
บัตรประจําตัวผู้พิการ

องค์การบรหิารส่วนตําบลลาดบัวขาว
อําเภอสีคิ�ว จังหวัดนครราชสีมา 30340

เบอรโ์ทรติดต่อ 044 756 384 

ติดตอเรา
กรณีบัตรเดิมชาํรุดหรอื

สูญหาย

สําเนาบัตรประจําตัวประชาชน (รบัรอง
สําเนาหรอืพิมพ์ลายนิ�วมือ) 
สําเนาทะเบียนบ้าน (รบัรองสําเนาหรอื
พิมพ์ลายนิ�วมือ) 
รูปถ่ายสี 1 นิ�ว สองรูป ไม่เกิน 6 เดือน
สําเนาใบเปลี�ยนชื�อ - เปลี�ยนนามสกุล
(กรณีเปลี�ยนชื�อ - เปลี�ยนนามสกุล) 
เอกสารรบัรองความพิการ (กรณีเพิ�ม
ประเภทความพิการ / กรณีสมุดคนพิการ
หาย) 

สําเนาบัตรประจําตัวประชาชน (รบัรอง
สําเนา) 
สําเนาทะเบียนบ้าน (รบัรองสําเนา) 
สําเนาใบเปลี�ยนชื�อ - เปลี�ยนนามสกุล
(รบัรองสําเนา) (กรณีเปลี�ยนชื�อ - เปลี�ยน
นามสกุล)

หากบัตรประจําตัวคนพิการชํารุดหรอืสูญหาย
คนพิการสามารถยื�นคําขอมีบัตรประจําตัวคน
พิการใหม่แทนบัตรเดิมได้ พรอ้มเอกสาร ดังนี�

เอกสารผูด้แูลที�ต้องเตรยีม 

044 756 384

www.ladboakhow.go.th

admin@ladboakhow.go.th

องค์การบริหารส่วนตําบลลาดบัวขาว 
88 หมู่ 7 ตําบลลาดบัวขาว

อําเภอสีคิ�ว จังหวัดนครราชสีมา
30340 



เอกสารหลักฐานของคนพกิาร
  (1) เอกสารประจําตัวอยา่งใดอยา่งหนึ�ง ดังนี� 
     (ก) บตัรประจําตัวประชาชน
     (ข) บตัรประจําตัวขา้ราชการ
     (ค) สติูบตัรสาํหรบับุคคลอายุต�ากว่าสบิห้าป�
     (ง) หนังสอืรบัรองการเกิดตามแบบที�กรมการปก
ครองกําหนด
  (2) ทะเบยีนบา้นของคนพกิาร 
    กรณีที�คนพกิารมทีะเบยีนบา้น แต่ไมมี่บตัร
ประชาชน ต้องดําเนินการตามขั�นตอนตามพระราช
บญัญติัการทะเบยีนราษฎร ์พ.ศ.2534 และที�แก้ไข
เพิ�มเติม(ฉบบัที� 2) พ.ศ.2551 ก่อน
  (3) รูปถ่ายคนพกิาร ขนาด 1 นิ�ว ถ่ายมาแล้วไมเ่กิน
6 เดือน จํานวน 2 รูป ในกรณีที�คนพกิารไม่ได้มายื�น
คําขอด้วยตนเอง
  (4) เอกสารรบัรองความพกิาร ซึ�งรบัรองโดยผู้
ประกอบวชิาชพีเวชกรรมของสถานพยาบาลของรฐั
หรอืสถานพยาบาลเอกชนที�อธบิดีประกาศกําหนด
  (5) สภาพความพกิารเป�นที�เห็นได้โดยประจักษ์ ให้
เจ้าหน้าที�ผูร้บัคําขอถ่ายสภาพความพกิารไวเ้ป�น
หลักฐาน
 

บัตรประจําตัวคนพิการกรมส่งเสรมิและพัฒนา
คุณภาพชีวิตคนพิการ พระราชบัญญัติส่งเสรมิ
และพัฒนาคุณภาพชีวิตคนพิการ พ.ศ. 2550

และที�แก้ไขเพิ�มเติม (ฉบับที� 2) พ.ศ.2556
กําหนดให้คนพิการมีสิทธไิด้รบัสิ�งอํานวยความ

สะดวกอันเป�นสาธารณะ ตลอดจนสวัสดิการและ
ความช่วยเหลืออื�นจากรฐั เพื�อการฟ�� นฟู

สมรรถภาพ และพัฒนาตนเองได้เต็มศักยภาพ
ให้มีขีดความสามารถที�พรอ้มในการปรบัตัวอยู่ใน

สังคมอย่างมีคุณค่า และมีความสุข

เอกสารที�ใช้ในการขอมี
บัตรประจําตัวผู้พิการ

บัตรประจําตัวผู้พิการ

(1) โรงพยาบาลประจําจังหวัด/อําเภอ ที�มีศูนย์
บรกิารแบบเบ็ดเสรจ็ในโรงพยาบาล
(2) องค์กรปกครองส่วนท้องถิ�น
(3) หรอืหน่วยงานของรฐัอื�นตามที�ผู้ว่าราชการ
จังหวัดประกาศกําหนด

สถานที�ยื�นคําขอ
บัตรประจําตัวคนพกิาร

เอกสารหลักฐานของผูด้แูลคนพกิาร
 

(เป�นผูซ้ี�งมชีื�ออยูใ่นทะเบยีนบา้นเดียวกันกับคน
พกิาร หรอืเป�นผูด้แูลคนพกิารซี�งคนพกิารอาศยั
อยูด้่วยตามความเป�นจรงิ)
 (1)  บัตรประชาชนของผู้ดูแลคนพิการ 
 (2)  ทะเบียนบ้านของผู้ดูแลคนพิการ 


