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องค์ประกอบ หลักเกณฑ์และแนวทางท่ีกำหนด 

4.2.2 การกำหนดค่าเป้าหมาย (ต่อ) 
(ระดับสมรรถนะท่ีคาดหวัง) 

พนักงานราชการ/พนักงานกระทรวงสาธารณสุข 
ให้กำหนดค่าเป้าหมาย (ระดับสมรรถนะที่คาดหวัง) เช่นเดียวกับ

ข้าราชการในชื่อตำแหน่งเดียวกันหรือลักษณะงานใกล้เคียงกัน ตามประกาศ  
อ.ก.พ.กรมอนามัย เรื่อง การกำหนดความรู้ความสามารถ ทักษะ และ
สมรรถนะที่จำเป็นสำหรับการปฏิบัติงานในตำแหน่ง สำหรับบุคลากรในสังกัด
กรมอนามัย ลงวันที่ 8 ตุลาคม 2568  
 

ลูกจ้างประจำ 
 ให้ผู้ประเมิน กำหนดเป้าหมายตามคุณลักษณะการปฏิบัติงานโดย

เทียบเคียงกับสัดส่วนคะแนน ที่ให้ไว้ในแต่ละองค์ประกอบการประเมิน เช่น 
การรักษาวินัย 5 คะแนน ถ้าผู้ปฏิบัติงานไม่เคยกระทำผิดวินัย หรือระเบียบที่
กำหนด จึงจะได้คะแนนเต็ม หากมีการกระทำผิด เช่น ทำผิด 1 ครั้ง ให้ได้รับ 
4 คะแนน ทั้งนี้ให้ใช้การเทียบสัดส่วนในลักษณะของบัญญัติไตรยางค์ในการคิด
คำนวณคะแนนจากเป้าหมายตามคุณลักษณะที่กำหนด 

4.2.3 การกำหนดน้ำหนัก ข้าราชการ 
 - ตำแหน่งประเภทบริหาร และประเภทอำนวยการ คลอบคลุมถึงผู้ที่ดำรง
ตำแหน่งประเภทอำนวยการและผู้ที่ได้รับมอบหมายให้ “ปฏิบัติหน้าที่” 
“รักษาการในตำแหน่ง” และ “รักษาราชการแทน” ในตำแหน่งประเภทอำนวยการ 
กำหนดให้เป็นไปตามแนวทางสำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
 

-  ตำแหน่งประเภทวิชาการ ประเภททั่วไป  
ให้กำหนดน้ำหนักของสมรรถนะสำหรับการประเมิน ดังนี้  
1. สมรรถนะหลัก สำหรับผู้ปฏบิตัิงาน จำนวน 4 สมรรถนะ ดงันี ้
   1.1 การทำงานที่เป็นเลิศ                                      น้ำหนัก 10 
   1.2 การยึดมั่นในความถูกต้องและมีจิตบริการสาธารณะ น้ำหนัก 10 
   1.3 การประสานความร่วมมอืร่วมใจ                        น้ำหนัก 10 
   1.4 การยืดหยุ่น คล่องตัว ริเร่ิมสร้างสรรค์                  น้ำหนัก 10 
2. สมรรถนะเฉพาะตามลักษณะงานที่ปฏบิัติ สำหรับสายงานหลัก จำนวน 5 สมรรถนะ ดังนี ้
   2.1 การประเมิน                                               น้ำหนัก 15 
   2.2 การชี้นำเชิงกลยุทธ์                                       น้ำหนัก 15 
   2.3 การปฏิบัติการส่งเสริมสขุภาพ                          น้ำหนัก 10 
         และอนามัยสิ่งแวดล้อม 
   2.4 การบริหารจัดการ อภิบาลระบบ                       นำ้หนัก 10 
   2.5 การบริหารจัดการความเครียด                          น้ำหนัก 10 
3. สมรรถนะเฉพาะตามลักษณะงานที่ปฏิบัติ สำหรับสายงานสนับสนุน จำนวน 4 สมรรถนะ ดังนี้ 
   3.1 การคิดวิเคราะห์                                           น้ำหนัก 15 
   3.2 การดำเนินการเชิงรุก                                     น้ำหนัก 15 
   3.3 การตรวจสอบความถูกต้องตามกระบวนงาน          นำ้หนัก 15 
   3.4 การบริหารจัดการความเครียด                           น้ำหนัก 15 

 
 

4.2.3 การกำหนด... 
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แบบสรุปการประเมินผลการปฏิบัติราชการ 
 

ส่วนที่ ๑ :  ข้อมูลของผู้รับการประเมิน 
รอบการประเมิน            รอบท่ี ๑         ๑  ตุลาคม....................    ถึง  ๓๑  มีนาคม........................ 
รอบการประเมิน            รอบท่ี ๒         ๑  เมษายน...................    ถึง  ๓๐  กันยายน..................... 
ชื่อผู้รับการประเมิน (นาย/นาง/นางสาว)..................................................................................... .............................. 
ตำแหน่ง.................................................................. ประเภทตำแหน่ง..................................................................... 
ระดับตำแหน่ง........................................................ สังกัด....................................................................................... 
ชื่อผู้ประเมิน (นาย/นาง/นางสาว)........................................................................................................................... ... 
ตำแหน่ง....................................................................... .......................................................................................... ..... 

 

ส่วนที่ ๒  :  การสรุปผลการประเมิน 

 

องค์ประกอบการประเมิน คะแนน (ก) น้ำหนัก (ข) รวมคะแนน (ก) x (ข) 

องค์ประกอบที่ ๑ : ผลสัมฤทธิ์ของงาน  80%  

องค์ประกอบที่ ๒ : พฤติกรรมการปฏิบัติราชการ(สมรรถนะ)  20%  

องค์ประกอบอ่ืน ๆ (ถ้ามี)    

รวม ๑๐๐%  

  

ระดับผลการประเมิน 

   ดีเด่น            ดีมาก            ดี            พอใช้            ต้องปรับปรุง 

ส่วนที่ ๓  :  แผนพัฒนาการปฏิบัติราชการรายบุคคล 

 

ความรู้ / ทักษะ / สมรรถนะ 
ที่ต้องได้รับการพัฒนา 

วิธีการพัฒนา ช่วงเวลาที่ต้องการ
การพัฒนา 
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ส่วนที่ ๔  :  การรับทราบผลการประเมิน 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

ส่วนที่ ๕  :  ความเห็นของผู้บังคับบัญชาเหนือข้ึนไป 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 
 
คำชี้แจง   
แบบสรุปการประเมินผลการปฏิบัติราชการ ประกอบดว้ย 
ส่วนที่ ๑  ข้อมูลของผู้รับการประเมิน  เพื่อระบุรายละเอียดต่าง ๆ ที่เกีย่วขอ้งกบัตัวผู้รับการประเมิน 
ส่วนที่ ๒  สรุปผลการประเมิน ใช้เพื่อกรอกค่าคะแนนการประเมินในองค์ประกอบด้านผลสัมฤทธิ์ของงาน องค์ประกอบด้านพฤติกรรมการปฏิบัติราชการ 
               และนำ้หนกัของทั้งสององค์ประกอบ  ในแบบสรุปส่วนที ่๒ นี ้ยังใช้สำหรับคำนวณคะแนนผลการปฏิบัติราชการรวมดว้ย 
 -  สำหรับคะแนนองค์ประกอบด้านผลสัมฤทธิ์ของงานให้นำมาจากแบบประเมินผลสัมฤทธิ์ของงาน โดยให้แนบทา้ยแบบสรุปฉบับนี้ 
 -  สำหรับคะแนนองค์ประกอบด้านพฤตกิรรมการปฏิบัติราชการให้นำมาจากแบบประเมินสมรรถนะ โดยใหแ้นบท้ายแบบสรุปฉบับนี้ 
ส่วนที่ ๓  แผนพัฒนาการปฏิบัติราชการรายบุคคล ผู้ประเมินและผู้รับการประเมินร่วมกันจัดทำแผนพัฒนาผลการปฏบิัติราชการ 
ส่วนที่ ๔  การรับทราบผลการประเมิน ผู้รับการประเมินลงนามรับทราบผลการประเมิน 
ส่วนที่ ๕  ความเห็นของผู้บังคับบัญชาเหนือขึ้นไป ผู้บังคับบัญชาเหนอืขึ้นไปกลัน่กรองผลการประเมิน แผนพัฒนาผลการปฏิบัติราชการ และให้ความเห็น 
คำว่า “ผู้บังคับบัญชาเหนือขึ้นไป” สำหรับผู้ประเมินตามข้อ ๒ (๙) หมายถึง หัวหน้าส่วนราชการประจำจังหวัดผู้บังคับบัญชาของผู้รับการประเมิน 

 

ผู้รับการประเมิน : 
      ได้รับทราบผลการประเมินและแผนพัฒนา 

การปฏิบัติราชการรายบุคคลแล้ว 
 
 
 ผู้ประเมิน : 

      ได้แจ้งผลการประเมินและผู้รับการประเมินได้ลงนามรับทราบ 
      ได้แจ้งผลการประเมินเมื่อวันที่................................................. 

