PAGE  

แบบ ก.ส.ค. ๑

คำขอรับรองเป็นองค์กรสาธารณประโยชน์ กรณีมูลนิธิ หรือสมาคม
ตามพระราชบัญญัติส่งเสริมการจัดสวัสดิการสังคม พ.ศ. ๒๕๔๖ ซึ่งแก้ไขเพิ่มเติมโดย
พระราชบัญญัติส่งเสริมการจัดสวัสดิการสังคม (ฉบับที่ ๒) พ.ศ. ๒๕๕๐









เขียนที่……………………………………………







วันที่ …………...เดือน………………… พ.ศ. …………...



ข้าพเจ้า……………………………………………………………...................…ขอยื่นคำขอต่อคณะกรรมการส่งเสริมการจัดสวัสดิการสังคมแห่งชาติ เพื่อขอรับรองมูลนิธิ หรือสมาคม เป็นองค์กรสาธารณประโยชน์ตามมาตรา ๑๓ (๑๕) และมาตรา ๓๔ วรรคสอง แห่งพระราชบัญญัติส่งเสริมการจัดสวัสดิการสังคม  พ.ศ. ๒๕๔๖  ดังรายละเอียดต่อไปนี้


๑. ชื่อ (มูลนิธิ  หรือสมาคม)........................................…………………………….………….
………………………………………………………………………………………………………………….



๒. วัตถุประสงค์ของ (มูลนิธิ หรือสมาคม)...............................………………………………
………………………………………………………………………………………………………………….

………………………………………………………………………………………………………………….

………………………………………………………………………………………………………………….



๓. ที่ตั้งสำนักงานใหญ่ของ (มูลนิธิ หรือสมาคม)  เลขที่………………..หมู่ที่…………….... ตรอก/ซอย …………………….…..……ถนน ……………….……….ตำบล/แขวง…………………………..อำเภอ/เขต……………………………จังหวัด……………………….รหัสไปรษณีย์.........................................

โทรศัพท์……………………………โทรสาร……………………..…Website………………………………..

E-mail address……………………….



     สำนักงานสาขา (ถ้ามี) ของ (มูลนิธิ  หรือสมาคม)  เลขที่………………หมู่ที่………….... ตรอก/ซอย ………..………...……………ถนน ………….………….….ตำบล/แขวง………………………...อำเภอ/เขต……………………………จังหวัด……………………….รหัสไปรษณีย์.........................................

โทรศัพท์……………………………โทรสาร……………………..…Website………………………………..

E-mail address……………………….



     ให้แนบแผนที่ตั้งสังเขปของสำนักงานใหญ่และสำนักงานสาขา  
- ๒ -

พร้อมกับคำขอนี้  ข้าพเจ้าได้แนบเอกสารหลักฐาน มาเพื่อประกอบการพิจารณา ดังต่อไปนี้
(1) สำเนาทะเบียนบ้าน และสำเนาบัตรประชาชน หรือสำเนาบัตรประจำตัวเจ้าหน้าที่ของรัฐที่มีคำรับรองว่าถูกต้อง
(2) สำเนาข้อบังคับ  หรือระเบียบ หรือตราสาร และสำเนาใบอนุญาตจัดตั้งมูลนิธิ หรือสมาคม
(3) รายชื่อคณะกรรมการของมูลนิธิ หรือสมาคม
(4) สำเนางบดุล หรือสำเนารายงานฐานะการเงินของมูลนิธิ หรือสมาคม 
(5) แผนงานโครงการของมูลนิธิ สมาคม 
(6) ผลการดำเนินงานในระยะเวลาไม่น้อยกว่าหกเดือน  
(7) เอกสารตามแบบท้ายคำขอรับรองเป็นองค์กรสาธารณประโยชน์
 

ขอรับรองเอกสารและข้อความข้างต้นเป็นความจริงทุกประการ




(ลงชื่อ)…………………………………………..ผู้ยื่นคำขอ
                  (…………………..………….……)

 
                                    ตำแหน่ง…………………….……………………


*ผู้ยื่นคำขอ ต้องเป็นผู้บริหารของมูลนิธิ สมาคม หรือผู้ที่ได้รับมอบหมายให้มีอำนาจ โดยมีหนังสือมอบหมายเป็นทางการ ได้แก่ ประธานมูลนิธิ หรือนายกสมาคม
ความเห็นของเจ้าหน้าที่
(สำนักงานพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์จังหวัด / สำนักพัฒนาสังคม กรุงเทพมหานคร ที่รับผิดชอบ)

..........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
............................................................................................................................................................................




