
คู่มือส ำหรับประชำชน : กำรรับช ำระค่ำขยะมูลฝอย 
หน่วยงำนที่รับผิดชอบ : กองคลัง  องค์กำรบริหำรส่วนต ำบลบำงจำน 
กระทรวง : กระทรวงมหำดไทย 
 
1. ชื่อกระบวนงำน : กำรรับช ำระค่ำขยะมูลฝอย 
2. หน่วยงำนเจ้ำของกระบวนงำน : กองคลัง  องค์การบริหารส่วนต าบลบางจาน 
3. ประเภทของำนบริกำร :  กระบวนงานบริการที่เบ็ดเสร็จในหน่วยเดียว 
4. หมวดหมู่ของงำนบริกำร : ขึน้ทะเบียน 
5. กฎหมำยที่ให้อ ำนำจกำรอนุญำต หรือที่เกี่ยวข้อง 
   1. พ.ร.บ. สภาต าบลและองค์การบริหารส่วนต าบล พ.ศ. 2537 
   2. พระราชบัญญัติสาธารณสุข พ.ศ. 2535 
   3. ข้อบัญญัติองค์การบริหารส่วนต าบลบางจาน เรื่อง การก าจัดสิ่งปฏิกูลและมูลฝอย พ.ศ.2551 
6. ระดับผลกระทบ : บริการที่มีความส าคัญด้านเศรษฐกิจ/สังคม 
7. พื้นที่ให้บริกำร :  ต าบลบางจาน  อ าเภอเมืองเพชรบุรี  จังหวัดเพชรบุรี 
8. กฎหมำยข้อบังคับ/ข้อตกลงท่ีก ำหนดระยะเวลำ : 0 
9. ระยะเวลำที่ก ำหนดตำมกฎหมำย/ข้อก ำหนด :  0 วัน 
10. ข้อมูลสถิติ 
      จ ำนวนเฉลี่ยต่อเดือน 0 
      จ ำนวนค ำขอท่ีมำกที่สุด 0 
      จ ำนวนค ำขอท่ีน้อยที่สุด 0 
11. ช่องทำงกำรให้บริกำร 
      1. สถำนที่ให้บริกำร ที่อยู่หน่วยงาน  ที่ท าการองค์การบริหารส่วนต าบลบางจาน     
      อ าเภอเมืองเพชรบุรี  จังหวัดเพชรบุรี  76000 / ติดต่อด้วยตนเอง ณ หน่วยงาน 
      2. ระยะเวลำเปิดให้บริกำร เปิดให้บริการวันจันทร์ – วันศุกร์ (ยกเว้นวันหยุดที่ราชการก าหนด) 
      ตั้งแต่เวลา 08.30 – 16.30 น. (มีพักเที่ยง) (โทรศัพท์ 0-3277-0005 ต่อ 11) / 
      (โทรสาร 0-3277-0005 ต่อ 15) 
       หมายเหตุ : ระยะเวลาเปิดให้บริการ ............-.............. ของทุกปี 
12. หลักเกณฑ์ วิธีกำร เงื่อนไข(ถ้ำมี) ในกำรยื่นค ำขอ และในกำรพิจำรณำอนุญำต 
      ตามอัตราค่าบริการขั้นสูงท้ายข้อบัญญัติองค์การบริหารส่วนต าบลบางจาน เรื่อง การก าจัดสิ่งปฏิกูล 
      และมูลฝอย พ.ศ.2551 ส าหรับการบริการรับท าการเก็บขน หรือก าจัดสิ่งปฏิกูลหรือมูลฝอย โดยท า  
      เป็นธุรกิจ หรือโดยได้รับประโยชน์ตอบแทนด้วยการคิดค่าบริการ  ดังนี้  
 
 
 
 
 
 
 



ล าดับที่ รายการ บาท 
1. 
 
 
 
 
 

2. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

3. 
4. 
5. 
6. 
7. 
8. 

ค่าเก็บและขนอุจจาระหรือสิ่งปฏิกูลครั้งหนึ่ง ๆ 
1.1)  เศษของลูกบาศก์ หรือลูกบาศก์เมตรแรกและลูกบาศก์เมตรต่อ ๆ ไป 
                                                                    ลูกบาศก์เมตรละ 
1.2) เศษไม่เกินครึ่งลูกบาศก์เมตรต่อไป (เศษเกินครึ่งลูกบาศก์เมตร ให้คิด
เท่ากับ 1 ลูกบาศก์เมตร) 

 
ค่าเก็บและขนมูลฝอย 
2.1) ค่าเก็บและขนมูลฝอยประจ าเดือน ที่มีปริมาณมูลฝอยวันหนึ่งไม่เกิน 
500 ลิตร 

