
แบบข้อมูลบุคคลเพื่อการพิจารณาเล่ือนตําแหน่งตาม ว 22 ปี 2540 

ข้อมูลบุคคลเพื่อการพิจารณาเล่ือนตําแหน่ง 

สมัครเข้ารับการคัดเลือกในตําแหน่ง........................................................ 
ตําแหน่งเลขที่............ หน่วยงาน......................... (ระบุเฉพาะตําแหน่ง สพท.) 

 
ช่ือ               นามสกุล              
ตําแหน่งปัจจุบัน                            
อัตราเงินเดือน    บาท 
1. ประวัติส่วนตัว 
 1. วัน/เดือน/ปี เกิด     
 2. สถานภาพการสมรส     
 3. รับราชการครั้งแรกเม่ือ     
 4. เกษียณอายุราชการ     
 5. เบอร์ติดต่อสํานัก/กอง/ศูนย์/    เบอร์มือถือ   
     E-mail           
2. วุฒิทางการศึกษาและสาขาท่ีศึกษา 
คุณวุฒิ                             สาขา                   ปี (พ.ศ.) ท่ีได้รับ                 สถานศึกษา 
                      
                        
                      
                        
                      
                        
  
3. ประวัติการทํางานและการรับราชการ 
ตําแหน่งและส่วนราชการ     ช่วงเวลาท่ีดํารงตําแหน่ง 
            
            
             
            
            
            
             
            
            
            

ขนาด 1 x 1.5 น้ิว
ถ่ายไว้ไม่เกิน  

6 เดือน รูปชุดขาว
ข้าราชการและติด

เครื่องราชฯ ปัจจุบัน 
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4. การฝึกอบรมและดูงาน 
รายการฝึกอบรม/ดูงาน                           สถานท่ี 
            
            
             
            
            
            
             
            
            
            
             
            
            
             
            
            
            
             
            
 
5. ผลงานหรืองานสําคัญๆ ในตําแหน่งอ่ืนๆ ท่ีปรากฏและรางวัลหรือความดีความชอบ 
             
             
             
6. เหตุการณ์สําคัญๆ ในชีวิตราชการซ่ึงบ่งบอกถึงบุคลิกลักษณะสําคัญของผู้น้ันท่ีเกี่ยวข้อง 
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7. ความสามารถพิเศษ ความชํานาญการพิเศษ และทักษะท่ีทําให้ประสบความสําเร็จ เพ่ือจะได้นําไปพิจารณา
ว่าความสามารถและทักษะดังกล่าวจะทําให้ผู้น้ันปฏิบัติงานในหน้าท่ีใหม่ได้ผลดีหรือไม่ เพียงใด 
             
             
             
             
             
             
 
8. สุขภาพและจิตใจท่ีเกี่ยวข้องกับการดํารงตําแหน่ง 
             
             
             
9. ประวัติทางวินัยและความประพฤติหรือข้อท่ีควรปรับปรุงแก้ไขอ่ืนท่ีเกี่ยวข้องกับการปฏิบัติหน้าท่ีราชการ 
             
             
             
10. อ่ืน ๆ 
             
             
             
 
 
 
 

(ลงช่ือ)     ผู้จัดทํา 
                   ตําแหน่ง     

 
 
 
 
 
 
 
หมายเหตุ แบบฟอร์มตามหนังสือสํานักงาน ก.พ.ท่ี นร 0708.1/ว 22 ลงวันที่ 30 กันยายน 2540 เอกสารหมายเลข 3.2 
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แบบแสดงผลงาน 

ประกอบการพิจารณาเล่ือนตําแหน่ง 

ตําแหน่ง    

ช่ือเจ้าของผลงาน           
ตําแหน่งทางการบริหาร            
ตําแหน่งในสายงาน            
สังกัด              
 

ผลงาน ประโยชน์ของผลงาน ความรู้ความสามารถท่ีใช้ในการ 
  ปฏิบัติงานนั้น 
1. (ช่ือและสาระสําคัญของผลงาน
โดยสรุป)             
2.                              
3.                              
4.                              
5.                              
6.                              
           ฯลฯ 
 

  
    
    
    
    
    
    
 

  
    
    
    
    
    
    
 

 
                          

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

หมายเหตุ 1. แบบฟอร์มตามหนังสือสํานักงาน ก.พ.ท่ี นร 0708.1/ว 22 ลงวันที่ 30 กันยายน 2540 เอกสารหมายเลข 3.2  
             2. ผู้บังคับบัญชาช้ันต้น หมายถึง เกษตรจังหวัด หรือ ผอ.กอง/สํานัก (กรณีผู้สมัครดํารงตําแหน่งประเภทวิชาการ ระดับชํานาญการพิเศษ)  
                 หรือผู้ว่าราชการจังหวัด (กรณีผู้สมัครดํารงตําแหน่งเกษตรจังหวัด ประเภทอํานวยการ ระดับต้น หรือรักษาการเกษตรจังหวัด) 
             3. ผู้บังคับบัญชาช้ันเหนือข้ึนไป หมายถึง อธิบดีกรมส่งเสริมการเกษตร 

เจ้าของผลงาน 
 

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

ตําแหน่ง ................................................................ 
วันท่ี ............................................ 

ความเห็นผู้บังคับบัญชาช้ันเหนือข้ึนไป 

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

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

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

(ลงช่ือ) ............................................................ 
        (.............................................................) 

ตําแหน่ง ................................................................ 
วันท่ี ....................................... 

ความเห็นผู้บังคับบัญชาช้ันต้น 

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

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

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

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

ตําแหน่ง ................................................................ 
วันท่ี ....................................... 


