
แบบประเมินผลการปฏิบัติงานพนักงานราชการท่ัวไป 
 

ส่วนท่ี  ๑  ข้อมูลของผู้รับการประเมิน 
 

รอบการประเมิน   ครั้งท่ี.........  ระหว่างวันท่ี.........................................ถึงวันท่ี.................................... 
ชื่อผู้รับการประเมิน  (นาย/นาง/นางสาว)............................................................................................. 
วันเริ่มสัญญาจ้าง.......................................................วันสิ้นสดุสัญญาจ้าง............................................. 
ตําแหน่ง..........................................................กลุ่มงานบริหารท่ัวไป  สังกัด.......................................... 
 
ส่วนท่ี  ๒  การประเมินผลสัมฤทธิ์ของงาน  (ร้อยละ  ๘๐) 
 

หน้าท่ี/ภารกิจ ตัวชี้วัด/ผลงานจริง ระดับค่าเป้าหมาย (ก) % น้ําหนัก 
(ข) 

คะแนน(ค) 
(ค=กXข) 
    ๑๐๐ 

๑ ๒ ๓ ๔ ๕ 

๑. ตัวชี้วัด :        

 ผลงานจริง :      

๒. ตัวชี้วัด :        

 ผลงานจริง :      

         

รวม ๑๐๐%  

 
สูตรการคํานวณ  คะแนนผลสัมฤทธิ์ของงาน  =  คะแนนรวมของทุกตัวชี้วัด (ค)   X  ๑๐๐   =   _______  * 
                                                                         ๕ 
 

หมายเหตุ  :  ๕  ซ่ึงเป็นตัวหาร  หมายถึง  คะแนนเตม็ของค่าระดบัเป้าหมาย 
                ๑๐๐  ซ่ึงเป็นตัวคูณ  หมายถึง  การแปลงคะแนนรวมของผลสัมฤทธ์ิของงานให้เป็นคะแนน                   
     ท่ีมีฐานคะแนนเต็มเป็น  ๑๐๐  คะแนน 
 
ผลสัมฤทธิ์ของงานที่ปฏิบัติได้ร้อยละ  ๙๐  ข้ึนไปของภาระงานที่ได้รับมอบหมาย              ผลงานจริง ระดับค่าเป้าหมาย   คือ  ๕    (ระดับยากมาก) 
ผลสัมฤทธิ์ของงานที่ปฏิบัติได้ร้อยละ  ๘๐ – ๘๙    ข้ึนไปของภาระงานที่ได้รับมอบหมาย    ผลงานจริง ระดับค่าเป้าหมาย   คือ  ๔    (ระดับยากปานกลาง) 
ผลสัมฤทธิ์ของงานที่ปฏิบัติได้ร้อยละ  ๗๐ – ๗๙    ข้ึนไปของภาระงานที่ได้รับมอบหมาย    ผลงานจริง ระดับค่าเป้าหมาย   คือ  ๓    (ระดับมาตรฐาน) 
ผลสัมฤทธิ์ของงานที่ปฏิบัติได้ร้อยละ  ๖๐ – ๖๙    ข้ึนไปของภาระงานที่ได้รับมอบหมาย    ผลงานจริง ระดับค่าเป้าหมาย   คือ  ๒    (ระดับตํ่ากว่ามาตรฐาน) 
ผลสัมฤทธิ์ของงานที่ปฏิบัติได้ตํ่ากส่าร้อยละ  ๖๐    ของภาระงานที่ได้รับมอบหมาย           ผลงานจริง ระดับค่าเป้าหมาย   คือ  ๑    (ตํ่าสุดยอมรับได้) 
 
%  น้ําหนัก  (ข)  ผู้ประเมินและผู้รับการประเมินร่วมกันกําหนด 
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สรุปส่วนท่ี ๓  การประเมินพฤติกรรมการปฏิบัติงาน  (ร้อยละ ๒๐) 
 
 

พฤติกรรมการปฏิบัติงาน 
(สมรรถนะ) 

ระดับท่ีแสดงออกจริง  (ก) % น้ําหนัก 
(ข) 

คะแนน(ค) 
(ค=กXข) 
    ๑๐๐ 

๑ 
ตํ่ากว่า
กําหนด
มาก 

๒ 
ตํ่ากว่า
กําหนด 

๓ 
ตาม

กําหนด 

๔ 
เกิน

กว่าที่
กําหนด 

๕ 
เกิน

กว่าที่
กําหนด
มาก 

สมรรถนะหลัก    
๑. การมุ่งผลสัมฤทธ์ิ      ๑๒  
๒. การบริการท่ีดี      ๑๒  
๓. การส่ังสมความเช่ียวชาญในงานอาชีพ      ๑๒  
๔. การยึดมั่นในความถกูต้องชอบธรรมและ จริยธรรม      ๑๒  
๕. การทํางานเป็นทีม      ๑๒  

