
ให้ผู้สูงอายุ ผู้พิการ ผู้ป่วยเอดส์ มายืนยันสิทธิ เพื่อรับเงินสงเคราะหเ์บี้ยยังชีพในพื้นที่ ต าบลบ้านในดง 
(เฉพาะที่ไดร้ับเบี้ยผู้สูงอายุ ผู้พิการ ผู้ป่วยเอดส์ อยู่แลว้) ประจ าปีงบประมาณ 2559  

ณ ที่ท าการองค์การบริหารส่วนต าบลบ้านในดง  

ตั้งแต่วันที่ 19 กันยายน 2558 - 19 ตุลาคม 2558 (หมู่ที่ 1-6) 

ตั้งแต่เวลา 08.30 - 16.30 น. ในวันและเวลาราชการ 

หมายเหต:ุ 

    1. บัตรประชาชนหรือทะเบียนบา้นตัวจริง (ของผู้สูงอายุ ผู้พิการ ผู้ป่วยเอดส์  หรือผูร้ับมอบอ านาจ) 

    2. สมุดบัญชีธนาคาร ธกส.สาขาท่ายาง (ที่เข้าเบี้ยยงัชพีผู้สูงอายุ ผูพ้ิการ ผู้ป่วยเอดส์ อยู่แลว้) 

    3. ใบมอบอ านาจ (กรณีที่ผู้สูงอายุ ผู้พิการ ผู้ป่วยเอดส์ ไม่สามารถมาแสดงตนด้วยตัวเองได้) 

ประชาสัมพันธ์ 

ส่วนสวัสดิการสังคม อบต.บ้านในดง 
     032-452258 
     091-0599049 