                (ลงชื่อ)…………………………….……..เจ้าหน้าที่
               

    (…………………..………….……)

            



  ตำแหน่ง …………………………………..           





                    วันที่............../................/..................

*เจ้าหน้าที่ หมายถึง หัวหน้ากลุ่ม หรือเจ้าหน้าที่ตั้งแต่ระดับปฏิบัติการขึ้นไปที่ได้รับมอบหมาย
- ๓ -
มติของคณะอนุกรรมการรับรองมูลนิธิ สมาคม หรือองค์กรเอกชนเป็นองค์กรสาธารณประโยชน์ และรับรององค์กรภาคประชาชนเป็นองค์กรสวัสดิการชุมชน (อนุกรรมการฯ ดังกล่าวได้รับมอบหมายอำนาจจากคณะกรรมการส่งเสริมการจัดสวัสดิการสังคมแห่งชาติ)


การประชุม ครั้งที่............./............... เมื่อวันที่..........เดือน............................พ.ศ................
มติที่ประชุม


( รับรอง เหตุผล .........................................................................................................

..............................................................................................................................................................................


( ไม่รับรอง เหตุผล .........................................................................................................

..............................................................................................................................................................................
แบบท้ายคำขอรับรองเป็นองค์กรสาธารณประโยชน์  ตามแบบ ก.ส.ค.๑ และ ก.ส.ค.๒
๑.  ชื่อมูลนิธิ  สมาคม  หรือองค์กรภาคเอกชนที่ขอรับรองเป็นองค์กรสาธารณประโยชน์ ................        ……………………………………………………………………………………………………….…………....

๒.  บุคลากรของมูลนิธิ  สมาคม  หรือองค์กรภาคเอกชน

๒.๑  จำนวนบุคลากรในการปฏิบัติงานที่ได้รับเงินเดือน......................  คน  (วุฒิต่ำกว่าปริญญาตรี ..............คน วุฒิปริญญาตรี.............................คน  และสูงกว่าปริญญาตรี.......................คน  ในจำนวนนี้มีผู้ที่ได้รับปริญญาทางสังคมสงเคราะห์ศาสตร์.............คน)
๒.๒  จำนวนอาสาสมัครในการปฏิบัติ...................คน
                          -  ปฏิบัติงานประจำ..............คน  (วุฒิต่ำกว่าปริญญาตรี..............คน  วุฒิปริญญาตรี............คน  และสูงกว่าปริญญาตรี...................คน)

  -  ปฏิบัติงานไม่ประจำ................คน  
๒.๓  ที่ปรึกษาที่มีความรู้เกี่ยวกับการจัดสวัสดิการสังคมและสังคมสงเคราะห์..................คน    ระบุรายชื่อและที่ติดต่อ

  ๑)  ชื่อ....................................นามสกุล..............................วุฒิ...................................................ประสบการณ์การทำงาน........................................................... สถานที่ทำงาน....................................................ที่ติดต่อ......................................................................................................................โทร.....................................


  ๒)  ชื่อ....................................นามสกุล..............................วุฒิ..................................................ประสบการณ์การทำงาน........................................................... สถานที่ทำงาน....................................................ที่ติดต่อ......................................................................................................................โทร.....................................