แต่ผู้รับการประเมินไม่ลงนามรับทราบ 
โดยมี.........................................................................เป็นพยาน 

ลงชื่อ : .................................................พยาน 
ตำแหน่ง : ............................................ 
วันที่ : ....................................................... 

ลงชื่อ : ................................................................ 
ตำแหน่ง : ........................................................... 
วันที่ : ................................................................. 

ผู้บังคับบญัชาเหนือขึ้นไป : 

      เห็นด้วยกับผลการประเมิน 

      มีความเห็นต่าง ดังนี ้

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

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

ผู้บังคับบญัชาเหนือขึ้นไปอีกชัน้หนึ่ง (ถ้ามี) : 

     เห็นด้วยกับผลการประเมิน 

     มีความเห็นตา่ง ดังนี ้

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

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

 
 

ลงชื่อ : ................................................................... 

ตำแหน่ง : ............................................................... 

วันที่ : ..................................................................... 

ลงชื่อ : ................................................................... 

ตำแหน่ง : ............................................................... 

วันที่ : ..................................................................... 

ลงชื่อ : ................................................................... 

ตำแหน่ง : ............................................................... 

วันที่ : ..................................................................... 



 
แบบประเมินผลสัมฤทธิ์ของงาน            รอบการประเมิน  รอบที่ 1  1 เมษายน ..........  รอบที่ 2  1 ตุลาคม ..........   
ชื่อผู้รับการประเมิน (นาย/นาง/นางสาว)..........................................................................      ลงนาม.................................................................................................................. 
ชื่อผู้บังคับบัญชา/ผู้ประเมิน(นาย/นาง/นางสาว)...............................................................      ลงนาม..................................................................................................................   

 

ตัวช้ีวัดผลงาน 
คะแนนตามระดับค่าเป้าหมาย 

คะแนน (ก) น้ำหนัก (ข) คะแนนรวม (ค) 
1 2 3 4 5 

1.   ✓      

2.   ✓      

3.   ✓      

4.   ✓      

5.   ✓      

6.   ✓      

7.   ✓      

8.   ✓      

รวม (ข) = 100 % (ค) =  

 แปลงคะแนนรวม (ค) ข้างต้น เป็นคะแนนการประเมินผลสัมฤทธิ์ของงานที่มีฐานคะแนนเต็มเป็น 100 คะแนน (โดยนำ 20 มาคูณ) -> (ค ×20) = 
 

หมายเหตุ ให้ใส่เครื่องหมาย  ✓ ในช่องการให้คะแนนตามระดับค่าเป้าหมาย 
 

  1   หมายถึง     ต้องปรับปรุง  
  2   หมายถึง     พอใช้       
  3   หมายถึง     ด ี   
  4   หมายถึง     ดีมาก   
  5   หมายถึง     ดีเด่น 
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แบบประเมินพฤติกรรมการปฏิบัติราชการหรือสมรรถนะ         รอบการประเมิน  รอบที่ 1  1 เมษายน ..........  รอบที่ 2  1 ตุลาคม ..........   
ชื่อผู้รับการประเมิน (นาย/นาง/นางสาว)..........................................................................      ลงนาม.................................................................................................................. 
ชื่อผู้บังคับบัญชา/ผู้ประเมิน(นาย/นาง/นางสาว)...............................................................      ลงนาม.................................................................................................................. 
 

สมรรถนะที่ประเมิน ระดับของสมรรถนะ 
ที่คาดหวัง (1) 

ระดับของสมรรถนะ 
ที่สังเกตพบ (2) 

ค่าความแตกต่าง 
(2 – 1) 

บันทึกโดยผู้ประเมิน (ถ้ามี) 

1.      
2.      
3.      
4.      
5.      
6.      
7.      
8.      
9.      
10.      
11.      
12.      
13.      
14.       
15.     

  
หมายเหตุ ระดับสมรรถนะท่ีคาดหวังสามารถดูได้จากหลักเกณฑ์และวิธีการประเมินผลการปฏิบัติราชการ (ระดับบุคคล)  หน้าเว็บกองการเจ้าหน้าที่ -->>ดาวน์โหลดเอกสาร 
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เกณฑ์ 
จำนวน

สมรรถนะ 
คูณด้วย คะแนน 

จำนวนสมรรถนะที่สังเกตพบว่ามีระดับของสมรรถนะสูงกว่า หรือเท่ากับระดับของสมรรถนะที่คาดหวังให้คูณด้วย ๓    
จำนวนสมรรถนะที่สังเกตพบว่ามีระดับของสมรรถนะต่ำกว่า ระดับของสมรรถนะที่คาดหวัง๑ ระดับ ให้คูณด้วย ๒    
จำนวนสมรรถนะที่สังเกตพบว่ามีระดับของสมรรถนะต่ำกว่า ระดับของสมรรถนะที่คาดหวัง๒ ระดับ ให้คูณด้วย ๑    
จำนวนสมรรถนะที่สังเกตพบว่ามีระดับของสมรรถนะต่ำกว่า ระดับของสมรรถนะที่คาดหวัง๓ ระดับ ให้คูณด้วย 0    

ผลรวม  
ใช้สูตรการคำนวณดังนี้     ผลรวมของคะแนนสมรรถนะทุกตัว 
                                            จำนวนสมรรถนะ x 3 
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 x 100 



 1 

 
แบบสรุปการประเมินผลการปฏิบัติราชการ 

 
ส่วนที่ 1 : ข้อมูลของผู้รับการประเมิน 

รอบการประเมิน   รอบท่ี 1  1 ตุลาคม……………………… ถึง 31 มีนาคม……………………. 
 รอบท่ี 2  1 เมษายน………………….… ถึง 30 กันยายน…………………... 

 
ชื่อผู้รับการประเมิน (นาย/นาง/นางสาว).........................................................................................................  
ตําแหน่ง................................................................ ........ ประเภทตําแหน่ง...................................................... 
ระดับตําแหน่ง................................................................สังกดั....................................................................... 
 
ชื่อผู้ประเมิน (นาย/นาง/นางสาว) ..................................................................................... ............................. 
ตําแหน่ง............................................................................................................................. ........................... 
 
