
คู่มือสําหรับประชาชน : การขอรับบําเหน็จพิเศษรายเดือนของลูกจ้างประจําขององค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน 
หน่วยงานที่ให้บริการ :เทศบาลตําบลโคกกรวด  อําเภอเมืองนครราชสีมา  จังหวัดนครราชสีมา  กระทรวงมหาดไทย 
 
หลักเกณฑ์ วิธีการ เง่ือนไข (ถ้ามี) ในการย่ืนคําขอ และในการพิจารณาอนุญาต 
1. สิทธิประโยชน์เก่ียวกับบําเหน็จพิเศษรายเดือนเป็นสิทธิประโยชน์ที่จ่ายให้แก่ลูกจ้างประจําที่ได้รับอันตรายหรือเจ็บป่วย
เพราะเหตุปฏิบัติงานในหน้าที่หรือถูกประทุษร้ายเพราะเหตุกระทําตามหน้าที่ซึ่งแพทย์ทีท่างราชการรับรองได้ตรวจและ
แสดงว่าไม่สามารถปฏิบัติงานในหน้าที่ได้อีกเลย 
2. ลูกจ้างประจําผู้มีสิทธิรับบําเหน็จพิเศษจะขอรับเป็นบําเหน็จพิเศษรายเดือนแทนก็ได้โดยจ่ายเป็นรายเดือนเริ่มต้ังแต่วันที่
ลูกจ้างประจําออกจากงานจนถึงแก่ความตาย 
3.องค์การบริหารส่วนจังหวัด/เทศบาล/องค์การบริหารส่วนตําบล/เมืองพัทยาจะแจ้งผลการพิจารณาให้ผู้ยื่นคําขอทราบ
ภายใน 7 วันนับแต่วันที่พิจารณาแล้วเสร็จตามมาตรา 10 แห่งพ.ร.บงการอํานวยความสะดวกในการพิจารณาอนุญาตของ
ทางราชการพ.ศ. 2558 
4. กรณีคําขอหรือรายการเอกสารประกอบการพิจารณาไม่ถูกต้องหรือไม่ครบถ้วนและไม่อาจแก้ไข/เพิ่มเติมได้ในขณะน้ันผู้
รับคําขอและผู้ยื่นคําขอจะต้องลงนามบันทึกสองฝ่ายและรายการเอกสาร/หลักฐานร่วมกันพร้อมกําหนดระยะเวลาให้ผู้ย่ืน
คําขอดําเนินการแก้ไข/เพิ่มเติมหากผู้ยื่นคําขอไม่ดําเนินการแก้ไข/เพิ่มเติมภายในระยะเวลาที่กําหนดผู้รับคําขอจะ
ดําเนินการคืนคําขอและเอกสารประกอบการพิจารณา 
5. พนักงานเจ้าหน้าที่จะยังไม่พิจารณาคําขอและยังไม่นับระยะเวลาดําเนินงานจนกว่าผู้ย่ืนคําขอจะดําเนินการแก้ไขคําขอ
หรือยื่นเอกสารเพิ่มเติมครบถ้วนตามบันทึกสองฝ่ายน้ันเรียบร้อยแล้ว 
6. ระยะเวลาการให้บริการตามคู่มือเร่ิมนับหลังจากเจ้าหน้าที่ผู้รับคําขอตรวจสอบคําขอและรายการเอกสารหลักฐานแล้ว
ว่ามีความครบถ้วนตามที่ระบุไว้ในคู่มือประชาชน 
 
ช่องทางการให้บริการ 
 
สถานที่ให้บริการ 
(หมายเหตุ: -) 
สํานักงานเทศบาลตําบลโคกกรวด  345 ม.6 ต.โคกกรวดอ.
เมืองจ.นครราชสีมาโทรศัพท์ 0-4439-5062  โทรสาร 0-
4430-5224  /ติดต่อด้วยตนเองณหน่วยงาน 

ระยะเวลาเปิดให้บริการ เปิดให้บริการวันจันทร์ถึงวัน
ศุกร์ (ยกเว้นวันหยุดที่ทางราชการกําหนด) ตั้งแต่เวลา 
08:30 - 16:30 น. 

 
 
 
 
 



ขั้นตอน ระยะเวลา และส่วนงานที่รับผิดชอบ 
ระยะเวลาในการดําเนินการรวม :15 วัน 
ลําดับ ขั้นตอน ระยะเวลา ส่วนที่รับผิดชอบ 

1) การตรวจสอบเอกสาร 
ลูกจ้างประจําผู้มีสิทธิยื่นเรื่องขอรับบําเหน็จพิเศษรายเดือน
พร้อมเอกสารต่อองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ินที่สังกัดและ
เจ้าหน้าที่ตรวจสอบความครบถ้วนของหลักฐาน 
(หมายเหตุ: (หน่วยงานผู้รับผิดชอบคือองค์กรปกครองส่วน
ท้องถ่ินที่สังกัด)) 

3 ช่ัวโมง เทศบาลตําบลโคกกรวด
อําเภอเมือง

นครราชสีมาจังหวัด
นครราชสีมา 

 

