
หนังสือมอบอํานาจ 

 
ทําท่ีบ้านเลขท่ี..............หมู่ท่ี...........
ตําบลปันแต  อําเภอควนขนุน   

 

วันท่ี………….………เดือน ............................ พ.ศ………… 
 

ข้าพเจ้า……………...……………..…………………….……………อายุ………...……ปี  เลขประจําตัว
ประชาชน..................................................อยู่บ้านเลขท่ี……….....หมู่ท่ี………...ตําบลปันแต  อําเภอควนขนุน  
จังหวัดพัทลุง  ขอมอบอํานาจให้…………………………………………….อายุ……….ปีเลขประจําตัวประชาชน
....................................................อยู่บ้านเลขท่ี…………..หมู่ท่ี………..ตําบล………………อําเภอ…………………
จังหวัด…………………….… 

 

เป็นผู้มีอํานาจกระทําการแทนข้าพเจ้าในการยื่นคําขอลงทะเบียนรับเงินเบ้ียยังชีพผู้สูงอายุต่อ 
องค์การบริหารส่วนตําบลปันแต   
 

  ข้าพเจ้าขอรับผิดชอบในการท่ีผู้รับมอบอํานาจได้กระทําไปตามหนังสือมอบอํานาจนี้            
เสมือนว่าข้าพเจ้าได้กระทําด้วยตนเองท้ังสิ้น 
 

  เพ่ือเป็นหลักฐานข้าพเจ้าได้ลงลายมือชื่อ/ลายพิมพ์นิ้วมือไว้เป็นสําคัญต่อหน้าพยานแล้ว 
 

 
ลงชื่อ...................................................................ผู้มอบอํานาจ 

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

 

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

 

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

 

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

 

 



หนังสือมอบอํานาจ 

 
ทําท่ีบ้านเลขท่ี..............หมู่ท่ี...........
ตําบลปันแต  อําเภอควนขนุน   

 

วันท่ี……….  เดือน.......................................พ.ศ…………. 
 

ข้าพเจ้า……………...……………..…………………….……………................... เลขประจําตัวประชาชน
..................................................อยู่บ้านเลขท่ี……….....หมู่ท่ี………...ตําบลปันแต  อําเภอควนขนุน  จังหวัด
พัทลุง  ขอมอบอํานาจให้……………………………………………........................................เลขประจําตัวประชาชน
....................................................อยู่บ้านเลขท่ี……………ถนน…………………………………………………..หมู่ท่ี………..
ตําบล………………อําเภอ…………………จังหวัด…………………….… 

 

เป็นผู้มีอํานาจกระทําการแทนข้าพเจ้าในการยื่นคําขอลงทะเบียนรับเงินเบ้ียความพิการ             
ต่อองค์การบริหารส่วนตําบลปันแต 
 

  ข้าพเจ้าขอรับผิดชอบในการท่ีผู้รับมอบอํานาจได้กระทําไปตามหนังสือมอบอํานาจนี้เสมือน
ว่าข้าพเจ้าได้กระทําด้วยตนเองท้ังสิ้น 
 

  เพ่ือเป็นหลักฐานข้าพเจ้าได้ลงลายมือชื่อ/ลายพิมพ์นิ้วมือไว้เป็นสําคัญต่อหน้าพยานแล้ว 
 

 
ลงชื่อ...................................................................ผู้มอบอํานาจ 

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

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

 

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

 

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

 

หมายเหตุ  1.  ห้ามมิให้คู่สมรสของผู้รับมอบอํานาจฉบับนี้เป็นพยาน 
    2.  บุคคลท่ีเป็นพยานจะต้องลงลายมือชื่อ จะลงลายพิมพ์นิ้วมือไม่ได้ 
    3.  บุคคลท่ีเป็นพยานจะต้องบรรลุนิติภาวะ ไม่เป็นบุคคลวิกลจริตหรือบุคคลท่ีศาลสั่ง 
                  เป็นคนไร้ความสามารถหรือหูหนวกหรือเป็นใบ้หรือตาบอดท้ังสองข้าง 