  ๓)  ชื่อ....................................นามสกุล..............................วุฒิ...................................................ประสบการณ์การทำงาน........................................................... สถานที่ทำงาน....................................................ที่ติดต่อ......................................................................................................................โทร.....................................
๓.  กลุ่มเป้าหมายในการจัดสวัสดิการสังคมของมูลนิธิ  สมาคมหรือองค์กรภาคเอกชน (กรณีมากกว่า ๑ข้อ โปรดเรียงลำดับจากมากไปหาน้อย  ไม่เกิน ๓ ลำดับ)
 □ เด็ก 


ระบุ  รายละเอียด.........................................................................................
..........................................................................................................................................................................
 □ เยาวชน

ระบุ  รายละเอียด.........................................................................................
............................................................................................................................................................................
  □ สตรี


ระบุ  รายละเอียด...........................................................................................
.............................................................................................................................................................................
□ คนชรา/ผู้สูงอายุ
ระบุ  รายละเอียด.........................................................................................
..........................................................................................................................................................................
□ ผู้พิการและทุพพลภาพ  ระบุ  รายละเอียด................................................................................. ...........................................................................................................................................................................
- ๒ -
□ ผู้ยากไร้

ระบุ  รายละเอียด........................................................................................
..........................................................................................................................................................................
□ บุคคลเร่ร่อน  
 ระบุ  รายละเอียด........................................................................................
..........................................................................................................................................................................
□ ผู้ถูกละเมิดทางเพศ ระบุ  รายละเอียด........................................................................................
..........................................................................................................................................................................

□ ผู้ต้องโทษ  
ระบุ  รายละเอียด.........................................................................................
..........................................................................................................................................................................
□ ผู้ว่างงาน
  
ระบุ  รายละเอียด.........................................................................................
..........................................................................................................................................................................
□ ผู้ประสบภัยพิบัติ
ระบุ  รายละเอียด.........................................................................................
..........................................................................................................................................................................
□ ชนกลุ่มน้อย           ระบุ  รายละเอียด.........................................................................................
..........................................................................................................................................................................
□ ผู้ติดเชื้อโรคอันตราย  ระบุ  รายละเอียด.....................................................................................
..........................................................................................................................................................................
□ ผู้ด้อยโอกาสหรือกลุ่มเป้าหมายอื่น  ระบุกลุ่มเป้าหมาย  ...........................................................รายละเอียด  ....................................................................................................................................................
..........................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................

๔.  สาขาในการจัดสวัสดิการสังคมของมูลนิธิ  สมาคม หรือองค์กรภาคเอกชน (กรณีมากกว่า ๑ ข้อโปรดเรียงลำดับจากมากไปหาน้อย  ไม่เกิน ๓ ลำดับ)
□  การศึกษา

ระบุ  รายละเอียด........................................................................................
..........................................................................................................................................................................

□  สุขภาพอนามัย
ระบุ  รายละเอียด.........................................................................................
..........................................................................................................................................................................

□  ที่อยู่อาศัย

ระบุ  รายละเอียด........................................................................................
..........................................................................................................................................................................

□  การฝึกอาชีพ

ระบุ  รายละเอียด..........................................................................
..........................................................................................................................................................................
□  การประกอบอาชีพ
  
ระบุ  รายละเอียด...........................................................................
..........................................................................................................................................................................
- ๓ -

□  นันทนาการ

ระบุ  รายละเอียด...........................................................................
..........................................................................................................................................................................
□  กระบวนการยุติธรรม  
ระบุ  รายละเอียด...........................................................................
..........................................................................................................................................................................
□ การบริการสังคมทั่วไป ระบุ  รายละเอียด...............................................................................
..........................................................................................................................................................................
□  อื่นๆ  ระบุ  สาขา................................  ระบุ  รายละเอียด.........................................................

..........................................................................................................................................................................
๕.  ลักษณะหรือรูปแบบ และวิธีการในการดำเนินการจัดสวัสดิการสังคมของมูลนิธิ  สมาคม  หรือองค์กรภาคเอกชน  
      ๕.๑  ลักษณะการดำเนินงาน  (กรณีมากกว่า ๑ ข้อ โปรดเรียงลำดับจากมากไปหาน้อย  ไม่เกิน ๓ ลำดับ)
     □  การส่งเสริม
ระบุ  รายละเอียด .......................................................................................
..........................................................................................................................................................................