ส่วนที่ 2 : การสรุปผลการประเมิน 
 

องค์ประกอบการประเมิน 
 

คะแนน 
(ก) 

นํ้าหนัก (ข) รวมคะแนน  
(ก) x (ข) ผู้พ้นทดลอง

ปฏิบัติราชการ 
ผู้อยู่ระหว่างทดลอง

ปฏิบัติราชการ 
องค์ประกอบที่ 1 : ผลสัมฤทธิ์ของงาน  80% 50%  

องค์ประกอบที่ 2 : พฤติกรรมการปฏิบัติ
ราชการ (สมรรถนะ)  

 20% 50%  

รวม 100%  

 
ระดับผลการประเมิน  
  ดีเด่น    (90-100%)       ดีมาก   (80-89.99%)  
 ดี   (70-79.99%)         พอใช้   (60-69.99%) 
 ต้องปรับปรุง  (ต่ำกว่า 60%) 

 
ส่วนที่ 3 : แผนพัฒนาการปฏิบัติราชการรายบุคคล 

ความรู้/ ทักษะ/ สมรรถนะ 
ที่ต้องได้รับการพัฒนา 

วิธีการพัฒนา 
 

ช่วงเวลาที่ต้องการ 
การพัฒนา 

   

   

   

   

แบบฟอร์มที่ 1 
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ส่วนที่ 4 : การรับทราบผลการประเมิน 
 

ผู้รับการประเมิน ผู้ประเมิน 
 ได้รับทราบผลการประเมินและแผนพัฒนาการปฏิบัติ
ราชการรายบุคคลแล้ว 

ลงชื่อ : ……………………………......... 
ตําแหน่ง : ………….………………….... 
วันที่ : ........................................... 

 ได้แจ้งผลการประเมินและผู้รับการประเมินได้ลงนาม
รับทราบ 

ลงชื่อ : ……………….…………………... 
ตําแหน่ง : ………….…………….......... 
วันที่ : ........................................... 

  ได้แจ้งผลการประเมินเมื่อวันที่……..…………………...
แต่ผู้รับการประเมินไม่ลงนามรับทราบ  
โดยมี…………………………………………………..… เป็นพยาน 

ลงชื่อ : ……………………………พยาน 
ตําแหน่ง : ………….…………..……….. 
วันที่ : …………………..…………….…… 

 
ส่วนที่ 5 : ความเห็นของผู้บังคับบัญชาเหนือขึ้นไป 
 

ผู้บังคับบัญชาเหนือขึ้นไป ผู้บังคับบัญชาเหนือขึ้นไปอีกชั้นหนึ่ง (ถ้ามี) 
 เห็นด้วยกับผลการประเมิน 
 มีความเห็นต่าง ดังนี้ 
……………………………………………………….……………………… 
……………………………………………………….……………………… 
……………………………………………………….……………………… 

ลงชื่อ : ……………………………......... 
ตําแหน่ง : ………….………………….... 
วันที่ : ........................................... 

 เห็นด้วยกับผลการประเมิน 
 มีความเห็นต่าง ดังนี้ 
……………………………………………………….……………………… 
……………………………………………………….……………………… 
……………………………………………………….……………………… 

ลงชื่อ : ……………………………......... 
ตําแหน่ง : ………….………………….... 
วันที่ : ........................................... 

 
 
 

คําชี้แจง 
แบบสรุปการประเมินผลการปฏิบัติราชการนี้มีด้วยกัน 2 หน้า ประกอบด้วย 
ส่วนที่ 1:  ขอ้มูลของผู้รับการประเมิน เพื่อระบุรายละเอียดต่าง ๆ ที่เกีย่วขอ้งกบัตัวผู้รับการประเมิน 
ส่วนที่ 2:  การสรุปผลการประเมิน ใช้เพื่อกรอกค่าคะแนนการประเมินในองค์ประกอบด้านผลสัมฤทธิ์ของงาน องค์ประกอบด้านพฤติกรรมการปฏิบัติราชการ และ 

นํ้าหนักของทั้งสององค์ประกอบ ในแบบสรุปส่วนที่ 2 นี้ ยังใช้สําหรับคํานวณคะแนนผลการปฏิบัติราชการรวมด้วย 
- สําหรับคะแนนองค์ประกอบด้านผลสัมฤทธิ์ของงาน ให้นาํมาจากแบบประเมินผลสัมฤทธิ์ของงาน โดยให้แนบทา้ยแบบสรุปฉบับนี้ 
- สําหรับคะแนนองค์ประกอบด้านพฤตกิรรมการปฏิบัติราชการ ให้นาํมาจากแบบประเมินสมรรถนะ โดยใหแ้นบท้ายแบบสรุปฉบับนี้ 

ส่วนที่ 3:  แผนพัฒนาการปฏิบัติราชการรายบุคคล ผู้ประเมินและผู้รับการประเมินร่วมกันจัดทําแผนพัฒนาผลการปฏบิัติราชการ 
ส่วนที่ 4: การรับทราบผลการประเมิน ผู้รับการประเมินลงนามรับทราบผลการประเมิน 
ส่วนที่ 5: ความเห็นของผู้บังคับบัญชาเหนือขึ้นไป ผู้บังคับบัญชาเหนอืขึ้นไปกลัน่กรองผลการประเมิน แผนพัฒนาผลการปฏิบัติราชการ และให้ความเห็น 



 (แบบฟอร์มที่ 2) 

 

 

รอบการประเมิน   ครั้งที่ 1       ครั้งที่ 2    

ชื่อผู้รับการประเมิน (นาย/นาง/นางสาว)         ลงนาม 
 
ชื่อผู้บังคับบัญชา/ผู้ประเมิน (นาย/นาง/นางสาว)        ลงนาม 
 

งาน/ผลสำเร็จของงาน ตัวชี้วัดผลงาน เป้าหมาย ผลงาน 
คะแนนตามระดับค่าเป้าหมาย * 

คะแนน  
(ก) 

น้ำหนัก 
(ข) 

รวมคะแนน 
(ก) x (ข) 

5 1 2 3 4 5 

1.            

2.            

3.            

4.            

5.            

รวม          100%  
 
 

หมายเหตุ * คะแนนตามระดับค่าเป้าหมาย 1 = ต่ำกว่าเป้าหมายมาก  2 = ต่ำกว่าเป้าหมาย  3 = ได้ตามเป้าหมาย  4 = สูงกว่าเป้าหมาย  5 = สูงกว่าเป้าหมายมาก 

เอกสารแนบท้าย 

แบบประเมินผลสัมฤทธิ์ของงาน 



 (แบบฟอร์มที่ 3) 

 

รอบการประเมิน        รอบท่ี 1  1 ตุลาคม………..…….……ถึง 31 มีนาคม………..………..….   รอบท่ี 2    1 เมษายน………..…......ถึง 30 กันยายน………….…...  

ชื่อผู้รับการประเมิน (นาย/นาง/นางสาว)         ลงนาม 
 
ชื่อผู้บังคับบัญชา/ผู้ประเมิน (นาย/นาง/นางสาว)        ลงนาม 
 

การประเมินสมรรถนะ  (Competency) 
ระดับท่ี
คาดหวัง 

คะแนน 
(ก) * 

น้ำหนัก 
(ข) 

 
รวมคะแนน 
(ก) x (ข) 

5 

บันทึกโดยผู้ประเมิน 
(ถ้ามี) และในกรณีพ้ืนที่
ไม่พอ ให้บันทึกลงใน

เอกสารหน้าหลัง 

แนวทางการประเมินสมรรถนะ 

  ได้นำคะแนนมาจากแบบประเมินสมรรถนะอื่น ๆ มาสรุป 
      ไว้ในแบบสรุปนี้ ระบุ…………..………………………. 
  ใช้แบบสรุปฯ นี้ในการประเมนิสมรรถนะ โดยตั้งมาตรวัด 
       สมรรถนะ ดังน้ี 
  

คะแนน (ก) *       นิยาม 
    1   ไม่สังเกตเห็น (Non Observe) : ไม่สามารถแสดงให้เห็นถึง
พฤติกรรมตามระบุในพจนานุกรมสมรรถนะได้ 

2   กำลังพัฒนา (Developing) :  สามารถทำตามสมรรถนะ 
ตามกำหนดได้บ้าง ไม่ได้บ้าง ต้องได้รับการพัฒนาอีกมากโดยใช้
เวลาอีกระยะหน่ึง 

  3  อยู่ในระดับท่ีใช้งานได้ (Proficient) : สามารถทำได้ดีถึง 
สมรรถนะที่คาดหวัง ต้องปรับปรุงบ้าง 
     4   อยู่ในระดับท่ีใช้งานได้ดี (Very Proficient) : สามารถทำได้
ครบหรือเกือบครบตามสมรรถนะท่ีกำหนด โดยไม่ปรากฎประเด็น
ต้องปรับแก้ 
     5  เป็นแบบอย่างท่ีดีให้กับผู้อื่น (Role Model) : ทำได้ครบ
ตามสมรรถนะท่ีกำหนดในระดับท่ีสามารถอ้างอิงเป็นแบบอย่างที่ดี
ให้กับผู้อื่น 
 

1.       

