[image: image1.png]


[image: image2.png]


คำรับรองการปฏิบัติราชการ
ชื่อ  ………………(ผู้ทำฯ)………………………
………………………(สำนัก/กอง)………………………
ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2561
1.
คำรับรองระหว่าง

ชื่อ  ........................................  
  
  ตำแหน่ง  ...................................................
     ผู้รับคำรับรอง





     และ


ชื่อ  ........................................
   
  ตำแหน่ง  ...................................................










     ผู้ทำคำรับรอง
2.  คำรับรองนี้เป็นคำรับรองฝ่ายเดียว  มิใช่สัญญาและใช้สำหรับระยะเวลา 1 ปี  เริ่มตั้งแต่วันที่ 1 ตุลาคม  2560  ถึงวันที่ 30 กันยายน 2561
3.
รายละเอียดของคำรับรอง ได้แก่ แผนปฏิบัติงาน ...........(ส่วน/ฝ่าย/กลุ่มงาน/แผนงานของผู้ทำฯ)....................  ผลการปฏิบัติงาน น้ำหนัก ข้อมูลพื้นฐาน เป้าหมาย เกณฑ์การให้คะแนนและรายละเอียดอื่นๆ ตามที่กำหนดในเอกสารประกอบท้ายคำรับรองนี้ 
4. ข้าพเจ้า ชื่อ .................(ชื่อผู้รับฯ)......................... ตำแหน่ง .................(ตำแหน่งผู้รับฯ).........................ได้พิจารณาและเห็นชอบกับแผนปฏิบัติงาน ...............(ส่วน/ฝ่าย/กลุ่มงาน/แผนงานของผู้ทำฯ)....................   ผลการปฏิบัติงาน น้ำหนัก  ข้อมูลพื้นฐาน  เป้าหมาย เกณฑ์การให้คะแนนและรายละเอียดอื่นๆ  ตามที่กำหนดในเอกสารประกอบท้ายคำรับรองนี้ และข้าพเจ้ายินดีให้คำแนะนำ กำกับ และตรวจสอบผลการปฏิบัติราชการของ ........................(ชื่อผู้ทำฯ)................... ตำแหน่ง ............(ตำแหน่งผู้ทำฯ)................. ให้เป็นไปตามคำรับรองที่จัดทำขึ้นนี้
5. ข้าพเจ้า ชื่อ ....................(ชื่อผู้ทำฯ).........................   ตำแหน่ง .................(ตำแหน่งผู้ทำฯ)................. ได้ทำความเข้าใจคำรับรองตาม ข้อ 3 แล้ว ขอให้คำรับรองกับ.................(ตำแหน่งผู้รับฯ)...............................  ว่าจะมุ่งมั่นปฏิบัติราชการให้เกิดผลงานที่ดี  ตามเป้าหมายของตัวชี้วัดแต่ละตัวในระดับสูงสุดเพื่อให้เกิดประโยชน์และเป็นไปตามเป้าหมายของส่วนราชการและหน่วยงานตามที่ให้คำรับรองไว้
6.
ผู้รับคำรับรองและผู้ทำคำรับรอง  ได้เข้าใจคำรับรองการปฏิบัติราชการ และเห็นพ้องกันแล้ว จึงได้ลงลายมือชื่อ                      ไว้เป็นสำคัญ



          
……….…ลงนามผู้รับฯ ...........….

         ……………ลงนามผู้ทำฯ...…………….
                     (...........(ชื่อผู้รับฯ).................)                            (.................(ชื่อผู้ทำฯ).............)  
    

ตำแหน่ง......(ตำแหน่งผู้รับฯ)....................  
           ตำแหน่ง  ..............(ตำแหน่งผู้ทำฯ).............

  
วันที่........................................................... 
       
วันที่....................................................................
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