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รอบระยะเวลา ๑๒  เดือน

	เรื่อง
	

	ตัวชี้วัด (KPI) ที่ .XXX.
	

	ผู้กำกับดูแลตัวชี้วัด
	
	เบอร์ติดต่อ :
	๐-๒๒๘๐-๔๐๘๕ ต่อ  ......

	ผู้จัดเก็บข้อมูล
	
	เบอร์ติดต่อ :
	๐-๒๒๘๐-๔๐๘๕ ต่อ  ......

	E- mail :
	

	สำนัก/กอง/กลุ่มงาน
	



หน่วยวัด  : 
น้ำหนัก  :   
คำอธิบาย/หลักการ/เหตุผล ....................................................................................................................................................
......................................................................................................................................................................................................
......................................................................................................................................................................................................

สูตรการคำนวณ : 


เกณฑ์ในการให้คะแนน :
......................................................................................................................................................................................................
เงื่อนไข :
.....................................................................................................................................................................................................

แหล่งข้อมูล / วิธีการจัดเก็บข้อมูล:
...................................................................................................................................................................................


ข้อมูลพื้นฐานหรือข้อมูลสนับสนุน
	ข้อมูลพื้นฐานประกอบ
	ผลการดำเนินงานในอดีต ปีงบประมาณ   พ.ศ.

	
	๒๕๕๖
	๒๕๕๗

	
	
	

	
	
	

	
	
	


คำชี้แจงการดำเนินงาน/กิจกรรม ที่ผ่านมา
	วัน/เดือน/ปี
	มาตรการ/การดำเนินงาน/กิจกรรมที่ผ่านมา
	ผลผลิต
	ผลลัพธ์

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	ผลผลิตขั้นสุดท้ายที่ได้ในรอบ ๑๒ เดือน คือ   XXXXXXXX

	ผลผลิตเมื่อเทียบกับระยะเวลาในการดำเนินการตาม  TOR  คือ           เร็วกว่า            ตรงตามเวลา             ช้ากว่า

	เทียบกับระดับขั้นความสำเร็จตามคำรับรอง อยู่ที่ระดับ   XXXXXXXX  คะแนน



ปัจจัยและอุปสรรคต่อการดำเนินงานที่ผ่านมา
	ปัจจัยสนับสนุนต่อการดำเนินงาน/กิจกรรม

	

	อุปสรรคต่อการดำเนินงาน/กิจกรรม

	


หลักฐานยืนยันความสำเร็จ/ผลผลิต หรือการปฏิบัติงาน
	ลำดับที่
	รายชื่อหลักฐาน  เอกสาร

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	



เติมโดยอ้างอิงจากเล่มคำรับรองฯ  ๕๘





กรุณาเติม E- mail ของผู้ที่ต้องทำการประสานกับ กพร.สศช.





เติมโดยอ้างอิงจากเล่มคำรับรองฯ  ๕๘





ให้ระบุเฉพาะกรณีที่เป็นตัวชี้วัดในเชิงปริมาณ ให้ใส่สูตรในการคำนวณพร้อมทั้ง นิยามของตัวแปรทั้งหมด





เติมโดยอ้างอิงจากเล่มคำรับรองฯ  ๕๘





ให้ระบุในกรณีที่ตัวชี้วัด หรือภารกิจดังกล่าวขึ้นกับปัจจัยภายนอกซึ่งมีผลต่อความสำเร็จของภารกิจมาก  และต้องการจะเสนอเพื่อทบทวนเกณฑ์การให้คะแนนกับคณะกรรมการเจรจาข้อตกลงและการประเมินผล





อธิบายแหล่ง และวิธีการจัดเก็บข้อมูล  เช่น  เก็บโดยวิธีใด มีความรับผิดชอบร่วมกับหน่วยงานภายนอกอื่นใด  ความถี่ในการจัดเก็บข้อมูล เป็นต้น





ให้ระบุในกรณีที่เป็นภารกิจต่อเนื่อง  โดยข้อมูลดังกล่าวจะเป็นข้อมูลพื้นฐานที่ สำนักงาน ก.พ.ร. ใช้เป็นมาตรฐาน(Benchmark) ในการเปรียบเทียบ เพื่อพิจารณาความต่อเนื่องและความก้าวหน้าระหว่างปีงบประมาณ





ให้ระบุ มาตรการ/การดำเนินงาน/กิจกรรมที่ผ่านมา โดยละเอียด เนื่องจากส่วนนี้มีความสำคัญในการประเมินความก้าวหน้าของภารกิจ  โดยจะต้องส่งหลักฐานแสดงความก้าวหน้าของภารกิจมาด้วย





ให้วงกลมระยะเวลาในการดำเนินการเมื่อเปรียบเทียบกับ  TOR  





ให้ระบุรายชื่อหลักฐานที่สามารถยืนยันความก้าวหน้าและความสำเร็จของภารกิจ พร้อมทั้งส่งหลักฐานดังกล่าวที่ระบุมาด้วย  (เอกสารสำคัญที่ต้องส่งทุกภารกิจคือแผนปฏิบัติงานของภารกิจนั้นๆหรือข้อกำหนดการศึกษาโครงการ (TOR) นั้นๆ)





หมายเหตุ : 


กรุณาส่งกลับ กลุ่มงาน กพร.สศช. ภายในกำหนดเวลาวันที่ ๑๖ ตุลาคม ๒๕๕๘ เนื่องจากการส่งรายงานความก้าวหน้าช้ามีผลในการหักลดคะแนน (Grade) ของ สศช. 


กรุณาส่งแบบฟอร์มกลับทั้ง ๒ รูปแบบ 


รูปแบบกระดาษ A๔   


file ข้อมูล (แผ่น floppy disk หรือที่ E-mail : � HYPERLINK "mailto:cco@nesdb.go.th" ��cco@nesdb.go.th� )


กรณีที่ทางสำนัก/กลุ่มงาน มีข้อมูลอื่นๆ นอกเหนือจากฟอร์มที่กำหนด หรือมีข้อแนะนำกับกลุ่มงาน กพร.สศช. สามารถให้แนะนำเพิ่มเติมมาได้ 
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๓
         