2.       

3.       

4.       

5.       

6.      

7.      

8.      

9.      

รวมคะแนนสมรรถนะทุกด้าน   100%   
 
 

เอกสารแนบท้าย 
แบบประเมินสมรรถนะ 



ชื่อผู้รับการประเมิน .............................................................. ตำแหน่ง......................................................... 
สังกัด   ............................................................................................................................. ................  
ชื่อผู้ประเมิน  .............................................................. ตำแหน่ง......................................................... 
รอบการประเมิน   รอบท่ี 1  1 ตุลาคม……………… ถึง 31 มีนาคม…………….  รอบท่ี 2  1 เมษายน………….… ถึง 30 กันยายน…….……... 

งาน ตัวช้ีวัด 

แหล่งที่มาตัวชี้วัด 

เป้าหมาย 
น้ำหนัก 

ระยะเวลาแล้ว

เสร็จ 

คำ
รับ

รอ
งก

าร
ปฏ

ิบัติ
รา

ชก
าร

 

ยุท
ธศ

าส
ตร์

ขอ
งก

รม
อน

ามั
ย 

ภา
รก

ิจอ
ื่นๆ

 ข
อง

 
สำ

นัก
/ก

อง
/ศ

ูนย
 ์

งา
น/

ภา
รก

ิจ 
ตา

มห
น้า

ที่ค
วา

ม
รับ

ผิด
ชอ

บ 

(A) (B) (C) (D) 1 2 3 4 5 

             

             

             

             

             

             

                               (ลงชื่อ)...........................................ผู้มอบหมาย                         (ลงชื่อ)............................... ............ผู้รับมอบหมาย 

                                    (                                    )                                          (                                  ) 

                                วันที่......................................................                                 วันที่...................................................... 
หมายเหตุ   ช่อง (A) กำหนดให้ระบุรหสัตัวช้ีวัดตามคำรับรองการปฏิบัติราชการของหน่วยงาน กรณทีี่ไม่ใช่ตัวช้ีวัดตามคำรับรองฯ ให้ใส่เครื่องหมาย  ✓ ช่อง (B) หรือ (C) หรือ (D) 
 

แบบฟอร์มที่ 4 แบบมอบหมายงาน 



แบบการประเมินผลการปฏิบัติงานพนักงานราชการทั่วไป กรมอนามัย 

ส่วนที่  1  ข้อมูลของผู้รับการประเมิน 
ชื่อผู้รับการประเมิน  (นาย/นาง/นางสาว).............................................................................................................. 
วันเริ่มสัญญา................................................................  วันสิ้นสุดสัญญาจ้าง........................................................ 
ชื่องาน/โครงการ.................................................................................................................................................... 
ตำแหน่ง................................................. กลุ่มงาน...................................... สังกัด................................................. 
ส่วนที่  2  การประเมินคร้ังที่  1  ระหว่างวันที่  1  ตุลาคม.............  ถึงวันที่  31  มีนาคม..............              
การประเมินผลสัมฤทธิข์องงาน 
 

หน้าที่/ภารกิจ ตัวชี้วัด/ผลงานจริง 
        ระดับค่าเป้าหมาย(ก) %น้ำหนัก 

     (ข) 
คะแนน(ค) 
 (ค=กXข) 1 2 3 4 5 

1. ตัวช้ีวัด :        

ผลงานจริง :        

2. ตัวช้ีวัด :        

ผลงานจริง :        

3. ตัวช้ีวัด :        

ผลงานจริง :        

4. ตัวช้ีวัด :        

ผลงานจริง :        

5. ตัวช้ีวัด :        

ผลงานจริง :        

   

คะแนนผลสัมฤทธิ์ของงานคร้ังที่  1= คะแนนรวมของทุกตัวชี้วัด  (ค)       =            =              X                = 

การประเมินพฤติกรรมการปฏบิัติงาน 

 
พฤติกรรมการปฏิบัติงาน 

ระดับที่แสดงออกจริง  (ก) % 
น้ำหนัก 

(ข) 

คะแนน 
(ค) 

(ค = กxข) 
1 

ต่ำกว่า 
กำหนดมาก 

2 
ต่ำกว่า 
กำหนด 

3 
ตาม

กำหนด 

4 
เกินกว่า 
กำหนด 

5 
เกินกว่า 

กำหนดมาก 
1.  การมุ่งผลสัมฤทธ์ิ        

2.  การบริการที่ด ี        

3.  การสั่งสมความเช่ียวชาญในงานอาชีพ        

4.  การยดึมั่นในความถูกต้องชอบธรรมและจรยิธรรม        

5.  การทำงานเป็นทีม        

6. การประเมิน        

5 5 

100
0 
 

เอกสารหมายเลข 4



7. การช้ีนำเชิงกลยุทธ์        

8. การปฏิบัติการส่งเสรมิสุขภาพและอนามัย
สิ่งแวดล้อม 

       

9. การบริหารจัดการ อภิบาลระบบ        

รวม 100%  

คะแนนพฤติกรรมครั้งที่  1  =  คะแนนรวมของทุกสมรรถนะ  (ค)       =              =                X              = 

  
 

หมายเหตุ :  5  (ตัวหาร)    หมายถึง  คะแนนเต็มของระดับค่าเป้าหมาย 
      100  (ตัวคูณ)  หมายถึง  การแปลงคะแนนรวมของผลสัมฤทธิ์ของงานหรือพฤติกรรมการปฏิบัติงานแล้วแต่กรณี 
                                                  ให้เป็นคะแนนที่มีฐานคะแนนเต็มเป็น  100  คะแนน 

 
 

การสรุปผลการประเมินครั้งที่ 1 
 

องค์ประกอบการประเมิน คะแนน (ก) น้ำหนัก (ข) รวมคะแนน (ก) X (ข) 
ผลการประเมินด้านผลสัมฤทธิ์ของงาน  80%  
ผลการประเมินด้านพฤติกรรมการปฏิบัติงาน  20%  

 รวม 100%  
 

ส่วนที่  3  การประเมินคร้ังที่  2  ระหว่างวันที่  1  เมษายน.............  ถึงวันที่  30  กันยายน.............. 
การประเมินผลสัมฤทธิข์องงาน 
 

หน้าที่/ภารกิจ ตัวชี้วัด/ผลงานจริง 
        ระดับค่าเป้าหมาย(ก) %น้ำหนัก 

     (ข) 
คะแนน(ค) 
 (ค=กXข) 1 2 3 4 5 

1. ตัวช้ีวัด :        

ผลงานจริง :        

2. ตัวช้ีวัด :        

ผลงานจริง :        

3. ตัวช้ีวัด :        

ผลงานจริง :        

4. ตัวช้ีวัด :        

ผลงานจริง :        

5. ตัวช้ีวัด :        

ผลงานจริง :        

   

คะแนนผลสัมฤทธิ์ของงานคร้ังที่  2 = คะแนนรวมของทุกตัวชีว้ัด  (ค )   =       =              X              = 
     
 
                                                                                     

5 5 

  100 

5 5 
100 



การประเมินพฤติกรรมการปฏบิัติงาน 
 

 
พฤติกรรมการปฏิบัติงาน 

ระดับที่แสดงออกจริง  (ก) % 
น้ำหนัก 

(ข) 

คะแนน 
(ค) 

