิต่อกนัโดยมรีายละเอยีดดงันี้ 
  ๑. เดมิขา้พเจา้เคยรบัราชการครัง้สุดทา้ย สงักดั..............................งาน......................
จงัหวดั..............................................กอง.........................................กรม...................................
กระทรวง........................................ตัง้แต่วนัที.่...............เดอืน...........................พ.ศ........ ..........
ถงึวนัที.่..........เดอืน........................พ.ศ............... ไดร้บัเงนิเดอืนครัง้สุดทา้ยเดอืนละ...........บาท
เงนิเพิม่อื่นๆ......................................................บาท รวม...................................................บาท
ไดร้บับ านาญในอตัราเดอืนละ........................บาท ตัง้แต่วนัที.่........เดอืน...................พ.ศ...........
ทาง..................................................จงัหวดั....................................กอง....................................
กรม..................................................................กระทรวง........................................................... 
  ๒. ขา้พเจา้ไดก้ลบัเขา้รบัราชการเป็นขา้ราชการสว่นทอ้งถิน่ในต าแหน่ง.......................
งาน...............................................กอง................................................สงักดัราชการสว่นทอ้งถิน่
(องคก์ารบรหิารสว่นจงัหวดั  เทศบาล  องคก์ารบรหิารสว่นต าบล) ..............................................
อ าเภอ.............................จงัหวดั...........................เมื่อวนัที.่.......เดอืน.....................พ.ศ.............
ไดร้บัเงนิเดอืน................บาท เงนิเพิม่อื่นๆ...........................บาท รวม.................................บาท  

ดงัมรีายละเอยีดในประวตัยิ่อทีแ่นบมาพรอ้มนี้แลว้ 
  ๓. ขา้พเจา้ขอรบัรองว่าขอ้ความทัง้หมดนี้เป็นความจรงิทุกประการ 
   (ลงชื่อ).........................................ผูบ้อกเลกิรบับ านาญเพือ่ขอต่อเวลาราชการ 
           (........................................) 
   (ลงชื่อ).........................................พยาน 
           (........................................) 
   (ลงชื่อ).........................................พยาน 
           (........................................) 
หมายเหตุ ใหย้ื่นแบบบอกเลกิรบับ านาญถงึหวัหน้าราชการส่วนทอ้งถิน่เจา้สงักดั เพื่อเสนอผูม้อี านาจ 
  อนุมตัติ่อไป 
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ใบมอบฉันทะ 
เขยีนที.่.................................................. 

วนัที.่............เดอืน....................พ.ศ................... (๑) 
 ขา้พเจา้........................................เป็น [   ] ขา้ราชการสว่นทอ้งถิน่ [   ] ผูร้บับ านาญ
ระดบั.........................................................ต าแหน่ง....................................................................
สงักดัราชการสว่นทอ้งถิน่................................................อ าเภอ..................................................
จงัหวดั.....................................อยู่บา้นเลขที.่............หมู่ที.่...............ถนน...................................
ต าบล/แขวง..............................อ าเภอ/เขต................................จงัหวดั......................................
รหสัไปรษณีย.์.......................โทรศพัท์......................ขอมอบฉนัทะให.้........................................
อยู่บา้นเลขที.่............หมู่ที.่..........ถนน..............................ต าบล/แขวง.......................................
อ าเภอ/เขต.................................จงัหวดั.............................รหสัไปรษณีย.์..................................
โทรศพัท.์......................................เป็นผูด้ าเนินการยื่นหนงัสอืแสดงเจตนาเปลีย่นตวัผูร้บับ าเหน็จ
ตกทอดและบนัทกึการเปลีย่นแปลงเพือ่ยกเลกิหนงัสอืแสดงเจตนาฉบบัเดมิแทนขา้พเจา้ตามหนงัสอื
แสดงเจตนาลงวนัที.่...............................ทีแ่นบมาพรอ้มนี้ 
 
  ลงชื่อ............................................ผูม้อบฉันทะ 
        (...........................................) 
  ลงชื่อ............................................ผูร้บัมอบฉนัทะ 
        (...........................................) 
  ลงชื่อ............................................พยาน 
        (...........................................) 
  ลงชื่อ............................................พยาน 
        (...........................................) 
 
 
 
หมายเหตุ ๑. ใหแ้นบส าเนาบตัรประจ าตวัของผูม้อบฉนัทะและผูร้บัมอบฉนัทะพรอ้มกบัรบัรอง 
  ส าเนาถูกตอ้งดว้ย 
 ๒. ใหเ้กบ็หนงัสอืฉบบัน้ีไวร้วมกบัหนงัสอืแสดงเจตนาระบุตวัผูร้บับ าเหน็จตกทอด 
  ฉบบัทีย่ื่นไวต้่อราชการสว่นทอ้งถิน่ 
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แบบค าขอรบัเงินบ าเหน็จลูกจ้างประจ า 
ชื่อลูกจา้งประจ า............................................เกดิวนัที.่.........เดอืน........................พ.ศ................
เริม่เขา้รบัราชการ (ท างาน) เมื่อวนัที.่.......เดอืน..................พ.ศ..............ต าแหน่ง.......................
สงักดั...................................เริม่เขา้ท างานอายุ...........ปี..........เดอืน............วนั ออกจากราชการ 
(งาน) ตัง้แต่วนัที.่......เดอืน.................พ.ศ............ออกจากงานอายุ.........ปี..........เดอืน..........วนั 