     □  การพัฒนา
ระบุ  รายละเอียด............................................................ ......................... ..........................................................................................................................................................................
      □  การสงเคราะห์
ระบุ  รายละเอียด .......................................................................................
..........................................................................................................................................................................
         □  การคุ้มครอง
ระบุ  รายละเอียด .......................................................................................
..........................................................................................................................................................................

      □  การป้องกัน
ระบุ  รายละเอียด .......................................................................................
..........................................................................................................................................................................
      □  การแก้ไข
              ระบุ  รายละเอียด .......................................................................................
..........................................................................................................................................................................

      □  การบำบัดฟื้นฟู      ระบุ  รายละเอียด .......................................................................................
..........................................................................................................................................................................
□  อื่นๆ  ระบุ  ลักษณะงาน  .............................  ระบุ  รายละเอียดงานที่ปฏิบัติ...........................

..........................................................................................................................................................................

๕.๒  รูปแบบการให้บริการ  (ตอบได้มากกว่า ๑ ข้อ)
     
     □  เงิน

ระบุ  รายละเอียด.......................................................................................
..........................................................................................................................................................................

     □  วัสดุ สิ่งของ
ระบุ  รายละเอียด........................................................................................
..........................................................................................................................................................................
- ๔ -

     □  บริการ

ระบุ  รายละเอียด........................................................................................
..........................................................................................................................................................................
□  อื่นๆ  

ระบุ  รายละเอียด........................................................................................

..........................................................................................................................................................................


๕.๓  วิธีการดำเนินงาน  (ตอบได้มากกว่า ๑ ข้อ)
  □  งานสังคมสงเคราะห์เฉพาะราย
ระบุ  รายละเอียด.............................................................
..........................................................................................................................................................................

     □  งานสังคมสงเคราะห์กลุ่มชน
ระบุ  รายละเอียด.............................................................
..........................................................................................................................................................................

    □  การจัดระเบียบชุมชน/การพัฒนาชุมชน ระบุ รายละเอียด .......................................................
..........................................................................................................................................................................
         □  การกระทำทางสังคม  (การพิทักษ์ รณรงค์ คุ้มครองสิทธิ)  ระบุ  รายละเอียด...........................
..........................................................................................................................................................................

     □  การบริหารงานด้านสวัสดิการสังคม (นโยบาย แผน ข้อมูล ทุน สนับสนุน ประสานงาน)  ระบุ  รายละเอียด........................................................................................................................................................


     □  การศึกษาวิจัย
ระบุ  รายละเอียด.......................................................................................
..........................................................................................................................................................................  

□  อื่นๆ  ระบุ วิธีการ .......................................................
ระบุ  รายละเอียด.................................

..........................................................................................................................................................................


๖.  การดำเนินงานของมูลนิธิ  สมาคม หรือองค์กรภาคเอกชน  มีการส่งเสริมและสนับสนุนให้บุคคล  ครอบครัว  ชุมชน  องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น  องค์กรวิชาชีพ  สถาบันศาสนา  และองค์กรอื่นให้มีส่วนร่วมในการจัดสวัสดิการสังคมหรือไม่  (ตอบได้มากกว่า ๑ ข้อ)


     □  บุคคล

โปรดระบุ....................................................................................................
..........................................................................................................................................................................

     □  ครอบครัว

โปรดระบุ....................................................................................................
..........................................................................................................................................................................

     □  ชุมชน

โปรดระบุ....................................................................................................
..........................................................................................................................................................................
  
     □  องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น  โปรดระบุ...................................................................................
..........................................................................................................................................................................
- ๕ -


     □  องค์กรวิชาชีพ
โปรดระบุ....................................................................................................
..........................................................................................................................................................................

     □  สถาบันศาสนา
โปรดระบุ....................................................................................................
..........................................................................................................................................................................

      □  อื่นๆ

โปรดระบุ...................................................................................................
..........................................................................................................................................................................

๗.  พื้นที่ปฏิบัติงาน  (โปรดระบุรายชื่อจังหวัด / อำเภอ)...............................................................

..........................................................................................................................................................................
..........................................................................................................................................................................
..........................................................................................................................................................................
..........................................................................................................................................................................
..........................................................................................................................................................................
..........................................................................................................................................................................
..........................................................................................................................................................................