(ค = กxข) 
1 

ต่ำกว่า 
กำหนดมาก 

2 
ต่ำกว่า 
กำหนด 

3 
ตาม

กำหนด 

4 
เกินกว่า 
กำหนด 

5 
เกินกว่า 

กำหนดมาก 
1.  การมุ่งผลสัมฤทธ์ิ        

2.  การบริการที่ด ี        

3.  การสั่งสมความเช่ียวชาญในงานอาชีพ        

4.  การยดึมั่นในความถูกต้องชอบธรรมและจรยิธรรม        

5.  การทำงานเป็นทีม        

6. การประเมิน        

7. การช้ีนำเชิงกลยุทธ์        

8. การปฏิบัติการส่งเสรมิสุขภาพและอนามัย
สิ่งแวดล้อม 

       

9. การบริหารจัดการ อภิบาลระบบ        

รวม 100%  

คะแนนพฤติกรรมครั้งที่  2  =  คะแนนรวมของทุกสมรรถนะ  (ค)       =              =                X              = 
  

                       

หมายเหตุ :  5  (ตัวหาร)    หมายถึง  คะแนนเต็มของระดับค่าเป้าหมาย 
      100  (ตัวคูณ)  หมายถึง  การแปลงคะแนนรวมของผลสัมฤทธิ์ของงานหรือพฤติกรรมการปฏิบัติงานแล้วแต่กรณี 
                                                  ให้เป็นคะแนนที่มีฐานคะแนนเต็มเป็น  100  คะแนน 
 
การสรุปผลการประเมินคร้ังที่ 2 
 

องค์ประกอบการประเมิน คะแนน (ก) น้ำหนัก (ข) รวมคะแนน (ก) X (ข) 
ผลการประเมินด้านผลสัมฤทธิ์ของงาน  80%  
ผลการประเมินด้านพฤติกรรมการปฏิบัติงาน  20%  

 รวม 100%  
 

 
ส่วนที่  4  การสรุปผลการประเมิน 
 

ระดับผลการประเมิน รอบที่ 1 
  
 
           ดีเด่น            95-100 
         ดีมาก           85-94.99   
         ดี                75-84.99 
         พอใช้           65-74.99 
         ต้องปรับปรุง  น้อยกว่า 65 

ระดับผลการประเมิน รอบที่ 2 
 
 
           ดีเด่น            95-100 
         ดีมาก           85-94.99          
         ดี                75-84.99 
         พอใช้           65-74.99 
         ต้องปรับปรุง  น้อยกว่า 65 

สรุปผลการประเมินทัง้ป ี
ผลการประเมินคร้ังที่ 1 + ผลการประเมินคร้ังที่  2 

 
           ดีเด่น                    95-100 
         ดีมาก                   85-94.99 
         ดี                        75-84.99 
         พอใช้                   65-74.99 
         ต้องปรับปรุง          นอ้ยกว่า 65 
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ความคิดเห็นเพิ่มเติมของผู้ประเมิน คร้ังที่ 1                              ความคิดเห็นเพิ่มเติมของผู้ประเมิน คร้ังที่ 2 
...................................................................................                          ……………………………………………………………… 
…………………………………………………………….                         ………………………………………………………………. 
..................................................................................                          ………………………………………………………………. 
    ลงชื่อ........................................................                                           ลงชื่อ............................................................ 
    ตำแหน่ง....................................................                                          ตำแหน่ง......................................................... 
   วันที่...........................................................…                                        วันที่................................................................ 
 
 ส่วนที่  5  การรับทราบผลการประเมิน 
 

ประเมินผลการปฏิบตัิงานครั้งที่  1 ประเมินผลการปฏิบตัิงานครั้งที่  2 
ผู้รับการประเมิน : 
            ได้รับทราบผลการประเมินแล้ว 
 

               ลงชื่อ........................................................ 
               ตำแหน่ง.................................................... 
               วันที่........................................................... 
ผู้ประเมิน : 
           ได้แจ้งผลการประเมินแล้ว 
 

              ลงชื่อ........................................................ 
              ตำแหน่ง.................................................... 
              วันที่........................................................... 
           ได้แจ้งผลการประเมินเมือ่วันที่....................................... 
              แต่ผู้รับการประเมินไม่ลงนามรับทราบ 
              โดยมี.........................................................  เป็นพยาน 
 

              ลงชื่อ........................................................ 
              ตำแหน่ง.................................................... 
              วันที่........................................................... 
 

ผู้รับการประเมิน : 
             ได้รับทราบผลการประเมินแล้ว 
 

                ลงชื่อ........................................................ 
                ตำแหน่ง.................................................... 
                วันที่........................................................... 
ผู้ประเมิน : 
             ได้แจ้งผลการประเมินแล้ว 
 

               ลงชื่อ........................................................ 
               ตำแหน่ง.................................................... 

          วันที่........................................................... 
            ได้แจ้งผลการประเมินเมื่อวันที่...................................... 
               แต่ผู้รับการประเมนิไม่ลงนามรับทราบ 
               โดยมี......................................................... เป็นพยาน 
 

               ลงชื่อ........................................................ 
               ตำแหน่ง.................................................... 
               วันที่........................................................... 

ส่วนที่  6  ความเห็นของผู้บังคับบัญชาเหนือขึ้นไป 

ประเมินผลการปฏิบตัิงานครั้งที่  1 ประเมินผลการปฏิบตัิงานครั้งที่  2 

ผู้บังคับบญัชาเหนือขึ้นไป : 

               เห็นด้วยกับผลการประเมิน 
               มีความเห็นต่าง
ดังนี้…………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………… 
……………………………………………………………………………..…………………
………………………...................................................................... 
…………………………………………………………….…………………………………
………………………………………………………………………………………… 
……………………………………………………………………………………………. 

ผู้บังคับบญัชาเหนือขึ้นไป : 

               เห็นด้วยกับผลการประเมิน 
               มีความเห็นต่าง
ดังนี้…………………………………………………………………………………… 
……………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………….. 
……………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………….………………..……………
…………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………….………………………………
……………………………………………………………………………………………. 
…………………………………………………………………………………………… 



                  ลงชื่อ........................................................ 
                  ตำแหน่ง.................................................... 
                  วันที่........................................................... 

ผู้บังคับบญัชาเหนือขึ้นไปอีกชัน้หนึ่ง : 

               เห็นด้วยกับผลการประเมิน 
               มีความเห็นต่าง
ดังนี้……………………………………………………………………………………. 
………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………….. 
………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………….. 
……………………………………………………………………………..…………………
…………………………………………………………………………………….. 
…………………………………………………………….…………………………………
………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………… 

                  ลงชื่อ........................................................ 
                  ตำแหน่ง.................................................... 
                  วันที่........................................................... 
 

                  ลงชื่อ........................................................ 
                  ตำแหน่ง.................................................... 
                  วันที่........................................................... 

ผู้บังคับบญัชาเหนือขึ้นไปอีกชัน้หนึ่ง : 

               เห็นด้วยกับผลการประเมิน 
               มีความเห็นต่าง
ดังนี้…………………………………………………………………………………… 
……………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………….. 
……………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………… 
……………………………………………………………………………..………………
……………………………………………………………………………………….. 
………………………………………………………………………………………….. 
………………………………………………………………………………………….. 
………………………………………………………………………………………….. 

               ลงชื่อ........................................................ 
               ตำแหน่ง.................................................... 
               วันที่........................................................... 
 

 



แบบประเมินประสิทธิภาพและประสิทธิผลการปฏิบัติงานของลูกจ้างประจ า 
 

       คร้ังท่ี 1 ( 1 ต.ค. ……….-31 มี.ค. ……)       คร้ังท่ี 2  (1 เม.ย. …..-30 ก.ย…..) 
ช่ือผูรั้บการประเมิน………………………………………………………………………………… 
ต าแหน่ง……………………………………………หมวด………………………………………. 
ค่าจา้ง…………………..สังกดั…………………………………………………………………… 

หน้าท่ีความรับผิดชอบปัจจุบนั 
1…………………………..…………………………………………. 
2…………………..........……………………………………………. 
3………………………..……………………………………………. 