- วันหนึ่งไม่เกิน 20 ลิตร          เดือนละ 
- วันหนึ่งเกิน 20 ลิตร แต่ไม่เกิน 40 ลิตร         เดือนละ 
- วันหนึ่งเกิน 40 ลิตร แต่ไม่เกิน 60 ลิตร         เดือนละ 
- วันหนึ่งเกิน 60 ลิตร แต่ไม่เกิน 80 ลิตร         เดือนละ   
- วันหนึ่งเกิน 80 ลิตร แต่ไม่เกิน 100 ลิตร         เดือนละ   
- วันหนึ่งเกิน 100 ลิตร แต่ไม่เกิน 200 ลิตร                  เดือนละ   
- วันหนึ่งเกิน 200 ลิตร แต่ไม่เกิน 300 ลิตร                  เดือนละ 
- วันหนึ่งเกิน 300 ลิตร แต่ไม่เกิน 400 ลิตร                  เดือนละ 
- วันหนึ่งเกิน 400 ลิตร แต่ไม่เกิน 500 ลิตร                  เดือนละ

    
2.2) ค่าเกบ็และขนมูลฝอยประจ าเดือน ที่มีปริมาณมูลฝอยวันหนึ่งเกิน  
500 ลิตรขึ้นไป 

- วันหนึ่งไม่เกิน 1 ลูกบาศก์เมตร         เดือนละ 
- วันหนึ่งเกิน 1 ลูกบาศก์เมตร ค่าเก็บและขนทุก ๆ  
ลูกบาศก์เมตรหรือเศษของลูกบาศก์เมตร        เดือนละ

2.3) ค่าเก็บและขนมูลฝอยเป็นครั้งคราวครั้งหนึ่ง ๆ 
- ไม่เกิน 1 ลูกบาศก์เมตร                     ครั้งละ 
- เกิน 1 ลูกบาศก์เมตร ค่าเก็บและขนทุก ๆ ลูกบาศก์เมตร          
หรือเศษของลูกบาศก์เมตร                            ลูกบาศก์เมตรละ

       
รับท าการก าจัดมูลฝอย โดยโรงงานเผาขยะ                              ตันละ   
รับท าการก าจัดมูลฝอย โดยโรงงานหมักท าปุ๋ย                    ตันละ   
รับท าการก าจัดมูลฝอย โดยวิธีฝังกลบ                     ตันละ
รับท าการก าจัดสิ่งปฏิกูลและมูลฝอย        ลูกบาศก์เมตรละ
ให้บริการห้องสุขาชั่วคราว                        ต่อคนต่อครั้ง
ให้บริการรถสุขาชั่วคราว                        ต่อคนต่อครั้ง           
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 13. ขั้นตอน ระยะเวลำ และส่วนงำนที่รับผิดชอบ 
 

 
ที ่

 
ประเภทข้ันตอน 

รำยละเอียดของข้ันตอน 
กำรบริกำร 

ระยะเวลำ
ให้บริกำร 

ส่วนงำน/
หน่วยงำนที่
รับผิดชอบ 

 
หมำยเหตุ 

1 การตรวจสอบเอกสาร ผู้ขอรับบริการเขียนค าร้อง 
และให้เจ้าหน้าที่ตรวจสอบ 

10 นาท ี กองคลัง 
อบต.บางจาน 

 

2 - เริ่มให้บริการจัดเก็บขยะ 
หลังจากเขียนค าร้อง 

1 วัน กองคลัง 
อบต.บางจาน 

 

3 - ออกหนังสือแจ้งค่าธรรมเนียม
เก็บขยะ 

15 วัน กองคลัง 
อบต.บางจาน 

 

4 - ด าเนินการจัดเก็บ
ค่าธรรมเนียมขยะ 

15 วัน กองคลัง 
อบต.บางจาน 

 

*  ระยะด ำเนินกำรรวม...............31...........วัน 
 
14. รำยกำรเอกสำรหลักฐำนประกอบกำรยื่นค ำขอ 
     14.1)  เอกสำรยืนยันตัวตนที่ออกโดยหน่วยงำนภำครัฐ 

ที ่ รำยกำรเอกสำร 
ยืนยันตัวตน 

หน่วยงำนภำครัฐ 
ผู้ออกเอกสำร 

จ ำนวนเอกสำร 
ฉบับจริง 

จ ำนวนเอกสำร
ส ำเนำ 

หน่วยนับ
เอกสำร 

หมำยเหตุ 

1) บัตรประจ าตัว
ประชาชนหรือบัตรที่
ออกให้โดยหน่วยงาน
ของรัฐ พร้อมส าเนา
บัตร 

- 1 1 ฉบับ (พร้อม   
ลงนาม
รับรอง
ส าเนา
ถูกต้อง) 

