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แบบประเมินสำหรับประกอบการพิจารณาเพื่อเปลี่ยนตำแหน่งพนักงาน
จากตำแหน่ง.....................................เข้าสู่ตำแหน่ง...........................................
คณะ/สำนัก/กอง.................................................................
มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีพระจอมเกล้าธนบุรี
ส่วนที่1  ข้อมูลเบื้องต้นของผู้ขอรับการประเมิน
1.   ชื่อ-นามสกุล...............................................................................................................................
2.   ตำแหน่ง....................................................................................(เลขที่อัตรา..............................)
3.   สังกัด..........................................................................................................................................
4.   ผลการประเมินและการเลื่อนเงินเดือน ย้อนหลัง 5 ปี  ( ร้อยละการเลื่อนเงินเดือน )
	ปีงบประมาณ
	25...
	25...
	25...
	25...
	25...

	
	1 เม.ย.
	1 ต.ค.
	1 เม.ย.
	1 ต.ค.
	1 เม.ย.
	1 ต.ค.
	1 เม.ย.
	1 ต.ค.
	1 เม.ย.
	1 ต.ค.

	จำนวนร้อยละที่ได้รับการเลื่อนเงินเดือน
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	คะแนนประเมินรวม
ทั้ง 2 ส่วน (60%)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


5.  เกิดวันที่....................เดือน..............................พ.ศ. ......................อายุ......................ปี   
6.  ประวัติการศึกษา (จากต่ำไปสูง)
	คุณวุฒิ
	สาขา
	ปี พ.ศ. ที่จบ
	สถานศึกษา

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

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

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


7.  ประวัติการทำงาน
	วัน เดือน ปี

	ตำแหน่ง
	สังกัด

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

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

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

	
	
	


8.   ประวัติการฝึกอบรมหรือดูงาน (ย้อนหลัง 3 ปี)
	วัน เดือน ปี
	ระยะเวลา
	รายการฝึกอบรม / ดูงาน                
	สถานที่

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

	
	
	
	

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

	
	
	
	

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


9.   ประสบการณ์พิเศษในการทำงาน
.................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
10.   ประวัติการถูกลงโทษทางวินัย (ถ้ามี)
......................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
ส่วนที่  2    หน้าที่และความรับผิดชอบของตำแหน่งปัจจุบัน
............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
ส่วนที่  3   ประวัติของผลงานที่ผ่านมาย้อนหลัง  5  ปี (Track Record)
............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
ส่วนที่  4    ปัญหา / อุปสรรคในการปฏิบัติงาน วิธีการแก้ไขและข้อเสนอแนะ
	ปัญหา / อุปสรรคในการปฏิบัติงาน
	วิธีการแก้ไขและข้อเสนอแนะ


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

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

…………………………………………………………..


ส่วนที่  5   การรับรองคำขอประเมินและความเห็นของผู้บังคับบัญชา
1.   คำรับรองของผู้รับการประเมิน



ขอรับรองว่าข้อความดังกล่าวข้างต้นเป็นความจริงทุกประการ




ลงชื่อ........................................................ผู้รับการประเมิน




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




ตำแหน่ง..............................................................




วันที่............เดือน...........................พ.ศ...............
2.   คำรับรองและความเห็นของผู้บังคับบัญชา
       2.1  ความเห็นของผู้บังคับบัญชาชั้นต้น
.......................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
ลงชื่อ........................................................ผู้บังคับบัญชาชั้นต้น




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




ตำแหน่ง.............................................................




วันที่............เดือน...........................พ.ศ.............
       2.2  ความเห็นของผู้บังคับบัญชาเหนือขึ้นไปอีกชั้นหนึ่ง
.......................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
ลงชื่อ..................................ผู้บังคับบัญชาเหนือขึ้นไปอีกชั้นหนึ่ง




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




ตำแหน่ง..............................................................




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