 
ตอนที่  1  การประเมิน 

1.1 การประเมิน 
1) ใหค้ะแนนประเมินทั้งผลงานและคุณลกัษณะในการปฏิบติังาน 
2) หากประสงคจ์ะประเมินเร่ืองใดเพิ่มขึ้น ใหร้ะบุเร่ืองท่ีจะประเมินในองคป์ระกอบอ่ืน ๆ  

 

หวัขอ้ รายการประเมิน คะแนน
เตม็ 

คร้ังท่ี 1 คร้ังท่ี 2 
ดีเด่น 

(90-100%) 
ยอมรับได ้
(60-89%) 

ตอ้งปรับปรุง 
(ต ่ากว่า 60%) 

คะแนนรวมท่ี
ไดรั้บ 

ดีเด่น 
(90-100%) 

ยอมรับได ้
(60-89%) 

ตอ้งปรับปรุง 
(ต ่ากว่า 60%) 

คะแนนรวม 
ท่ีไดรั้บ 

1 ผลงาน 
1.1 ปริมาณผลงาน (พิจารณาจากปริมาณผลงานเปรียบเทียบ

กบัเป้าหมาย ขอ้ตกลง หรือมาตรฐานของงาน) 
1.2 คุณภาพของงาน (พิจารณาจากความถูกตอ้ง ความ

ครบถว้น ความสมบูรณ์ และความประณีต หรือคุณภาพ
อื่น ๆ) 

1.3 ความทนัเวลา (พิจารณาจากเวลาท่ีใชป้ฏิบติังาน
เปรียบเทียบกบัเวลาท่ีก าหนดไวส้ าหรับการปฏิบติังาน 
หรือภารกิจนั้น ๆ) 
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หวัขอ้ รายการประเมิน คะแนน
เตม็ 

คร้ังท่ี 1 คร้ังท่ี 2 
ดีเด่น 

(90-100%) 
ยอมรับได ้
(60-89%) 

ตอ้งปรับปรุง 
(ต ่ากว่า 60%) 

คะแนนรวมท่ี
ไดรั้บ 

ดีเด่น 
(90-100%) 

ยอมรับได ้
(60-89%) 

ตอ้งปรับปรุง 
(ต ่ากว่า 60%) 

คะแนนรวม 
ท่ีไดรั้บ 

 1.4 ความคุม้ค่าของการใชท้รัพยากร (พิจารณาจาก
ความสัมพนัธ์ระหว่างทรัพยากรท่ีใชก้บัผลผลิตของงาน 
หรือโครงการ) 

1.5 ผลสัมฤทธ์ิของงานท่ีปฏิบติัได ้(พิจารณาจากผลผลิต 
หรือผลลพัธ์ของผลงานเปรียบเทียบกบัเป้าหมาย หรือ
วตัถุประสงคข์องงาน) 

1.6 องคป์ระกอบอื่น ๆ  
1)………………………………….. 
2)………………………………….. 

         

 รวมคะแนนดา้นผลงาน          
2 คุณลกัษณะการปฏิบติังาน 

2.1 ความสามารถ และความอุตสาหะในการปฏิบติังาน 
(พิจารณาจากความรอบรู้ ความเขา้ใจเก่ียวกบังานในหนา้ท่ี 
งานท่ีเก่ียวขอ้งและเคร่ืองมือเคร่ืองใชใ้นการปฏิบติังาน 
รวมทั้งความขยนัหมัน่เพียร ตั้งใจท างานให้ส าเร็จโดยไม่ยอ่
ทอ้ต่อปัญหาและอุปสรรค) 
2.2 การรักษาวินยั และปฏิบติัตนเหมาะสมกบัการเป็น
ลูกจา้งประจ า (พิจารณาจากการปฏิบติัตนตามระเบียบแบบ
แผนของทางราชการ ปฏิบติัตนเป็นตวัอยา่งท่ีดีในการเคารพ
กฎระเบียบต่าง ๆ รวมทั้งการปฏิบติัตนอยูใ่นกรอบ
จรรยาบรรณ และค่านิยมของหน่วยงาน) 
2.3  ความรับผดิชอบ (พิจารณาจากการปฏิบติังานในหนา้ท่ีท่ี
ไดรั้บมอบหมายโดยเตม็ใจ มุ่งมัน่ท างานให้ส าเร็จลุล่วง และ
ยอมรับผลท่ีเกิดจากการท างาน) 

         



 

หวัขอ้ รายการประเมิน คะแนน
เตม็ 

คร้ังท่ี 1 คร้ังท่ี 2 
ดีเด่น 

(90-100%) 
ยอมรับได ้
(60-89%) 

ตอ้งปรับปรุง 
(ต ่ากว่า 60%) 

คะแนนรวมท่ี
ไดรั้บ 

ดีเด่น 
(90-100%) 

ยอมรับได ้
(60-89%) 

ตอ้งปรับปรุง 
(ต ่ากว่า 60%) 

คะแนนรวม 
ท่ีไดรั้บ 

 2.4 ความร่วมมือ (พิจารณาจากความสามารถในการท างาน
ร่วมกบัผูอ้ื่นไดอ้ยา่งเหมาะสม อนัเป็นผลท าให้งาน
ลุล่วงไปดว้ยดี) 

2.5 สภาพการปฏิบติังาน (พิจารณาจากการต่อเวลา การลา
หยดุงาน การขาดงาน) 

2.6 การวางแผน (พิจารณาจากความสามารถในการ
คาดการณ์ การวิเคราะห์ขอ้มูล ก าหนดเป้าหมายและวิธี
ปฏิบติังานให้เหมาะสม) 

2.7 ความคิดริเร่ิม (พิจารณาจากความสามารถในการคิด
ริเร่ิมปรับปรุงงานให้เกิดผลส าเร็จไดอ้ยา่งมี
ประสิทธิภาพย่ิงขึ้นกว่าเดิมรวมทั้งมีความคิดเห็น มาใช้
ประโยชน์ต่อองคก์ร) 

2.8 คุณลกัษณะอื่น ๆ (ถา้มี) 
1)……… ………………………………….. 
2)… ………………………………………. 

(ต าแหน่งลูกจา้งประจ าตั้งแต่หมวดแรงงาน ก่ึงฝีมือ และ
ฝีมือ ให้ประเมินขอ้ 2.1-2.5 เป็นอยา่งนอ้ย ต าแหน่ง
ลูกจา้งประจ าหมวดฝีมือพิเศษระดบัตน้ ระดบักลาง 
ระดบัสูง และเฉพาะ ให้ประเมินทุกขอ้) 

         

 รวมคะแนนดา้นคุณลกัษณะการปฏิบติังาน          
 คะแนนรวม 1+2 100         



 

1.2  สรุปผลการประเมิน 
 
 คะแนน 

ผลการประเมิน 
ดีเด่น 

(90-100%) 
เป็นท่ียอมรับได ้

(60-89%) 
ตอ้งปรับปรุง 
(ต ่ากวา่ 60%) 

คร้ังท่ี  1 
คร้ังท่ี  2 

………………… 
………………… 

(      ) 
(       ) 

(      ) 
(      ) 

(       ) 
(       ) 

 
ตอนท่ี  2  ความเห็นของผู้ประเมินช้ันต้นเกีย่วกบัการพฒันาการเล่ือนข้ันค่าจ้างและอ่ืน ๆ 

2.1 ความเห็นเก่ียวกบัการพฒันาฝึกอบรม  และการแกไ้ขการปฏิบติังาน (ระบุความถนดั จุดเด่น 
และส่ิงท่ีควรพฒันาของผูรั้บการประเมิน) 

 

คร้ังท่ี 1 ( 1 ต.ค. – 31 มี.ค.  ของปีถดัไป) คร้ังท่ี  2  ( 1 เม.ย. – 30 ก.ย. ) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 



 

2.2 ความเห็นเก่ียวกบัการเล่ือนขั้นค่าจา้ง 
 

คร้ังท่ี  1 คร้ังท่ี  2 
 ควรเล่ือนขั้นค่าจา้ง 1 ขั้น  (ผลประเมิน 90-100%) 
 ควรเล่ือนขั้นค่าจา้ง 0.5 ขั้น  (ผลประเมิน 60-89%) 
 ไม่ควรเล่ือนขั้นค่าจา้ง  (ผลการประเมินต ่ากว่า60%) 
 
ระบุเหตุผลในการเสนอเล่ือนขั้นค่าจา้ง (โดยเฉพาะกรณี
เสนอเล่ือนขั้นค่าจา้ง 1 ขั้น และกรณีเสนอไม่ควรเล่ือนขั้น
ค่าจา้ง ใหร้ะบใุห้ชดัเจน) 
………………………………………………………………
………………………………………………………………
………………………………………………………………
………………………………………………………………
………………………………………………………………
………………………………………………………………
…………………………………………………………….. 
 