รายละเอยีดการท างาน 
ปีท่ี  วนั เดือน ปี ต าแหน่ง ค่าจ้าง หมายเหตุ 

 
 
 

    

เวลาราชการปกต ิ(เวลาท างานปกต)ิ......................................เดอืน........................................วนั
เวลาราชการทวคีณู (เวลาท างานทวคีณู)................................เดอืน........................................วนั
รวมเวลาราชการทัง้สิน้ (เวลาท างาน).....................................เดอืน........................................วนั
ปัดเศษแลว้เป็นเวลาราชการ (เวลาท างาน).........................................................................เดอืน
ค่าจา้งเดอืนสุดทา้ย.............................................................................................................บาท
ค านวณเป็นเงนิบ าเหน็จจ านวน............................................................................................บาท
ขา้พเจา้ขอรบัเงนิบ าเหน็จจ านวน.........................................................................................บาท 
 (ลงชื่อ)..................................................ผูข้อรบัเงนิบ าเหน็จ 
         (.................................................) 
 ยื่นขอวนัที.่..........เดอืน....................พ.ศ.............. 
 ความเหน็หวัหน้าหน่วยการบรหิารราชการสว่นทอ้งถิน่ 
  (ลงชื่อ).................................................. 
          (.................................................) 
  ต าแหน่ง................................................. 
      วนัที.่.......เดอืน...................พ.ศ.......... 
หมายเหตุ หวัหน้าหน่วยการบรหิารราชการสว่นทอ้งถิน่ หมายถงึ 
 ๑. องค์การบรหิารสว่นจงัหวดั คอื นายกองค์การบรหิารส่วนจงัหวดั 
 ๒. เทศบาล คอื นายกเทศมนตร ี
 ๓. เมอืงพทัยา คอื ปลดัเมอืงพทัยา 
 ๔. องค์การบรหิารสว่นต าบล คอื นายกองค์การบรหิารสว่นต าบล 
 ๕. หน่วยการบรหิารราชการสว่นทอ้งถิน่อื่น คอื หวัหน้าผูบ้รหิารของหน่วยการบรหิาร 
  ราชการสว่นทอ้งถิน่ทีเ่รยีกชื่ออย่างอื่น 
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แบบค าขอรบัเงินช่วยพิเศษกรณีลูกจ้างประจ าถึงแก่ความตาย 
เขยีนที.่.................................................. 

