แบบ รร. 1
แบบรายงานการเสนอขอพระราชทานเครื่องราชอิสริยาภรณ์ ประจำปี พ.ศ.2568
ข้าราชการครูและบุคลากรทางการศึกษา ลูกจ้างประจำ พนักงานราชการ
ในสังกัดสำนักงานเขตพื้นที่การศึกษามัธยมศึกษาสุโขทัย
สำนักงานคณะกรรมการการศึกษาขั้นพื้นฐาน  กระทรวงศึกษาธิการ
คำนำหน้าชื่อ.................. ชื่อ – สกุล .............................................................เลขประจำตัวประชาชน.................................................
ปัจจุบันดำรงตำแหน่ง................................................................ระดับ.............................. เมื่อวันที่..........เดือน..................พ.ศ........... 
เงินเดือนปัจจุบัน.............................บาท  กลุ่ม..........................................................................................ตำแหน่งเลขที่.....................สำนักงานเขตพื้นที่การศึกษามัธยมศึกษาสุโขทัย    เกิดวันที่.............................เดือน.......................................พ.ศ.........................
บรรจุเข้ารับราชการในตำแหน่ง......................................... ระดับ..................เมื่อวันที่..............เดือน...............................พ.ศ.............. เครื่องราชอิสริยาภรณ์ที่ได้รับพระราชทานครั้งหลังสุดชั้นตรา..................เมื่อวันที่....... .เดือน............พ.ศ.............. ตามประกาศใน
ราชกิจจานุเบกษาเล่ม................  ตอนที่.............  ลงวันที่.........เดือน........................พ.ศ..............  หน้า.............  ลำดับที่.............. 
ขณะที่ดำรงตำแหน่ง..................................................หน่วยงาน..........................................................................................................
ชื่อตัว - ชื่อสกุลเดิม...........................................................................โอนมาจากหน่วยงานเดิม(ถ้ามี).................................................
เครื่องราชอิสริยาภรณ์ที่เสนอขอพระราชทานครั้งนี้  (โปรดทำเครื่องหมาย / ใน (   ) และเติมข้อความในช่องว่างให้สมบูรณ์)
(   ) ชั้น บ.ม. บรรจุเข้ารับราชการ เมื่อวันที่.......................               (   ) ชั้น ท.ม. เป็นระดับชำนาญการ/คศ.2  เมื่อวันที่......................
(   ) ชั้น บ.ช. ได้รับชั้น บ.ม. เมื่อวันที่.................................               (   ) ชั้น ท.ช. เป็นระดับ ชก./ชพ./คศ.3 เมื่อวันที่.....................
(   ) ชั้น จ.ม. ได้รับชั้น บ.ช. เมื่อวันที่..................................               (   ) ชั้น ป.ม. ได้ชั้น ท.ช.   เมื่อวันที่...............................................
(   ) ชั้น จ.ช. ได้รับชั้น จ.ม. เมื่อวันที่..................................               (   ) ชั้น ป.ช. ได้ชั้น ป.ม.   เมื่อวันที่...............................................
(   ) ชั้น ต.ม. เป็นระดับปฏิบัติการ/คศ.1 เมื่อวันที่...........................    (   ) ชั้น ม.ว.ม. ได้ชั้น ป.ช. เมื่อวันที่...............................................
(   ) ชั้น ต.ช. เป็นระดับชำนาญการ/คศ.2 เมื่อวันที่.........................    (   ) ชั้น ม.ป.ช. ได้ชั้น ม.ว.ม. เมื่อวันที่............................................
(   ) ร.จ.พ. บรรจุเข้ารับราชการเมื่อวันที่...........................................ปฏิบัติราชการครบ 25 ปี  เมื่อวันที่.....................................................

ขอรับรองว่าข้อความข้างต้นถูกต้องทุกประการ และไม่อยู่ระหว่างถูกกล่าวหาว่ากระทำผิดอาญาอยู่ระหว่างสอบสวนของเจ้าหน้าที่ตำรวจหรือระหว่างดำเนินคดีทางศาลหรือถูกกล่าวหาว่ากระทำผิดวินัยอยู่ระหว่างการสืบสวน หรือสอบสวนพิจารณาโทษก่อนการเสนอขอพระราชทาน  แม้จะยังไม่ได้ชื่อว่าเป็นผู้กระทำผิดจริงตามที่ถูกกล่าวหาทางอาญาหรือวินัย







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







         (...................................................)
1. ความเห็นของผู้บังคับบัญชาตามลำดับชั้น
..........................................................................................................................................................................................







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








               (นายไพบูลย์  พวงเงิน)






                 ผู้อำนวยการโรงเรียนสุโขทัยวิทยาคม
2. ความเห็นของผู้บังคับบัญชาตามลำดับชั้น
..........................................................................................................................................................................................







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







            (.................................................)






              ตำแหน่ง............................................................