 
ลงช่ือ…………………………………………..ผูป้ระเมิน 

(…………………………………………..) 
ต าแหน่ง………………………………………………. 
วนัท่ี……………………………………………….. 

 ควรเล่ือนขั้นค่าจา้ง 1 ขั้น  (ผลประเมิน 90-100%) 
 ควรเล่ือนขั้นค่าจา้ง 0.5ขั้น  (ผลประเมิน 60-89%) 
 ไม่ควรเล่ือนขั้นค่าจา้ง  (ผลการประเมินต ่ากว่า60%) 
 
ระบุเหตุผลในการเสนอเล่ือนขั้นค่าจา้ง (โดยเฉพาะกรณี
เสนอเล่ือนขั้นค่าจา้ง 1 ขั้น และกรณีเสนอไม่ควรเล่ือนขั้น
ค่าจา้ง ใหร้ะบใุห้ชดัเจน) 
………………………………………………………………
………………………………………………………………
………………………………………………………………
………………………………………………………………
………………………………………………………………
……………………………………………………………… 
 ควรเล่ือนขั้นค่าจา้ง 1.5ขั้น  ตามระเบียบ
กระทรวงการคลงัว่าดว้ยการเล่ือนขั้นค่าจา้งลูกจา้งประจ า
ของส่วนราชการ พ.ศ. 2544 ขอ้ 12 วรรคสาม 
เหตผุล (ระบุว่าผลการประเมินดีเด่น  เขา้เกณฑเ์ล่ือนขั้น
ค่าจา้ง 1 ขั้น ในคร้ังแรก แต่มีขอ้จ ากดัเร่ืองโควตาและผล
ประเมินดีเด่นอีกในคร้ังท่ี 2 และโควตาใหเ้ล่ือนขน้ค่าจา้งได้
อยา่งไร 
………………………………………………………………
………………………………………………………………
………………………………………………………………
………………………………………………………………
………………………………………………………………
…………………………………………………………….. 
 
ลงช่ือ…………………………………………..ผูป้ระเมิน 

(…………………………………………..) 
ต าแหน่ง………………………………………………. 
วนัท่ี……………………………………………….. 

 



 

ตอนท่ี  3   ความเห็นของผูป้ระเมินเหนือขึ้นไป 
 

คร้ังท่ี 1 คร้ังท่ี 2 
(   ) เห็นดว้ยกบัการประเมินขา้งตน้ 
(   ) มีความเห็นแตกต่างจากการประเมินขา้งตน้ ดงัน้ี 

(1) การใหค้ะแนนในการประเมิน…………… 
………………………………………………………
………………………………………………………
……………………………………………………… 

(2) การพฒันาผูรั้บการประเมิน……………….. 
………………………………………………………
………………………………………………………
……………………………………………………… 

(3) การเล่ือนขั้นค่าจา้ง………………………… 
……………………………………………………… 
………………………………………………………
……………………………………………………… 
 
 
 

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

ต าแหน่ง……………………………….. 
วนัท่ี …………………………….. 

(   ) เห็นดว้ยกบัการประเมินขา้งตน้ 
(   ) มีความเห็นแตกต่างจากการประเมินขา้งตน้ ดงัน้ี 

(4) การใหค้ะแนนในการประเมิน…………… 
………………………………………………………
………………………………………………………
……………………………………………………… 

(5) การพฒันาผูรั้บการประเมิน……………….. 
………………………………………………………
………………………………………………………
……………………………………………………… 

(6) การเล่ือนขั้นค่าจา้ง………………………… 
……………………………………………………… 
………………………………………………………
……………………………………………………… 
 
 
 

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

ต าแหน่ง……………………………….. 
วนัท่ี …………………………….. 

 



 

ตอนท่ี 4   ความเห็นของผูป้ระเมินเหนือขึ้นไปอีกชั้นหน่ึง 
 

คร้ังท่ี 1 คร้ังท่ี 2 
(   ) เห็นดว้ยกบัการประเมินขา้งตน้ 
(   ) มีความเห็นแตกต่างจากการประเมินขา้งตน้ ดงัน้ี 

(1) การใหค้ะแนนในการประเมิน…………… 
………………………………………………………
………………………………………………………
……………………………………………………… 

(2) การพฒันาผูรั้บการประเมิน……………….. 
………………………………………………………
………………………………………………………
……………………………………………………… 

(3) การเล่ือนขั้นค่าจา้ง………………………… 
……………………………………………………… 
………………………………………………………
……………………………………………………… 
 
 
 

ลงช่ือ………………………………….. 
         (…………………………………) 
ต าแหน่ง……………………………….. 
   วนัท่ี …………………………..….. 

(   ) เห็นดว้ยกบัการประเมินขา้งตน้ 
(   ) มีความเห็นแตกต่างจากการประเมินขา้งตน้ ดงัน้ี 

(1) การใหค้ะแนนในการประเมิน…………… 
………………………………………………………
………………………………………………………
……………………………………………………… 

(2) การพฒันาผูรั้บการประเมิน……………….. 
………………………………………………………
………………………………………………………
……………………………………………………… 

(3) การเล่ือนขั้นค่าจา้ง………………………… 
……………………………………………………… 
………………………………………………………
……………………………………………………… 
 
 
 

ลงช่ือ………………………………….. 
         (…………………………………) 
ต าแหน่ง……………………………….. 
วนัท่ี ……………………......……….. 

 
 
 



 
แบบสรุปการประเมินผลการปฏิบัติงานของพนักงานกระทรวงสาธารณสุขท่ัวไป 

 
ส่วนที่ ๑ ข้อมูลของผู้รับการประเมิน 
ชื่อผู้รับการประเมิน (นาย/นาง/นางสาว)............................................................................................................. 
วันเริ่มจา้ง.......................................................................วันสิ้นสุดการจ้าง................................... ......................... 
ชื่องาน/โครงการ................................................................................................................................................... 
ตำแหน่ง...................................................กลุ่ม.............................................สังกัด........... ..................................... 
ส่วนที่ ๒ การประเมินผลสัมฤทธิ์ของงาน 
 ครั้งที่ ๑ ระหว่างวันที่ ๑ ตุลาคม............. ถึงวันที่ ๓๑ มีนาคม............... 

ตัวช้ีวัด/ผลงาน 
ระดับคา่เป้าหมาย (ก) น้ำหนัก % 

(ข) 
คะแนน (ค) 
(ค = กxข) ๑ ๒ ๓ ๔ ๕ 

๑.        
๒.        
๓.        

รวม ๑๐๐%  
 
คะแนนผลสัมฤทธิ์ของงานครั้งที่ ๑     =คะแนนรวมของทุกตัวชี้วัด (ค)x  ๑๐๐  =  x ๑๐๐  =  
                                        ๕ 
 
 ครั้งที่ ๒ ระหว่างวันที่ ๑ เมษายน ...............  ถึงวันที่ ๓๐ กันยายน ............. 

ตัวช้ีวัด/ผลงาน 
ระดับคา่เป้าหมาย (ก) น้ำหนัก % 

(ข) 
คะแนน (ค) 
(ค = กxข) ๑ ๒ ๓ ๔ ๕ 

๑.        
๒.        
๓.        