วนัที.่.........เดอืน......................พ.ศ..................... 
๑. ขา้พเจา้ผูม้ชีื่อตามขา้งทา้ยค าขอรบัเงนิช่วยพเิศษนี้ มคีวามประสงคจ์ะยื่นค าขอรบัเงนิช่วยพเิศษ 
 ต่อ (หวัหน้าฝ่ายบรหิารของหน่วยการบรหิารราชการสว่นทอ้งถิน่ เจา้สงักดัของผูต้าย) 
 ...............................................เน่ืองจากความตายของ........................................................... 
 ซึง่ไดถ้งึแก่ความตายเมื่อวนัที.่.......เดอืน...............พ.ศ........ปรากฏตามหลกัฐานทีร่ะบุในขอ้ ๓ 
 โดยเป็นผูม้สีทิธไิดร้บัเงนิช่วยพเิศษในฐานะ 
  เป็นบุคคลทีร่ะบุไวใ้นหนงัสอืแสดงเจตนาระบุตวัผูร้บัเงนิช่วยพเิศษ 
  เป็นบุคคลตามขอ้ ๓๗ ประกอบขอ้ ๔๐ ของประกาศคณะกรรมการพนกังานสว่นต าบล  
  จงัหวดั .......... เรื่องมาตรฐานทัว่ไปเกีย่วกบัการบรหิารงานบุคคลส าหรบัลูกจา้งของ 
  องคก์ารบรหิารสว่นต าบล ไดแ้ก่ (คู่สมรส/บุตร บดิามารดา ฯลฯ ปรบัตามประกาศของ  
  ก.จงัหวดัแต่ละรปูแบบ)...................................มจี านวนทัง้สิน้................................คน 
  (๑) ...............................................อยูบ่า้นเลขที.่.....หมูท่ี.่.....ถนน................................. 
   ต าบล/แขวง..................................................เขต/อ าเภอ......................................... 
   จงัหวดั..........................................................รหสัไปรษณีย.์.................................... 
  (๒) ...............................................อยูบ่า้นเลขที.่......หมู่ที.่....ถนน................................. 
   ต าบล/แขวง...................................................เขต/อ าเภอ......................................... 
   จงัหวดั..........................................................รหสัไปรษณีย.์.................................... 
  (๓) ...............................................อยู่บา้นเลขที.่......หมู่ที.่....ถนน................................. 
   ต าบล/แขวง..................................................เขต/อ าเภอ......................................... 
   จงัหวดั.........................................................รหสัไปรษณีย.์.................................... 
๒. ผูต้าย..............................................เป็นลูกจา้งประจ าต าแหน่ง....................................สงักดั 
 หน่วยบรหิารราชการสว่นทอ้งถิน่  องคก์ารบรหิารสว่นจงัหวดั……………………………. 
     เทศบาล.................................................................... 
     เมอืงพทัยา............................................................... 
     องคก์ารบรหิารสว่นต าบล.......................................... 
  จงัหวดั....................................................................................................................... 
  อตัราค่าจา้งครัง้สุดทา้ยเดอืนละ หรอืวนัละ หรอืชัว่โมงละ......................................บาท
รวมเป็นเงนิทีไ่ดร้บัทัง้สิน้เดอืนละ.........................................................................................บาท
คดิเป็นเงนิช่วยพเิศษ (๓ เท่า) ของอตัราค่าจา้ง...................................... .............................บาท 
ไดถ้งึแก่ความตาย  โดยเหตุปกต ิเนื่องจาก (เจบ็ป่วย ฯลฯ)............................................... 
     เมื่อวนัที.่...............เดอืน.................................พ.ศ............................... 
     เนื่องจากสาบสญู และมคี าสัง่ศาลว่าเป็นบุคคลสาบสญูตามค าสัง่ 
     ศาล.......................................หมายเลขคด.ี........................................... 
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     ลงวนัที.่.................เดอืน.................................พ.ศ................................. 
๓. ขา้พเจา้ไดแ้นบเอกสารต่างๆ ดงัต่อไปนี้มาดว้ย เพือ่ประกอบการพจิารณา 
  หลกัฐานทีแ่สดงว่าเป็นบุคคลผูม้สีทิธติามขอ้ ๓๗ ประกอบขอ้ ๔๐ ของประกาศคณะกรรมการ 
  พนกังานสว่นต าบล จงัหวดั ...................... เรือ่งมาตรฐานทัว่ไปเกีย่วกบัการบรหิารงานบุคคล 
  ส าหรบัลูกจา้งขององคก์ารบรหิารสว่นต าบล ไดแ้ก่.......................................................... 
  ส าเนามรณบตัรซึง่รบัรองถูกตอ้ง 
  ส าเนาค าสัง่ศาล 
๔. ขา้พเจา้ขอรบัรองว่าขา้พเจา้มสีทิธไิดร้บัเงนิช่วยพเิศษตามขอ้ ๓๗ ประกอบขอ้ ๔๐ ของประกาศ 
 คณะกรรมการพนกังานสว่นต าบล จงัหวดั .............เรื่องมาตรฐานทัว่ไปเกีย่วกบัการบรหิารงานบุคคล  
 ส าหรบัลูกจา้งขององคก์ารบรหิารสว่นต าบล และถา้ปรากฏต่อไปว่าขา้พเจา้เป็นผูไ้ม่มสีทิธแิต่อย่างใด 
 ตามระเบยีบฯ ขา้พเจา้ยนิยอมคนืเงนิช่วยพเิศษทีไ่ดร้บัไปโดยไม่มสีทิธติลอดจนชดใชค้่าเสยีหายต่างๆ 
 ที่เกดิขึ้นทัง้สิ้นแก่ทางราชการ ภายใน ๓๐ วนั นับจากวนัที่ทางราชการแจ้งให้ขา้พเจ้าทราบ 
 ตามทีอ่ยู่ขา้งตน้นี้ 
       (ลงชื่อ)......................................................ผูย้ ื่นค าขอ 
        (......................................................) 
       (ลงชื่อ)......................................................ผูย้ ื่นค าขอ 
        (......................................................) 
       (ลงชื่อ)......................................................ผูย้ ื่นค าขอ 
        (......................................................) 
หมายเหตุ   ๑. กรณีผูม้สีทิธติามขอ้ ๓๗ ประกอบขอ้ ๔๐ ของประกาศคณะกรรมการพนักงานสว่นต าบล  
   จงัหวดั.......... เรื่องมาตรฐานทัว่ไปเกีย่วกบัการบรหิารงานบุคคล ส าหรบัลูกจา้งขององค์การ 
   บรหิารสว่นต าบล ในล าดบัเดยีวกนัมหีลายคน 
   ๑.๑ ใหร้ะบุชื่อและทีอ่ยู่ของทุกคนในขอ้ ๑ โดยชดัเจน และตอ้งลงลายมอืชื่อของบุคคล 
    เหลา่นัน้ รวมกนัมาในทา้ยค าขอรบัเงนิช่วยพเิศษดว้ย 
   ๑.๒ หากมกีารมอบฉนัทะใหร้บัเงนิช่วยพเิศษ ใหใ้ชแ้บบมอบฉนัทะทีก่ระทรวงมหาดไทย 
    ก าหนด 
    ๒. ใหส้ว่นราชการผูเ้บกิตรวจสอบเอกสารต่างๆ ทีส่ามารถรบัฟังไดว้่า เป็นบุคคลดงักล่าวใน 
   ขอ้ ๓๗ ประกอบขอ้ ๔๐ ของประกาศคณะกรรมการพนักงานสว่นต าบล จงัหวดั………….……. 
   เรื่องมาตรฐานทัว่ไปเกีย่วกบัการบรหิารงานบุคคล ส าหรบัลูกจา้งขององค์การบรหิารสว่นต าบล 
   เช่น ส าเนาทะเบยีนบา้น หลกัฐานการสมรสของคู่สมรสผูต้าย หลกัฐานรบัรองการอุปการะ 
   ของผูท้ีเ่ชื่อถอืได ้เป็นตน้ 
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หนังสือแสดงเจตนาระบตุวัผู้รบัเงินช่วยพิเศษกรณีลูกจ้างประจ าถึงแก่ความตาย 
(องคก์ารบริหารส่วนจงัหวดั/เทศบาล/องคก์ารบริหารส่วนต าบล….............................) 