รวม  ๖๐ %  
สมรรถนะเฉพาะตามลักษณะงานท่ีปฏิบัติ    
๑.  การคิดวิเคราะห์      ๑๐  
๒. ความเข้าใจองค์กรและระบบราชการ      ๑๐  
๓. ความม่ันใจในตนเอง      ๑๐  
๔. การสร้างสัมพันธภาพ      ๑๐  

รวม  ๔๐ %  
รวมทุกสมรรถนะ ๑๐๐ %  

 

สูตรการคํานวณ  คะแนนพฤติกรรมการปฏิบัติงาน  =  คะแนนรวมของทุกสมรรถนะ (ค)  X ๑๐๐  =  _______**           
                                                                                   ๕  
 

หมายเหตุ  :     ๕  ซ่ึงเป็นตัวหาร  หมายถึง  คะแนนเต็มของระดับท่ีแสดงออกจริง 
๑๐๐  ซ่ึงเป็นตัวคูณ  หมายถึง  การแปลงคะแนนรวมของพฤติกรรมการปฏิบัติงานให้เป็นคะแนนท่ีมีฐาน               
คะแนนเต็มเป็น  ๑๐๐  คะแนน 
พนักงานราชการท่ัวไป                   กําหนดให้ต้องมีสมรรถนะระดับ   ๑ 

  
ส่วนท่ี  ๔  การสรุปผลการประเมิน 
 

องค์ประกอบการประเมิน คะแนน 
(ก) 

%  น้ําหนัก 
(ข) 

รวมคะแนน  (ก) X (ข) 
                  ๑๐๐ 

ผลการประเมินดา้นผลสมัฤทธ์ิของงาน * ๘๐ % 
ผลการประเมินดา้นพฤติกรรมการปฏิบัติงาน ** ๒๐ %  

รวม ๑๐๐ %  
 

ระดับผลการประเมิน 
 

ระดับผลการประเมิน  รอบท่ี ๑ ระดับผลการประเมิน รอบท่ี ๒ สรุปผลการประเมินท้ังปี 
(ผลการประเมินครั้งท่ี ๑ + ผลการประเมินครั้งท่ี  ๒) 

๒ 
�  ดีเด่น           ๙๕-๑๐๐ % �  ดีเด่น           ๙๕-๑๐๐ % �  ดีเด่น             ๙๕-๑๐๐ % 
�  ดีมาก           ๘๕-๙๔ % �  ดีมาก           ๘๕-๙๔ % �  ดีมาก             ๘๕-๙๔ % 
�  ดี                ๗๕-๘๔ % �  ดี                ๗๕-๘๔ % �  ดี                  ๗๕-๘๔ % 
�  พอใช้           ๖๕-๗๔ % �  พอใช้           ๖๕-๗๔ % �  พอใช้             ๖๕-๗๔ % 
�  ต้องปรับปรุง   ๐-๖๔ % �  ต้องปรับปรุง   ๐-๖๔ % �  ต้องปรับปรุง     ๐-๖๔ % 
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ความคิดเห็นเพ่ิมเติมของผู้ประเมิน 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
ส่วนท่ี ๕  การรับทราบผลการประเมิน 
 

ผู้รับการประเมิน : 
�  ได้รับทราบผลการประเมินแล้ว                                  ลงชื่อ :  .......................................... 
           ตําแหน่ง : ....................................... 
                                                                             วันท่ี : ............................................. 
 

ผู้ประเมิน : 
�  ได้แจ้งผลการประเมินเม่ือวันท่ี.......................................    ลงชื่อ  :  ........................................... 
         ตําแหน่ง :  ......................................... 
                                                                           วันท่ี :  ...............................................    
�  ได้แจ้งผลการประเมินเม่ือวันท่ี.............................................   
       แต่ผู้รับการประเมินไม่ลงนามรับทราบ 
       โดยมี....................................................................เป็นพยาน     
  
                             ลงชือ่  :  .................................................  พยาน 
                   ตําแหน่ง  :  ............................................. 
                             วันท่ี  :  ..................................................     
 
ส่วนท่ี  ๖  ความเห็นของผู้บังคับบัญชาเหนือข้ึนไป 
 

ผู้บังคับบญัชาเหนือขึ้นไป : 
� เห็นด้วยกับผลการประเมิน 
� มีความเห็นต่าง  ดังนี ้
      .............................................................................   ลงชื่อ................................................... 
      .............................................................................   ตําแหน่ง.............................................. 
      .............................................................................   วันที่ .................................................. 
 
ผู้บังคับบัญชาเหนือข้ึนไปอีกชั้นหนึ่ง  (ถ้ามี) : 
� เห็นด้วยกับผลการประเมิน 
� มีความเห็นต่าง  ดังนี ้
      .............................................................................   ลงชื่อ................................................... 
      .............................................................................   ตําแหน่ง.............................................. 
      .............................................................................   วันที่ .................................................. 
 

 