2) การพิจารณา 
เจ้าหน้าที่ผู้รับผิดชอบขององค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน
ตรวจสอบความถูกต้องและรวบรวมหลักฐานและเอกสารที่
เก่ียวข้องเสนอผู้มีอํานาจพิจารณา 
(หมายเหตุ: (หน่วยงานผู้รับผิดชอบคือองค์กรปกครองส่วน
ท้องถ่ินที่สังกัด)) 

6 วัน เทศบาลตําบลโคกกรวด
อําเภอเมือง

นครราชสีมาจังหวัด
นครราชสีมา 

 

3) การพิจารณา 
นายกองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ินหรือผู้รับมอบอํานาจ
พิจารณาส่ังจ่ายเงินบําเหน็จพิเศษรายเดือนโดยให้องค์กร
ปกครองส่วนท้องถ่ินแจ้งและเบิกจ่ายเงินดังกล่าว ให้แก่
ลูกจ้างประจําต่อไป 
(หมายเหตุ: (หน่วยงานผู้รับผิดชอบคือองค์กรปกครองส่วน
ท้องถ่ินที่สังกัด)) 

8 วัน เทศบาลตําบลโคกกรวด
อําเภอเมือง

นครราชสีมาจังหวัด
นครราชสีมา 

 

 
รายการเอกสาร หลักฐานประกอบ 
ลําดับ ชื่อเอกสาร จํานวน และรายละเอียดเพิ่มเติม (ถ้ามี) หน่วยงานภาครัฐผู้ออกเอกสาร 

1) 
 

แบบคําขอรับบําเหน็จพิเศษรายเดือนลูกจ้าง 
ฉบับจริง1ฉบับ 
สําเนา0ฉบับ 
หมายเหตุ(ขอรับแบบคําขอรับบําเหน็จพิเศษรายเดือนลูกจ้างที่
หน่วยงานต้นสังกัด) 

- 

2) 
 

ใบรับรองของแพทย์ที่ทางราชการรับรองว่าไม่สามารถปฏิบัติหน้าที่
ได้ 
ฉบับจริง1ฉบับ 
สําเนา0ฉบับ 
หมายเหตุ- 

- 



ค่าธรรมเนียม 
ลําดับ รายละเอียดค่าธรรมเนียม ค่าธรรมเนียม (บาท / ร้อยละ) 

ไม่มีข้อมูลค่าธรรมเนียม 
 
ช่องทางการร้องเรียน แนะนําบริการ 
ลําดับ ช่องทางการร้องเรียน / แนะนําบริการ 

1) สํานักงานเทศบาลตําบลโคกกรวด  345 ม.6 ต.โคกกรวดอ.เมืองจ.นครราชสีมาโทรศัพท ์0-4439-5062  
โทรสาร 0-4430-5224   www.kokkruatcity.go.th 
(หมายเหตุ: -) 

2) ศูนย์บริการประชาชนสํานักปลัดสํานักนายกรัฐมนตรี 
(หมายเหตุ: ( เลขที่ 1 ถ.พิษณุโลกเขตดุสิตกทม. 10300 / สายด่วน 1111 / www.1111.go.th / 
ตู้ปณ.1111 เลขที่ 1 ถ.พิษณุโลกเขตดุสิตกทม. 10300)) 

 
แบบฟอร์ม ตัวอย่างและคู่มือการกรอก 
ลําดับ ชื่อแบบฟอร์ม 

1) แบบคําขอรับบําเหน็จพิเศษรายเดือนลูกจ้าง 
(หมายเหตุ: -) 

 
หมายเหตุ 
- 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
ชื่อกระบวนงาน:(ใส่ช่ือกระบวนงาน) 
หน่วยงานกลางเจ้าของกระบวนงาน:(ช่ือหน่วยงานผู้รับผิดชอบ ในส่วนของกระบวนงาน) (Division, Department, 
Ministry) 
ประเภทของงานบริการ:(ใส่ช่ือประเภทงานบริการ) 
หมวดหมู่ของงานบริการ: (ใส่ช่ือประเภทงานบริการ) 
กฎหมายที่ให้อํานาจการอนุญาต หรือที่เกี่ยวข้อง:(ใส่ช่ือก.ม.ที่ให้อํานาจการอนุญาต) 
ระดับผลกระทบ:(ใส่ระดับผลกระทบ) 
พื้นที่ใหบ้ริการ:(ใส่พื้นที่ให้บริการ) 
กฎหมายข้อบังคับ/ข้อตกลงที่กําหนดระยะเวลา:(ใส่กฎหมายที่กําหนดระยะเวลา) 
ระยะเวลาที่กําหนดตามกฎหมาย / ข้อกําหนด ฯลฯ: (ใส่ระยะเวลาตามที่กฎหมายกําหนด) 
 
ข้อมูลสถิติของกระบวนงาน: 
 จํานวนเฉล่ียต่อเดือน  
 จํานวนคําขอที่มากที่สุด  
 จํานวนคําขอที่น้อยที่สุด  
 
ชื่ออ้างอิงของคู่มือประชาชน: 
 
 

เอกสารฉบับน้ีดาวน์โหลดจากเว็บไซต์ระบบสารสนเทศศูนย์กลางข้อมูลคู่มือสําหรับประชาชน 
Backend.info.go.th 

วันที่เผยแพร่คู่มือ: - 

ขอมูลสําหรับเจาหนาที ่