เขยีนที.่.................................................. 
วนัที.่................................................................ 

ข้าพเจ้า.............................................................................เป็นลูกจ้างประจ า ต าแหน่ง 
...................................................กอง................................................สงักดั (องคก์ารบรหิารส่วน
จงัหวดั/เทศบาล/องคก์ารบรหิารส่วนต าบล)........................................จงัหวดั..............................
ไดร้บัค่าจา้งเดอืนละ หรอืวนัละ หรอืชัว่โมงละ.................................................บาท รวมเป็นเงนิที่
ไดร้บัทัง้สิ้นเดอืนละ...............................................บาท ขอแสดงเจตนาระบุตวัผู้รบัเงนิช่วยพเิศษ
โดยหนังสือฉบับนี้ว่าในกรณีที่ข้าพเจ้าถึงแก่ความตายในระหว่างรบัราชการ (ท างาน) และ
ทางราชการส่วนทอ้งถิน่จะต้องจ่ายเงนิช่วยพเิศษใหต้ามนัยประกาศคณะกรรมการพนักงานส่วนต าบล 
จงัหวดั ..................... เรื่องมาตรฐานทัว่ไปเกี่ยวกบัการบรหิารงานบุคคลส าหรบัลูกจา้งขององคก์าร
บรหิารส่วนต าบล ขา้พเจ้าประสงค์ให้จ่ายเงนิช่วยพเิศษแก่................................ซึ่งมภีูมลิ าเนาอยู่
บ้านเลขที่.....หมู่ที่......ถนน.........................ต าบล/แขวง.......................................อ าเภอ/เขต
.....................................จงัหวดั..................................รหสัไปรษณยี.์......................... 
 
       (ลงชื่อ)......................................................ผูย้ ื่นค าขอ 
        (......................................................) 
       (ลงชื่อ)......................................................ผูย้ ื่นค าขอ 
        (......................................................) 
       (ลงชื่อ)......................................................ผูย้ ื่นค าขอ 
        (......................................................) 
 
หมายเหต ุ๑. ใหม้อบหนังสอืแสดงเจตนาระบุตวัผูร้บัเงนิช่วยพเิศษไว ้ณ ราชการสว่นทอ้งถิน่ทีลู่กจา้ง 
   ประจ าท างานอยู่ 
  ๒. ใหร้ะบุตวัผูร้บัเงนิช่วยพเิศษแต่เพยีงรายเดยีว หากจะเปลีย่นแปลงตวัผูร้บัเงนิชว่ยพเิศษ 
   ในภายหลงั ใหท้ าหนังสอืแสดงเจตนาระบุตวัผูร้บัเงนิช่วยพเิศษฉบบัใหม่แทนฉบบัเดมิ 
   และใหแ้นบฉบบัเดมิไวด้ว้ย 
  ๓. การขดูลบ ตกเตมิ หรอืการแกไ้ขเปลีย่นแปลงอย่างอื่นในหนังสอืแสดงเจตนาระบุตวัผูร้บั 
   เงนิช่วยพเิศษ .ใหล้งลายมอืชือ่ก ากบัไว้ 
  ๔. ใหร้าชการสว่นทอ้งถิน่จดัท าสมุดเพื่อบนัทกึการยื่นหรอืเปลีย่นแปลงหนังสอืแสดงเจตนา  
   ระบุตวัผูร้บัเงนิช่วยพเิศษไวทุ้กครัง้ 
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หนังสือรบัรองการใช้เงินคืนของลูกจ้างประจ าแก่หน่วยการบริหารราชการส่วนท้องถ่ิน  
(องคก์ารบริหารส่วนจงัหวดั/เทศบาล/องคก์ารบริหารส่วนต าบล….....................) 

เขยีนที.่.................................................. 
วนัที.่..........เดอืน......................พ.ศ...................... 

 ข้าพเจ้าขอรบัรองไว้ต่อ  (องค์การบรหิารส่วนจงัหวดั/เทศบาล/องค์การบรหิารส่วนต าบล) 
..........................................ว่าการขอรบับ าเหน็จปกต ิบ าเหน็จพเิศษ และเงนิช่วยพเิศษในฐานะ
เป็นทายาทของผู้ตาย (ลูกจ้างประจ า) ชื่อ....... .....................ชื่อสกุล....................................
ต าแหน่ง.........................................ซึ่งตายเมื่อวนัที่..........เดอืน...........................พ.ศ................
ถูกต้องและครบถ้วนแล้วและไม่มทีายาทผู้มสีทิธิเหลอือยู่อกี ถ้าต่อไปปรากฏว่ามทีายาทผู้มสีทิธ ิ 
โดยชอบด้วยกฎหมายของผู้ตายเกิดขึ้นเมื่อใด ข้าพเจ้ายนิยอมชดใช้เงนิที่ได้รบัไปโดยไม่มสีทิธิ
ตลอดจนค่าเสยีหายต่างๆ ทีเ่กดิขึน้ทัง้สิน้คนืให้แก่หน่วยการบรหิารราชการส่วนทอ้งถิน่ภายใน ๓๐ วนั 
นับจากวนัที่ทางหน่วยการบริหารราชการส่วนท้องถิ่นแจ้งให้ข้าพเจ้าทราบ ทัง้นี้ข้าพเจ้าได้ลง
ลายมอืชื่อไวใ้หเ้ป็นส าคญัต่อหน้าพยานแลว้ 
 