รวม ๑๐๐%  
 
คะแนนผลสัมฤทธิ์ของงานครั้งที่ ๒     =คะแนนรวมของทุกตัวชี้วัด (ค)x  ๑๐๐  =  x ๑๐๐  =  
                                         ๕ 
 
หมายเหตุ : ๕     (ตัวหาร) หมายถึง  คะแนนเต็มของระดับค่าเป้าหมาย 
 ๑๐๐  (ตัวคูณ) หมายถึง  การแปลงคะแนนรวมของผลสัมฤทธิ์ของงานให้เป็นคะแนนที่มีฐาน 
   คะแนนเต็มเป็น ๑๐๐ คะแนน 
 = ผลการประเมินครั้งที่ ๑ + ผลการประเมินครั้งที่ ๒ =  = 
                                                                          ๒ 
 

 

สรุปผลการประเมินผลสัมฤทธิ์ทั้งปี 
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ส่วนที ่๓ การประเมินพฤติกรรมการปฏิบัติงานหรือสมรรถนะ 
 ครั้งที่ ๑ ระหว่างวันที่ ๑ ตุลาคม .............. ถึงวันที่ ๓๑ มีนาคม .............. 

พฤติกรรมการปฏิบตัิงานหรือสมรรถนะ 
ระดับที่แสดงออกจริง (ก) น้ำหนัก % 

(ข) 
คะแนน (ค) 
(ค = กxข) ๑ ๒ ๓ ๔ ๕ 

๑.        
๒.        
๓.        
๔.        
๕.        

รวม  ๑๐๐%  
 
คะแนนพฤติกรรมครั้งที่ ๑        = คะแนนรวมของทุกสมรรถนะ (ค) x  ๑๐๐  =  x ๑๐๐  =  
                                      ๕ 
  
ครั้งที่ ๒ ระหว่างวันที่ ๑ เมษายน ...............  ถึงวันที่ ๓๐ กันยายน ............. 

พฤติกรรมการปฏิบตัิงานหรือสมรรถนะ 
ระดับที่แสดงออกจริง (ก) น้ำหนัก % 

(ข) 
คะแนน (ค) 
(ค = กxข) ๑ ๒ ๓ ๔ ๕ 

๑.        
๒.        
๓.        
๔.        
๕.        

รวม ๑๐๐%  
 
คะแนนพฤติกรรมครั้งที่ ๒        = คะแนนรวมของทุกสมรรถนะ (ค) x  ๑๐๐  =  x ๑๐๐  =  
                                     ๕ 
 
หมายเหตุ : ๕     (ตัวหาร) หมายถึง  คะแนนเต็มของระดับที่แสดงออกจริง 
 ๑๐๐ (ตัวคูณ) หมายถึง  การแปลงคะแนนรวมของพฤติกรรมการปฏิบัติงานให้เป็นคะแนนที่มี 
   ฐานคะแนนเต็มเป็น ๑๐๐ คะแนน 
 
 =  ผลการประเมินครั้งท่ี ๑ + ผลการประเมินครั้งที่ ๒ =         =  
                     ๒ 
 

 
 

สรุปผลการประเมินพฤติกรรมการ
ปฏิบัติงานหรือสมรรถนะ 
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ส่วนที่ ๔ การสรุปผลการประเมินทั้งปี 

องค์ประกอบการประเมิน คะแนน (ก) น้ำหนัก (ข) รวมคะแนน (ก) x (ข) 
ผลการประเมินด้านผลสัมฤทธิ์ของงาน  ๘๐%  
ผลการประเมินด้านพฤติกรรมการปฏิบัติงานหรือสมรรถนะ  ๒๐%  

                                                     รวม ๑๐๐%  
 
ระดับผลการประเมิน              ดีเด่น          ดีมาก          ดี           พอใช้         ต้องปรับปรุง 
 
ความคิดเห็นเพ่ิมเติมของผู้ประเมิน 
....................................................................................................................................................................... ....... 
........................................................................................................................... ................................................... 
............................................................................................................................. ................................................. 
.......................................................................................................................................................... .................... 
.............................................................................................................. ................................................................ 
............................................................................................................................. ................................................. 
 
ส่วนที่ ๕ การรับทราบผลการประเมิน 
ผู้รับการประเมินครั้งที่ 1 
ได้รับทราบผลการประเมินแล้ว                                                       
 

 
ลงชื่อ : .............................................. 
ตำแหน่ง : ......................................... 
วันที่ : ............................................... 

ประเมินผลการปฏิบัติงานครั้งที่ ๑ 
ได้แจ้งผลการประเมินและผู้รับการประเมินได้ลงนามรับทราบแล้ว 
ได้แจ้งผลการประเมินเมื่อวันที่ ................................................ 
    แต่ผู้รับการประเมินไม่ลงนามรับทราบ 
    โดยมี.........................................................................เป็นพยาน  
                                   ลงชื่อ : .................................. พยาน 
                                   ตำแหน่ง : ......................................... 
                                   วันที่ : ............................................... 

 
ลงชื่อ : .............................................  
ตำแหน่ง : ......................................... 
วันที่ : ............................................... 
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ผู้รับการประเมินครั้งที่ 2 
ได้รับทราบผลการประเมินแล้ว                                                       
 

 
ลงชื่อ : ............................................. 
ตำแหน่ง : ......................................... 
วันที่ : ............................................... 

ประเมินผลการปฏิบัติงานครั้งที่ ๒ 
ได้แจ้งผลการประเมินและผู้รับการประเมินได้ลงนามรับทราบแล้ว 
ได้แจ้งผลการประเมินเมื่อวันที่ ................................................ 
    แต่ผู้รับการประเมินไม่ลงนามรับทราบ 
    โดยมี.........................................................................เป็นพยาน  
                                   ลงชื่อ : .................................. พยาน 
                                   ตำแหน่ง : ......................................... 
                                   วันที่ : ............................................... 

 
ลงชื่อ : .............................................  
ตำแหน่ง : ......................................... 
วันที่ : ............................................... 

 
ส่วนที่ ๖ ความเห็นของผู้บังคับบัญชาเหนือข้ึนไป 

ประเมินผลการปฏิบัติงานครั้งที่ ๑ ประเมินผลการปฏิบัติงานครั้งที่ ๒ 
ผู้บังคับบัญชาเหนือขึ้นไป :  
                    เห็นด้วยกับผลการประเมิน    
                    มีความเห็นต่างดังนี้ ......................... 
.................................................................................... 
.................................................................................... 
............................................................... ..................... 
.................................................................................... 
                    ลงชื่อ................................................. 
                    ตำแหน่ง............................................ 
                    วันที่ ................................................. 
ผู้บังคับบัญชาเหนือขึ้นไปอีกชั้นหนึ่ง (ถ้ามี) : 
                    เห็นด้วยกับผลการประเมิน    
                    มีความเห็นต่างดังนี้ ......................... 
.................................................................................... 
.................................................................................... 
.................................................................................... 
.................................................................................... 
                    ลงชื่อ................................................. 
                    ตำแหน่ง............................................ 
                    วันที่ ................................................. 

ผู้บังคับบัญชาเหนือขึ้นไป :  
                    เห็นด้วยกับผลการประเมิน    
                    มีความเห็นต่าง ดังนี้ ......................... 
.......................................................................... ........... 
.....................................................................................  
.....................................................................................  
........................................................................ ............. 
                    ลงชื่อ................................................. 
                    ตำแหน่ง............................................ 
                    วันที่ ................................................. 
ผู้บังคับบัญชาเหนือขึ้นไปอีกชั้นหนึ่ง (ถ้ามี) : 
                    เห็นด้วยกับผลการประเมิน    
                    มีความเห็นต่าง ดังนี้ ......................... 
.....................................................................................  
..................................................................................... 
.....................................................................................  
.....................................................................................  
                    ลงชื่อ................................................. 
                    ตำแหน่ง............................................ 
                    วันที่ ................................................. 
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