
 

ใบสมัครเข้ารับการประเมินบุคคลเพื่อเลื่อน ให้ดำรงตำแหน่งประเภทวิชาการ 
ระดับชำนาญการพิเศษ 

ตำแหน่ง......................................................ตำแหน่งเลขที่...................... 

สังกัด.......................................................................... 
__________________________________ 

๑. ชื่อ - สกุล........................................................ หมายเลขประจำตัวประชาชน.................................. ............... 
2. เพศ  ชาย  หญิง 
3. วัน เดือน ปีเกิด................................... อายุ............ป ีวันเกษียณอายุราชการ.................................................. 
4. ปัจจุบันดำรงตำแหน่ง...........................................................  ระดับ................................................................. 
 ตำแหน่งเลขท่ี....................................................................... กลุ่ม/หน่วย.......................................................    
    หน่วยงาน ...................................................................................... ................................................................. 
 เงินเดือน.............................บาท โทรศัพท์...................................... โทรสาร................................................... 
5. ประวัติส่วนตัวและประวัติการรับราชการ 
 วันบรรจุเข้ารับราชการ ............................................................... ตำแหน่ง .................................................... 
    ระยะเวลาการปฏิบัติราชการ รวม ............... ปี ................. เดือน 
    การได้รับแต่งตั้งให้ดำรงตำแหน่งในแต่ละระดับ (ระบุเฉพาะการเปลี่ยนตำแหน่ง/เปลี่ยนระดับ/ 
 เปลี่ยนสถานที่ปฏิบัติราชการ) 

ชื่อตำแหน่ง ระดับ ช่วงเวลาที่ดำรงตำแหน่ง รวมเวลาดำรงตำแหน่ง 
๑. 
๒. 

   

 การดำรงตำแหน่งในสายงานที่จะเข้ารับการคัดเลือก 
  เคย ตั้งแต่วันที่.............................. ถึงวันที่........................ รวม.....................ปี .................... ..เดือน 
  ไม่เคย 

 การขอนับระยะเวลาที่เกี่ยวข้องหรือเกื้อกูล (ถ้ามี) 
  ไม่ต้องขอนับ 
  ขอนับระยะเวลาเกื้อกูล ตั้งแต่วันที่.................... ถึงวันที่.................... รวม..............ปี ...............เดือน  
  (จัดทำตามแบบที่กำหนด) 

6. ประวัติการศึกษา (ที่ได้รับการรับรองจาก ก.พ.) 
ระดับการศึกษา ชื่อปริญญา สาขา สถาบัน วัน เดือน ปีที่สำเร็จ 

     
     
     

 

 

 
ติดรูปถ่าย 

เอกสารแนบท้ายประกาศ 3 

7. ประวัติการฝึกอบรม... 
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7. ประวัติการฝึกอบรม/ดูงาน (เฉพาะการฝึกอบรมที่ได้รับวุฒิบัตร และมีระยะเวลาการอบรม 3 วันขึ้นไป) 
ชื่อหลักสูตร หน่วยงานที่จัด ช่วงเวลา 

   
   

8. ผลการปฏิบัติงาน 
ปีงบประมาณ  
พ.ศ. 2564 

ปีงบประมาณ  
พ.ศ. 2565 

ปีงบประมาณ  
พ.ศ. 2566 

ปีงบประมาณ  
พ.ศ. 2567 

ปีงบประมาณ  
พ.ศ. 2568 

รอบที่ 1 
(1 เม.ย. 64) 

รอบที่ 2 
(1 ต.ค. 64) 

รอบที่ 1 
(1 เม.ย. 65) 

รอบที่ 2 
(1 ต.ค. 65) 

รอบที่ 1 
(1 เม.ย. 66) 

รอบที่ 2 
(1 ต.ค. 66) 

รอบที่ 1 
(1 เม.ย. 67) 

รอบที่ 2 
(1 ต.ค. 67) 

รอบที่ 1 
(1 เม.ย. 68) 

รอบที่ 2 
(1 ต.ค. 68) 

          
 * ให้ระบุผลการปฏิบัติราชการ ดีเด่น ดีมาก ดี พอใช้ ต้องปรบัปรุง 

9. ประวัติทางวินัย 
 (    ) ไม่เคยถูกลงโทษทางวินัย 
 (    ) เคยถูกลงโทษทางวินัย ในระดับภาคทัณฑ์  ระบุ................................................................... 
 (    ) เคยถูกลงโทษทางวินัย ในระดับสูงกว่าภาคทัณฑ์ ระบุ................................................................... 

10. ผลงานที่ภาคภูมิใจ 
ชื่อผลงาน ปี พ.ศ. ที่ดำเนินการ 

  

11. ประสบการณ์ในการปฏิบัติงาน เช่น หัวหน้าโครงการ หัวหน้างาน กรรมการ อนุกรรมการ เลขานุการ 
  วิทยากร ฯลฯ 
 ....................................................................................................................................................................... 
 ....................................................................................................................................................................... 

12. ความสามารถพิเศษอ่ืน ๆ 
  ภาษาต่างประเทศ (ระบุ) ...........................................................................................................  
  คอมพิวเตอร์ ...........................................................................................................  
  อ่ืน ๆ ...........................................................................................................  

  ข้าพเจ้าขอรับรองว่าข้อความที่แจ้งไว้ในใบสมัครนี้ ถูกต้องและเป็นความจริงทุกประการ 

 
 

     (ลงชื่อ) …………………………………………………ผู้สมัครเข้ารับประเมินบุคคล 
         (......................................................) 
            .............../.............../............... 

ความเห็น... 



- 3 - 
 

ความเห็นผู้บังคับบัญชาที่กำกับดูแล 

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

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

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

             (......................................................) 
   ตำแหน่ง......................................................... 
                .............../.............../............... 
 

 

ความเห็นผู้บังคับบัญชาทีเ่หนือขึ้นไป  

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

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

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

             (......................................................) 
   ตำแหน่ง......................................................... 
                .............../.............../............... 
 