(ลงชื่อ)....................................................ผูข้อ (ลงชื่อ)....................................................ผูข้อ 
 (....................................................)  (....................................................) 
(ลงชื่อ)....................................................ผูข้อ (ลงชื่อ)....................................................ผูข้อ 
 (....................................................)  (....................................................) 
(ลงชื่อ)....................................................ผูข้อ (ลงชื่อ)....................................................ผูข้อ 
 (....................................................)  (....................................................) 
(ลงชื่อ)....................................................ผูข้อ (ลงชื่อ)....................................................ผูข้อ 
 (....................................................)  (....................................................) 
   (ลงชื่อ)....................................................พยาน 
    (....................................................) 
   (ลงชื่อ)....................................................พยาน 
    (....................................................) 
 
  ทีอ่ยู่ของผูข้อ.............................................................................................................. 
.....................................................................................................................................................
.....................................................................................................................................................
..........................................................................รหสัไปรษณีย.์......................................... 
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แบบการส่งเงินสมทบกองทุนบ าเหน็จบ านาญขา้ราชการส่วนท้องถ่ิน (ส่วนต าบล) 
ที ่…............./...................                                             องคก์ารบรหิารสว่นต าบล..................... 

ถนน.................................................... 
 วนั............เดอืน.....................พ.ศ................ 
เรื่อง การสง่เงนิสมทบกองทุนบ าเหน็จบ านาญขา้ราชการสว่นทอ้งถิน่ ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ........... 
เรยีน เลขานุการคณะกรรมการกองทุนบ าเหน็จบ านาญขา้ราชการสว่นทอ้งถิน่ 
สิง่ทีส่ง่มาดว้ย ตัว๋แลกเงนิ/เชค็/ดราฟตธ์นาคาร........................................สาขา..................................... 
  เลขที.่...............................ลงวนัที.่........เดอืน....................พ.ศ.... ......จ านวน.........ฉบบั 
  ดว้ยองคก์ารบรหิารสว่นต าบล........................................อ าเภอ.....................................
จงัหวดั..................................ไดจ้ดัสง่เงนิจ านวน....................บาท (......................................... ..........)
โดยตัว๋แลกเงนิ/เชค็/ดราฟตธ์นาคาร..................................สาขา...........................เลขที.่..................... ...
ลงวนัที.่............เดอืน................................พ.ศ..................เพื่อสมทบกองทุนบ าเหน็จบ านาญขา้ราชการ
สว่นทอ้งถิน่ (ก.บ.ท.) ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ.................. ตามรายละเอยีด ดงันี้ 
  1. รายไดต้ามงบประมาณทัว่ไป (ไม่รวมรายไดจ้ากพนัธบตัร เงนิกู ้เงนิทีม่ผีูอุ้ทศิให้ 
    หรอืเงนิอุดหนุน) ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ............... ................................บาท 
  2. ตัง้จ่ายสมทบกองทุนฯ ในอตัรารอ้ยละหนึ่ง ................................บาท 
  3. หกัไวจ้่ายทางหน่วยงานองคก์ารบรหิารสว่นต าบล ................................บาท 
  4. คงเหลอืน าสง่กองทุนฯ ................................บาท 
    (.......................................................................................) 
เมื่อส านักงานกองทุนบ าเหน็จบ านาญขา้ราชการสว่นทอ้งถิน่ ไดร้บัเงนิจ านวนดงักล่าวไวถู้กตอ้งแลว้ 
โปรดตอบรบัและสง่ใบเสรจ็รบัเงนิ ใหอ้งค์การบรหิารสว่นต าบล..............................................ทราบดว้ย 
 
    ขอแสดงความนับถอื 
 
 
    (.........................................) 
        นายกองค์การบรหิารสว่นต าบล............................... 
 
 
สว่นการคลงั 
โทร................................. 
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ตวัอย่าง 

แบบการส่งเงินสมทบกองทุนบ าเหน็จบ านาญขา้ราชการส่วนท้องถ่ิน (ส่วนต าบล) 
 