2) ทะเบียนบ้าน พร้อม
ส าเนา 

- 1 1 ฉบับ (พร้อม   
ลงนาม
รับรอง
ส าเนา
ถูกต้อง) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 



 14.2) เอกสำรอ่ืน ๆ ส ำหรับย่ืนเพิ่มเติม 
  

ที ่ รำยกำรเอกสำร 
ยืนยันตัวตน 

หน่วยงำนภำครัฐ 
ผู้ออกเอกสำร 

จ ำนวนเอกสำร 
ฉบับจริง 

จ ำนวนเอกสำร
ส ำเนำ 

หน่วยนับ
เอกสำร 

หมำยเหตุ 

1) ค าร้อง - - - ฉบับ  
2) หนังสือมอบอ านาจ - - - ฉบับ  

 
 
 
15. ค่ำธรรมเนียม 

 ตามอัตราค่าบริการขั้นสูงท้ายข้อบัญญัติองค์การบริหารส่วนต าบลบางจาน เรื่อง การก าจัดสิ่ง 
 ปฏิกูลและมูลฝอย พ.ศ.2551 

 
16. ตัวอย่ำงแบบฟอร์ม ตัวอย่ำง และคู่มือกำรกรอก 
 แบบค ำขอใช้บริกำรจัดเก็บขยะมูลฝอย  
17. หมำยเหตุ 
 -  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 



แบบค ำขอใช้บริกำรจัดเก็บขยะมูลฝอย 
องค์กำรบริหำรส่วนต ำบลบำงจำน อ ำเภอเมือง จังหวัดเพชรบุรี 

   

  เขียนที่ องค์กำรบริหำรส่วนต ำบลบำงจำน 
วันที่..............เดือน.............................. พ.ศ. ...... ........ 

 

 ข้ำพเจ้ำ................................................. . บ้ำนเลขท่ี.............หมู่ที่............... ต ำบล.................
อ ำเภอ...............จังหวัด...................เบอร์โทรศัพท์........................สถำนที่ใกล้เคียง.......................... ....                
มีควำมประสงค์ 

  1. ขอมีถังขยะ โดย ให้อบต.บำงจำน ด ำเนินกำรจัดเก็บขยะมูลฝอย            
บ้ำนเลขท่ี...................หมู่ที่................ต ำบลบำงจำน และขอถังขยะ จ ำนวน...............ถัง เพ่ือใช้งำน  
โดยช ำระค่ำธรรมเนียมกำรเก็บขนขยะมูลฝอย  อัตรำตำมข้อบัญญัติ อบต.บำงจำน  ดังนี้ 

   (    )  รำยเดือน        เป็นจ ำนวนเงิน.................บำท ต่อ เดือน 
   (    )  รำยปี            เป็นจ ำนวนเงิน.................บำท ต่อ  1  ปี 
   (    )  อ่ืนๆ              ระบุ............................................................. 

  2.  ขอมีถังขยะใหม่ เนื่องจำก          ช ำรุด  หำย 
  3. ขอยกเลิกกำรใช้บริกำร และ ขอคืนถังขยะพร้อมช ำระค่ำธรรมเนียมที่ค้ำงช ำระ 

หมำยเหตุ  อัตรำครัวเรือนประชำชนทั่วไป  40  บำท ต่อเดือน  บริษัท , โรงงำน , ตลำด , เคหะ/ห้องแถว 
ค ำนวณจำกปริมำณขยะทั้งหมด  โดย เจ้ำหน้ำที่ฯ 

                                    ขอรับรองว่ำข้อควำมในค ำขอนี้เป็นควำมจริงทุกประกำร 
 

(ลงชื่อ)................................................. ผู้ยื่นค ำขอ 
                                                (...............................................) 
 
 

 
 

 
 
 
 

 
 

ค ำขอเลขที่............../.................. 
รหัสถัง....................................... 

 ( เจ้ำหน้ำที่เป็นผู้กรอก ) 

ส ำหรับเจ้ำหน้ำที่ 

 (ลงช่ือ)...............................................ผู้รบัค ำขอ 
                   (..............................................) 
                            เจ้ำหน้ำท่ี 
   เรียน  นำยก อบต.บำงจำน ผ่ำน ปลัด อบต. 
   -โปรดพิจำรณำสั่งกำรต่อไป 
 

(....................................................) 
          ผู้อ ำนวยกำรกองคลัง 

 

 

ควำมเห็นของผู้อนุมัติ 

(   ) เห็นควรอนุมัติ 
(   ) อื่นๆ.................. 
 

                     (....................................................) 
     ปลัดองค์กำรบริหำรส่วนต ำบลบำงจำน 

 
 

         (.................................................) 
    นำยกองค์กำรบริหำรส่วนต ำบลบำงจำน 

 

  


