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แบบเสนอรายชือ่บุคลากรดา้นความปลอดภยั 
โครงการประกวดบคุลากรดา้นความปลอดภยัโดดเดน่ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลยั 

(สว่นงานละไมเ่กนิ 2 คน) 

 
ชือ่สว่นงาน ............................................................................................................................. ................................. 
 
บุคลากรดา้นความปลอดภยั 
คนที ่1: 
           นาย/นาง/นางสาว.................................................................................................... 
 อายุ ...............ป ี อายุการปฏิบตัิงาน .............ป ี

 ตำแหน่ง .................................................................................................................. 
 สังกัดภาควิชา........................................................................................................... 
 โทรศัพท์ที่ทำงาน...................................................................................................... 

โทรศัพท์มือถือ.......................................................................................................... 
อีเมล......................................................................................................................... 

 
 
คนที ่2: 
 

          นาย/นาง/นางสาว.................................................................................................... 
 อายุ ...............ป ี อายุการปฏิบตัิงาน .............ป ี

 ตำแหน่ง .................................................................................................................. 
 สังกัดภาควิชา........................................................................................................... 
 โทรศัพท์ที่ทำงาน...................................................................................................... 

โทรศัพท์มือถือ.......................................................................................................... 
อีเมล......................................................................................................................... 

 
 
 
 
 

ลงช่ือ …………………………………………………………. ลงช่ือ ……………………………………….…………………………. 

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

                              (ประธาน คปอ.) (คณบดี/ผู้อำนวยการ/หัวหน้าส่วนงาน) 

  (กรณีส่วนงานมี คปอ.ประจำส่วนงาน) 
 วันท่ี…………/……………………/…………………         วันท่ี…………/……………………/………………… 

 

ติดรูปถ่าย
ขนาด 1 นิ้ว 

ติดรูปถ่าย
ขนาด 1 นิ้ว 

แบบที่ 1 
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แบบเสนอผลงาน 
ในการคดัเลอืกบุคลากรดา้นความปลอดภยั 

 
 

ตอนที ่1: ประวตักิารทำงาน 
1. เริ่มปฏิบัติงานเมื่อวันที่ ……………………เดือน ……………………………………… พ.ศ. ……………………....……….………… 

 ตำแหน่ง………………………………………………..ภาควิชา ...............………………………คณะ.......……………….………… 
2. ปัจจุบันตำแหน่ง …………………...............................……………………………… ระดับ………...............................…..….. 

รวมเวลาปฏิบัติงาน (นับถึงวันที่ 31 กรกฎาคม 2565) …………………………………… ป ี
3. ปฏิบัติงานด้านความปลอดภัยฯ ..............................ปี 
4. ผลงานหรือการปฏิบัติงานด้านความปลอดภัยที่ได้รับการยอมรับ พร้อมแนบผลงาน 
 นับตั้งแต่ มิถุนายน 2560 เป็นต้นมา (สำหรับผู้สมัครครั้งแรก) 
 นับตั้งแต่ 1 ตุลาคม 2563 เป็นต้นมา (สำหรับผู้ที่เคยสมัครแล้ว) 

 

เดอืน/ปทีี่
ดำเนนิการ 

กจิกรรม/โครงการ % การมสีว่นรว่ม 
ของการดำเนนิงาน 

ลกัษณะของการมสีว่นรว่ม 
(สามารถเลือกได้มากกว่า 1 ข้อ) 

    ผู้คิดรเิริ่ม 
 ผู้รับผดิชอบหลัก 
 ผู้ร่วมดำเนินโครงการ/กิจกรรม 
 ผู้เข้าร่วม 
 อื่น ๆ โปรดระบุ ........................ 

    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    

 
ตอนท่ี 2...  

ติดรูปถ่าย

ขนาด 1 นิ้ว 

แบบที่ 2 
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ตอนที ่2: ผลงานดา้นความปลอดภยัดเีดน่และเปน็ความภาคภมูใิจ และสิง่ทีอ่ยากทำในอนาคต 
(ระบุผลงานดีเด่นเป็นที่ยอมรับปรากฏผลเด่นชัดและเป็นประโยชน์ในส่วนงาน พร้อมภาพประกอบผลงาน) 
............................................................................................................................. ....................................................... 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
  

 ข้าพเจ้าขอรับรองว่าข้อความข้างต้นนี้เป็นความจริง 
 ข้าพเจ้ายินดีเข้าร่วมนำเสนอและแลกเปลี่ยนประสบการณ์บนเวที Chula SDGs (เดือนกันยายน 2565) 
 

       (ลงชื่อ) ............................................................ เจ้าของประวัติ 
                               (...........................................................) 
                         ตำแหน่ง............................................................ 
                                  วันที่ ……… / …….….... /…………. 

/ตอนท่ี 3... 
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ตอนที ่3: ความคดิเหน็จากสว่นงาน 
1) ความคดิเหน็ของหวัหนา้งาน  

 ความเห็นเกี่ยวกับผู้ได้รับการเสนอชื่อเป็นบุคลากรด้านความปลอดภัยดีเด่น ดังนี้
........................................................................................................................................................................................ 
......................................................................................................................................................................................... 
......................................................................................................................................................................................... 
......................................................................................................................................................................................... 
......................................................................................................................................................................................... 
 

 ลงชื่อ......……………………………………….ผู้รับรอง 
  (..............………..………..……………….) 
 ตำแหน่ง.......…………………………………………… 
             วันที่……… / …….... /…….. 

2) ความคดิเหน็ของประธาน คปอ.สว่นงาน (กรณสีว่นงานม ีคปอ.ประจำสว่นงาน) 
 ความเห็นเกี่ยวกับผู้ได้รับการเสนอชื่อเป็นบุคลากรด้านความปลอดภัยดีเด่น ดังนี้
......................................................................................................................................................................................... 
......................................................................................................................................................................................... 
......................................................................................................................................................................................... 
......................................................................................................................................................................................... 
......................................................................................................................................................................................... 
 

 ลงชื่อ......……………………………………….ผู้รับรอง 
  (..............………..………..……………….) 
       ตำแหน่ง.......ประธาน คปอ. ……… 
           วันที่……… / …….... /…….. 
 

3) ความคดิเหน็ของคณบดี/ผูอ้ำนวยการ/หวัหน้าสว่นงาน 
 ความเห็นเกี่ยวกับผู้ได้รับการเสนอชื่อเป็นบุคลากรด้านความปลอดภัยดีเด่น ดังนี้
......................................................................................................................................................................................... 
......................................................................................................................................................................................... 
......................................................................................................................................................................................... 
......................................................................................................................................................................................... 
......................................................................................................................................................................................... 
 

 ลงชื่อ......……………………………………….ผู้รับรอง 
  (..............………..………..……………….) 
 ตำแหน่ง...(คณบดี/ผู้อำนวยการ/หัวหน้าส่วนงาน)... 

            วันที่……… / …….... /…….. 