ที ่จบ 74202/79  ทีท่ าการองคก์ารบรหิารสว่นต าบลมะขาม 
 ถนนเฉลมิพระเกยีรต ิร.9  จบ 22150 
 12  มนีาคม  2550 
เรื่อง สง่เงนิสมทบกองทุนบ าเหน็จบ านาญขา้ราชการสว่นทอ้งถิน่ ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2550 
เรยีน เลขานุการคณะกรรมการกองทุนบ าเหน็จบ านาญขา้ราชการสว่นทอ้งถิน่ 
อา้งถงึ หนังสอืที ่มท 0808.5/ว6 ลงวนัที ่1 มนีาคม 2550 
สิง่ทีส่ง่มาดว้ย 1. เชค็ธนาคารกรุงไทย สาขาจนัทบุร ีเลขที ่#0119291 จ านวน 134,222 บาท จ านวน 1 ฉบบั 
  2. ประมาณการรายรบัตามขอ้บญัญตังิบประมาณรายจ่ายประจ าปีงบประมาณ พ.ศ.2550 
      จ านวน 1 ฉบบั 
  ตามหนังสอืที่อ้างถงึ องค์การบรหิารส่วนต าบลมะขาม ไดจ้ดัส่งเงนิจ านวน 134,222 บาท 
(หนึ่งแสนสามหมื่นสีพ่นัสองรอ้ยยีส่บิสองบาทถ้วน) โดยเชค็ธนาคารกรุงไทย สาขาจนัทบุร ีเลขที ่#0119291 
ลงวนัที่ 9 มีนาคม 2550 เพื่อสมทบกองทุนบ าเหน็จบ านาญขา้ราชการส่วนท้องถิ่น (ก.บ.ท.) ประจ าปี
งบประมาณ พ.ศ. 2550 ตามรายละเอยีด ดงันี้ 
  1. ประมาณการรายรบัตามขอ้บญัญตังิบประมาณรายจ่ายประจ าปี 2550 
    (ไม่รวมรายไดจ้ากพนัธบตัร เงนิกู ้เงนิทีม่ผีูอุ้ทศิให ้หรอืเงนิอุดหนุน) 13,422,200.- บาท 
  2. เงนิสมทบ ก.บ.ท. ในอตัรา 1% เป็นเงนิ            134,222.- บาท 
  3. หกัไวจ้่ายเป็นเงนิบ าเหนจ็ตกทอด เป็นเงนิ                 - บาท 
  4. คงเหลอืน าสง่สมทบ ก.บ.ท. เป็นเงนิ            134,222.- บาท 
 

  เมื่อส านักงานกองทุนบ าเหน็จบ านาญขา้ราชการส่วนท้องถิน่ ได้รบัเงนิจ านวนดงักล่าวไว้
ถูกตอ้งแลว้ โปรดตอบรบัและสง่ใบเสรจ็รบัเงนิ ใหอ้งคก์ารบรหิารสว่นต าบลมะขามดว้ย 
 

  จงึเรยีนมาเพื่อทราบ 
 
    ขอแสดงความนับถอื 

         
         (นายบณัฑติ  ยุตวิงษ์) 
                    รองนายกองค์การบรหิารสว่นต าบลมะขาม 
        รกัษาราชการแทนนายกองคก์ารบรหิารสว่นต าบลมะขาม 
สว่นการคลงั 
โทร. 0-3938-9534-7 ต่อ 15 
โทรสาร 0-3938-9534-7 ต่อ 14 
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หนังสือสญัญาการใช้เงินคืน 
เขยีนที.่.....................(1)....................... 

วนัที.่........เดอืน............(2)................พ.ศ............. 
 ข้าพเจ้า........................... (3)...........................................อายุ...............ปี ผู้ให้สญัญาอยู่
บา้นเลขที.่.......หมู่ที.่.......ถนน..................................ต าบล/แขวง..........................................อ าเภอ/เขต
...........................................................จงัหวดั.............................................. .............ก่อนออกจาก
ราชการด ารงต าแหน่ง............................................ส านัก/กอง.................................องคก์ารบรหิารส่วน
จงัหวดั/เทศบาล/เมอืงพทัยา/องค์การบรหิารส่วนต าบล................................... ผู้ยื่นเรื่องราวขอรบัเงนิ
บ าเหน็จ/บ านาญ ได้ท าหนังสอืสญัญาให้ไว้กบั............ (1)............................ ผู้รบัสญัญา ดงัมขี้อความ
ดงัต่อไปนี้ 
 1. ตามทีข่า้พเจา้ไดย้ื่นเรื่องขอรบัเงนิบ าเหน็จ/บ านาญ และจงัหวดั ไดส้ัง่  
...........(1)...................... จ่ายเงนิบ าเหน็จ/บ านาญ ใหข้า้พเจา้ ตามหนงัสอื............(4).................... ลง
วนัที.่...............................................เป็นเงนิ...................................บาท......................สตางคถ์้าปรากฏ
ในภายหลงัว่า ขา้พเจา้ไดร้บัเงนิบ าเหน็จ/บ านาญ ไปโดยไม่มสีทิธ ิขา้พเจา้ยนิยอมคนืเงนิทีไ่ดร้บัไปโดยไม่มี
สทิธใิหท้างราชการภายใน 30 วนั นบัจากวนัทีข่า้พเจา้ไดร้บัแจง้จากทางราชการ 
 2. หากขา้พเจา้ไม่คนืเงนิใหแ้ก่ทางราชการภายในก าหนดเวลาตามขอ้ 1 ขา้พเจา้ยนิยอมให้
ทางราชการเรยีกรอ้งเงนิคนืและค่าเสยีหายต่างๆ ทีเ่กดิขึน้ 
 3. เพือ่เป็นการประกนัการปฏบิตัติามสญัญา ขา้พเจา้ขอมอบทรพัยส์นิดงัทีร่ะบุไว ้ต่อไปนี้
กบั....................(1)...........................................คอื 
  (1) ............................(5).......................................... 
  (2) ......................................................................... 
  (3) ......................................................................... 
และขา้พเจา้ขอรบัรองว่าจะไม่ก่อใหเ้กดิการรอนสทิธ ิหรอืภาระผกูพนัแก่ทรพัยส์นิดงักล่าว 
 4. ถา้ขา้พเจา้ไดร้บัเงนิบ าเหน็จหรอืบ านาญ ไปโดยไม่มสีทิธ ิเมื่อ..........(1)............... ไดแ้จง้
ใหข้า้พเจา้ทราบ ขา้พเจา้จะน าเงนิไปช าระให.้.....................(1)........................................... ภายใน
ก าหนด 30 วนั นับตัง้แต่วนัทีข่า้พเจา้ไดร้บัแจง้ หากขา้พเจา้ไม่น าเงนิไปช าระภายในก าหนด เวลาดงักล่าว 
ขา้พเจา้ยนิยอมให.้...............(1)................... ด าเนินการบงัคบัช าระหน้ีจากทรพัยส์นิดงักลา่วไดท้นัทโีดย
ไม่จ าเป็นตอ้งบอกกล่าว 
 ในการแจง้เรื่องใดๆ แก่ขา้พเจา้นัน้ หาก...........................(1).....................................  
มหีนงัสอืถงึขา้พเจา้ตามทีอ่ยู่ขา้งบนนี้ ใหถ้อืว่าขา้พเจา้ไดร้บัทราบเรื่องนัน้ๆ แลว้ 
 5. เมื่อ ....................(1)........................... ได้รบัเงนิจากการบงัคบัช าระหนี้ตามขอ้ 4 ได้เงนิ
จ านวนสุทธเิท่าใด ให้จดัสรรช าระหนี้ของขา้พเจ้าจนครบ ถ้ามเีงนิเหลือ........... (1)................ จะแจ้งให้
ขา้พเจ้าทราบเพื่อมารบัเงนิดงักล่าว หากข้าพเจ้าไม่มารบัเงนิที่เหลอืนี้ภายในเวลา 5 ปี นับตัง้แต่วนัที่
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........... (1)....................แจ้งให้ข้าพ เจ้าทราบ ข้าพ เจ้ายินยอมให้ เงินที่ เหลือนั ้นตกเป็นของ