            (ลงชื่อ)…………………………………………........
                                             (…………………..………….……)

                                        ตำแหน่ง…………………….…………………......…






           วันที่................../...................../....................

คำชี้แจง
· สวัสดิการสังคม  ตามพระราชบัญญัติส่งเสริมการจัดสวัสดิการสังคม  พ.ศ.๒๕๔๖   มาตรา ๓ หมายความว่า  ระบบการจัดบริการทางสังคมซึ่งเกี่ยวกับการป้องกัน  การแก้ไขปัญหา  การพัฒนา  และการส่งเสริมความมั่นคงทางสังคม เพื่อตอบสนองความจำเป็นขั้นพื้นฐานของประชาชน ให้มีคุณภาพชีวิตที่ดีและพึ่งตนเองได้อย่างทั่วถึง  เหมาะสม  เป็นธรรม  และให้เป็นไปตามมาตรฐาน ทั้งทางด้านการศึกษา  สุขภาพอนามัย  ที่อยู่อาศัย  การทำงานและการมีรายได้  นันทนาการ กระบวนการยุติธรรม  และบริการทางสังคมทั่วไป  โดยคำนึงถึงศักดิ์ศรีความเป็นมนุษย์  สิทธิที่ประชาชนจะต้องได้รับและการมีส่วนร่วมในการจัดสวัสดิการสังคมทุกระดับ
·  แบบท้ายคำขอรับรองเป็นองค์กรสาธารณประโยชน์  ตามแบบ ก.ส.ค. ๑ และแบบ ก.ส.ค.๒ ข้อ  ๒.๒ จำนวนอาสาสมัครในการปฏิบัติ  
       อาสาสมัคร ในที่นี้ หมายถึง บุคคลที่อาสาสมัครเข้ามาร่วมปฏิบัติงานเกี่ยวกับการบริหารจัดการสำนักงาน  เพื่อให้มูลนิธิ สมาคม หรือองค์กรภาคเอกชน สามารถปฏิบัติงานได้ โดยมิได้รับเงินเดือนประจำ
·    กิจการเพื่อสังคม (Social Enterprise) ตามระเบียบสำนักนายกรัฐมนตรีว่าด้วยการสร้างเสริมกิจการเพื่อสังคมแห่งชาติ พ.ศ.๒๕๕๔ หมายความว่า การที่ภาคเอกชนซึ่งเป็นบุคคล กลุ่มบุคคล หรือชุมชน ได้ประกอบกิจการหรือดำเนินการโดยมีเป้าหมายอย่างชัดเจนตั้งแต่เริ่มต้นเพื่อแก้ไขปัญหาและพัฒนาชุมชน สังคม หรือสิ่งแวดล้อมเป็นหลัก และมีรายรับจากการขาย การผลิตสินค้า หรือการให้บริการ ซึ่งมิได้มุ่งสร้างกำไรสูงสุดต่อผู้ถือหุ้นหรือเจ้าของกิจการหรือการดำเนินการ รวมทั้งมีลักษณะพิเศษ ดังต่อไปนี้
(1) มีกระบวนการผลิต การดำเนินกิจการ หรือการดำเนินการในส่วนของผลิตภัณฑ์ หรือบริการซึ่งมิได้ก่อให้เกิดผลเสียในระยะยาวต่อสุขภาวะ สังคม และสิ่งแวดล้อม
(2) มีการนำปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียงมาใช้
(3) มีศักยภาพที่จะมีความยั่งยืนทางการเงินได้ด้วยตนเอง
(4) ผลกำไรส่วนใหญ่จากการประกอบกิจการหรือการดำเนินการถูกนำไปขยายผลเพื่อการ บรรลุเป้าหมายในการแก้ไขปัญหาและพัฒนาชุมชน สังคม หรือสิ่งแวดล้อม หรือคืนผลประโยชน์ให้แก่สังคม
(5) สามารถมีรูปแบบองค์กรที่หลากหลาย
(6) มีการกำกับดูแลกิจการที่ดี
คำขอที่................../.....................


รับวันที่………/………./………


ลงชื่อ..........................ผู้รับคำขอ








