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....................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
๕. ประโยชน์ของผลงาน
     ...........................................................................................................................................................................
....................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
๖. ความรู้ความสามารถที่ใช้ในการปฏิบัติงาน

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

ข้าพเจ้าขอรับรองว่าข้อความที่แจ้งไว้ในแบบประเมินบุคคลและผลงานนี้ถูกต้องและเป็นความจริงทุกประการ






(ลงชื่อ)..............................................(ผู้ขอรับการประเมิน)
                                                                       (.............................................)






(วันที่)................./.................../................

ได้ตรวจสอบแล้วขอรับรองว่าผลงานดังกล่าวข้างต้นถูกต้องตรงกับความจริงทุกประการ






(ลงชื่อ)..........................................................
                                                                       ผู้อำนวยการกลุ่ม/ผู้อำนวยการศูนย์ฯ






(ลงชื่อ)...........................................................
                                                                                   ผู้อำนวยการกอง
                                                                         ชื่อ-นามสกุล........................................................







ขอประเมินตำแหน่ง............................................
	การประเมินผลงาน/ผลการปฏิบัติงาน (คะแนนเต็ม ๑๐๐ คะแนน) 
(สำหรับกรรมการประเมินผลงาน)

	องค์ประกอบ
	คะแนนเต็ม
	ประธาน
	กรรมการ
	กรรมการ

	๑. ข้อมูลบุคคล ได้แก่ ประวัติการศึกษา ประวัติการรับราชการ ประวัติทางวินัย และผลการปฏิบัติราชการ
	๒5
	
	
	

	๒. ความรู้ ความสามารถ ทักษะ สมรรถนะที่จำเป็น
ต่อการปฏิบัติงานที่สอดคล้องเหมาะสมกับตำแหน่ง
ที่จะแต่งตั้ง
	๒5
	
	
	

	3. ผลสัมฤทธิ์ของงาน
   ๓.๑ ประโยชน์ของผลงาน (๑๐ คะแนน)
   ๓.๒ ความรู้ ความชำนาญงาน หรือความเชี่ยวชาญ
และประสบการณ์ในการปฏิบัติงาน (๑๐ คะเนน)
   ๓.๒ คุณภาพของผลงาน (๑๐ คะแนน)
	30
(.......)
(.......)
(.......)
	
	
	

	4. คุณลักษณะของบุคคล 
	๒0
	
	
	

	คะแนนรวม
	๑๐๐
	
	
	


	การประเมินบุคคล (ต่อ)
(สำหรับคณะกรรมการประเมิน เพื่อย้าย โอน ไปแต่งตั้งให้ดำรงตำแหน่งประเภททั่วไป ระดับชำนาญงาน)

	      สรุปผลการประเมินบุคคล คะแนนเต็ม ๑๐๐ คะแนน ผู้ที่จะถือว่าผ่านการประเมินบุคคล จะต้องได้คะแนนรวม
ไม่ต่ำกว่าร้อยละ ๖๐  
       คณะกรรมการได้พิจารณาประเมินบุคคล ของ.......................................................................................
มีมติดังนี้
       (     ) ผ่านการประเมินบุคคล .......................................................................................................................
       (     ) ไม่ผ่านการประเมินบุคคล ...................................................................................................................
       ความคิดเห็นเพิ่มเติม (ถ้ามี) .........................................................................................................................
...............................................................................................................................................................................
...............................................................................................................................................................................
..............................................................................................................................................................................
                                                           (ลงชื่อ).....................................................ประธานกรรมการ
                                                                   (                                         )
                                                           (ลงชื่อ).....................................................กรรมการ
                                                                   (                                         )
                                                           (ลงชื่อ).....................................................กรรมการ
                                                                   (                                         )
                                                           (ลงชื่อ).....................................................เลขานุการ
                                                                   (                                         )
                                                 วันที่.....................เดือน.....................................พ.ศ. .....................



รูปถ่าย


๑ นิ้ว�ถ่ายไม่เกิน �๖ เดือน