...........................(1)....................................................... 
 ถ้า..........................(1)...................................ได้รบัเงนิจากการบงัคบัช าระหนี้ไม่ครบตาม
จ านวนที่ข้าพเจ้าได้รบัเงนิบ าเหน็จ/บ านาญไปโดยไม่มีสิทธิ ข้าพเจ้ายินยอมช าระเงนิจ านวนที่ขาดอยู่ให้
ครบถว้นทนัทเีมื่อไดร้บัแจง้จาก................................(1)....................................................... 
 6. ......................(1)................................. โดย....................................................... 
ต าแหน่ง..............................................................ผูแ้ทน ไดร้บัมอบทรพัยส์นิตามทีร่ะบุไวใ้นขอ้ 3 
จ านวน...................สิง่ ไวถู้กตอ้งแลว้และจะเกบ็รกัษาไวท้ีแ่ผนก/ฝ่าย..........................................ส านกั/
สว่น/กอง.................................................................. องคก์ารบรหิารสว่นจงัหวดั/เทศบาล/เมอืงพทัยา/
องคก์ารบรหิารสว่นต าบล...........................................จงัหวดั.................................... 
 หากปรากฏว่าขา้พเจา้ไดช้ดใชห้นี้ตามสญัญาถูกต้องครบถ้วนแล้ว หรอืในกรณีที ่ขา้พเจา้ไม่
ต้องรบัผิดชอบชดใช้เงนิ....................... (1)...............................จะคืนทรพัย์สินตามข้อ 3 แก่ข้าพเจ้า
ภายใน 30 วนั นบัตัง้แต่วนัทีข่า้พเจา้ยื่นค าขอทรพัยส์นิคนื 
 7. เนื่องจากขา้พเจา้ไม่ไดน้ าทรพัยส์นิมาประกนัตามขอ้ 3 ขา้พเจา้ไดน้ า.................. 
...................................................................มาเป็นผูค้ า้ประกนัการปฏบิตัติามสญัญาน้ี 
 สญัญาฉบบัน้ีท าขึน้สองฉบบัขอ้ความตรงกนั เกบ็รกัษาไวท้ี.่...............(1)................... หนึ่ง
ฉบบั เกบ็ไวท้ีข่า้พเจา้หนึ่งฉบบั ขา้พเจา้จงึไดล้งลายมอืชื่อใหไ้วเ้ป็นส าคญัต่อหน้าพยาน 
    ลงชื่อ...........................................ผูใ้หส้ญัญา 
      (..........................................) 
    ลงชื่อ.................(6).........................ผูร้บัสญัญา 
      (..........................................) 
    ลงชื่อ...........................................พยาน 
      (..........................................) 
    ลงชื่อ...........................................พยาน 
      (..........................................) 
หมายเหตุ 
 (1) หน่วยการบรหิารราชการส่วนทอ้งถิน่ทีส่งักดั (เช่น องคก์ารบรหิารส่วนจงัหวดั เทศบาล เมอืงพทัยา 
และองคก์ารบรหิารส่วนต าบล) 
 (2) วนั เดอืน ปี ทีท่ าสญัญา 
 (3) ชื่อผูท้ าสญัญาพรอ้มทัง้รายละเอยีด 
 (4) หนังสอืสัง่จ่าย บ าเหนจ็ บ านาญ 
 (5) ทรพัยส์นิต่างๆ ทีน่ ามาประกนั 
 (6) หวัหน้าฝ่ายบรหิารของหน่วยการบรหิารราชการส่วนทอ้งถิน่ หรอืผูท้ีไ่ดร้บัมอบอ านาจ (เช่น นายก
องคก์ารบรหิารส่วนจงัหวดั กรณีองคก์ารบรหิารส่วนจงัหวดั หรอืนายกเทศมนตร ีกรณีเทศบาล หรอืผูไ้ดร้บัมอบอ านาจ 
ฯลฯ) 
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หนังสือสญัญาค า้ประกนั 
เขยีนที.่................................................ 

