
แบบลงทะเบียนขอรับความช่วยเหลือของประชาชน 

(กรณีร้องขอด้วยตนเอง) 
เทศบาลต าบลเวยีงเทงิ  อ าเภอเทงิ  จงัหวดัเชียงราย 

 
 

วนัท่ี............เดือน...................................พ.ศ.  ...................... 
ขา้พเจา้ (นาย/นาง/นางสาว) ......................................................นามสกลุ................................อาย.ุ................ปี............... 
อยูบ่า้นเลขท่ี.........................หมู่ท่ี...................ซอย............................ถนน...............................ต  าบล.............................. 
อ าเภอ.....................................จงัหวดั.............................................โทรศพัท์.................................................................... 
หมายเลขประจ าตวัประชาชน    
บุคคลท่ีสามารถติดต่อได ้ ช่ือ  ( นาย/นาง/นางสาว)  ..............................สกลุ..........................เบอร์ติดต่อ...................... 
มีความประสงคข์อให ้   ( หน่วยงาน ).........................................................................ด าเนินการช่วยเหลือ  ดงัน้ี 

 

             ๑. ประเภทการช่วยเหลือ 
 ๑.๑ ดา้นสาธารณภยั  (ระบุปันหา/ความเดือดร้อนท่ีเกิดข้ึน).................................................................... 

                       ๑.๒ ดา้นการส่งเสริมและพฒันาคุณภาพชีวติ (ระบุปัญหา/ความเดือดร้อนท่ีเกิดข้ึน).............................. 
 ๑.๓ ดา้นการป้องกนัและควบคุมโรคติดต่อ (ระบุปัญหา/ความเดือดร้อนท่ีเกิดข้ึน)................................ 
 ๑.๔ ดา้นอ่ืนๆ   (ระบุปัญหา/ความเดือดร้อนท่ีเกิดข้ึน)............................................................................ 
            ๒. ขา้พเจา้จึงขอความช่วยเหลือ (ระบุความตอ้งการ/ส่ิงท่ีขอความช่วยเหลือ) 
..........................................................................................................................................................................................
..........................................................................................................................................................................................
..........................................................................................................................................................................................
.......................................................................................................................................................................................... 
            ๓. ขา้พเจา้ไดแ้นบเอกสารหลกัฐานท่ีเก่ียวขอ้งมาดว้ยแลว้  จ านวน................ฉบบั 

                   ขา้พเจา้ขอรับรองวา่ขอ้ความดงักล่าวขา้งตน้เป็นความจริงทุกประการ 
 

 

 

(ลงช่ือ)...............................................ผูย้ืน่ค  าขอ) 
(...............................................) 

 

 

            (ลงช่ือ.............................................เจา้หนา้ท่ีผูรั้บค าขอ) 
                                                                (.................................................) 



 

 

แบบลงทะเบียนขอรับความช่วยเหลือของประชาชน 

(กรณีร้องขอด้วยผู้แทน) 
เทศบาลต าบลเวยีงเทงิ  อ าเภอเทงิ  จงัหวดัเชียงราย 

 

  วนัท่ี............เดือน...................................พ.ศ.  ...................... 
ขา้พเจา้ (นาย/นาง/นางสาว) ......................................................นามสกลุ................................อาย.ุ................ปี............... 
อยูบ่า้นเลขท่ี.........................หมู่ท่ี...................ซอย............................ถนน...............................ต าบล.............................. 
อ าเภอ................................จงัหวดั................................โทรศพัท.์....................................................................... 
หมายเลขประจ าตวัประชาชน   
บุคคลท่ีสามารถติดต่อได ้ ช่ือ  ( นาย/นาง/นางสาว)  ..............................สกลุ..........................เบอร์ติดต่อ...................... 
มีความประสงคข์อให ้   ( หน่วยงาน ).........................................................................ด าเนินการช่วยเหลือ  ดงัน้ี 

             ๑. ประเภทการช่วยเหลือ 
 ๑.๑ ดา้นสาธารณภยั  (ระบุปันหา/ความเดือดร้อนท่ีเกิดข้ึน).................................................................... 
                       ๑.๒ ดา้นการส่งเสริมและพฒันาคุณภาพชีวติ (ระบุปัญหา/ความเดือดร้อนท่ีเกิดข้ึน).............................. 
 ๑.๓ ดา้นการป้องกนัและควบคุมโรคติดต่อ (ระบุปัญหา/ความเดือดร้อนท่ีเกิดข้ึน)................................ 
 ๑.๔ ดา้นอ่ืนๆ   (ระบุปัญหา/ความเดือดร้อนท่ีเกิดข้ึน)......................................................................... 

             ๒. ขา้พเจา้จึงขอความช่วยเหลือ (ระบุความตอ้งการ/ส่ิงท่ีขอความช่วยเหลือ) 
..........................................................................................................................................................................................
..........................................................................................................................................................................................
..........................................................................................................................................................................................
...................................................................................................................................................................................... 

          ๓. ขา้พเจา้ไดแ้นบเอกสารหลกัฐานท่ีเก่ียวขอ้งมาดว้ยแลว้  จ านวน................ฉบบั 

                   ขา้พเจา้ขอรับรองวา่ขอ้ความดงักล่าวขา้งตน้เป็นความจริงทุกประการ 
 

 

 

(ลงช่ือ)...............................................ผูย้ืน่ค  าขอ 

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

 

            (ลงช่ือ.............................................เจา้หนา้ท่ีผูรั้บค าขอ 
 (.................................................) 