วนัที.่........เดอืน.............................พ.ศ............. 
 

 ขา้พเจา้................................................................ต าแหน่ง...................................... 
สงักดั........................................................................อตัราเงนิเดอืน....................................บาทอยู่
บา้นเลขที.่.....หมู่ที.่......ถนน.......................................ต าบล/แขวง.........................................อ าเภอ/
เขต............................................................จงัหวดั..........................................................ขอท าสญัญา
ค ้าประกนัใหไ้วก้บั.....................(1).........................................ดงัมขีอ้ความต่อไปนี้ 
 ขอ้ 1 ตามที่.......................(2)...............................ซึ่งเป็นผู้มสีทิธริบับ าเหน็จ/บ านาญได้ท า
หนังสือสญัญาการใช้เงนิคืน ฉบับลงวันที่................เดือน...............................พ.ศ...............ไว้ต่อ
..................(1)................................................นัน้ 
 ข้าพเจ้าได้รับทราบข้อความดังกล่าวโดยตลอดแล้วยินยอมผูกพันตนเป็นผู้ค ้าประกัน 
..........................(2)..................................... ต่อ .............................. (1)........................................ เป็น
เงนิไม่เกนิ...................(3)........................บาท 
 ขอ้ 2 หาก............................(2)............................ปฏบิตัผิดิสญัญาไม่วา่ขอ้หน่ึงขอ้ใดซึง่
..........................(1).............................มสีทิธเิรยีกให.้....................(2)..........................ช าระหนี้รวมทัง้
ค่าเสยีหายต่างๆ จากหนี้ดงักล่าวจาก..................................(2)................................ไดแ้ลว้ขา้พเจา้
ยนิยอมช าระเงนิตามจ านวนทีเ่รยีกรอ้งใหแ้ก่........................(1).................................ทนัทโีดย
........................(1).............................มติอ้งเรยีกรอ้งให.้..............(2).........................ช าระก่อน 
 ขอ้ 3 ขา้พเจา้จะไม่เพกิถอนการค ้าประกนัตลอดระยะเวลาที.่............(2)..................... 
.......................................................................ตอ้งรบัผดิชอบอยู่ตามหนงัสอืสญัญาการใชเ้งนิคนื 
 ขอ้ 4 ขา้พเจา้ยอมรบัรูแ้ละยนิยอมดว้ยในการที.่.......................(1).............................. ได้
ผ่อนเวลาหรอืผ่อนผนัการปฏบิตัติามเงือ่นไขในหนงัสอืสญัญาการใชเ้งนิคนืใหแ้ก่..................... 
.............................(2)...................................... ในทุกกรณี โดยไม่จ าเป็นตอ้งแจง้ใหข้า้พเจา้ทราบ 
 ขอ้ 5 หาก .........................(2)................................. ตกเป็นบุคคลลม้ละลายหรอืตายหรอื
กลายเป็นบุคคลไรค้วามสามารถ หรอืสาบสญู หรอืไปเสยีจากถิน่ทีอ่ยู่โดยมไิดแ้จง้ให.้............ 
..........................(1)...................................ทราบ หรอืดว้ยเหตุอื่นๆ อนัท าให.้..........(2)................. ไม่
สามารถช าระหน้ีตามหนงัสอืสญัญาการใชเ้งนิคนืได ้ขา้พเจา้ยนิยอมให.้..............(1).................. เรยีกรอ้ง
เงนิทัง้หมดที.่..........................(2).......................................คา้งช าระจากขา้พเจา้ไดท้นัที 
 ขอ้ 6 ขา้พเจา้ขอแสดงทรพัยส์นิทีข่า้พเจา้มอียู่โดยปลอดภาระผกูพนั ดงันี้ 
   (1) ................................................................................ 
   (2) ................................................................................ 
   (3) ................................................................................ 
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 ข้าพเจ้าจะไม่ก่อหนี้สนิหรอืภาระผูกพนัใดๆ ในทรพัย์สนิของข้าพเจ้าตามที่ระบุ ไว้
ขา้งตน้ตลอดระยะเวลาทีส่ญัญานี้มผีลบงัคบัอยู่ 
 
 
    ลงชื่อ...........................................ผูค้ ้าประกนั 
      (..........................................) 
 
    ลงชื่อ...........................................สาม/ีภรยิา 
      (..........................................)ผูใ้หค้วามยนิยอม 
 
    ลงชื่อ...........................................พยาน 
      (..........................................) 
 
    ลงชื่อ...........................................พยาน 
      (..........................................) 
 
 
หมายเหตุ 
 (1) หน่วยการบรหิารราชการสว่นทอ้งถิน่ทีส่งักดั (เช่น องคก์ารบรหิารสว่นจงัหวดั  
  เทศบาล เมอืงพทัยา และองคก์ารบรหิารสว่นต าบล) 
 (2) ชื่อผูม้สีทิธริบับ าเหน็จ/บ านาญ 
 (3) จ านวนเงนิบ าเหน็จ หรอืจ านวนเงนิบ านาญ ถา้เป็นจ านวนเงนิบ านาญ 
  คดิก าหนดระยะเวลา 3 ปี 
 
 
 
 


