แบบรายงานการเสนอขอพระราชทานเครื่องราชอิสริยาภรณ์ ประจำปี  พ.ศ.2560
ของข้าราชการ/ลูกจ้างประจำ/พนักงานราชการ 
สำนักงานเขตพื้นที่การศึกษาประถมศึกษามุกดาหาร
สำนักงานคณะกรรมการการศึกษาขั้นพื้นฐาน  กระทรวงศึกษาธิการ
…………………………………………….

แบบ รร.1
คำนำหน้าชื่อ.................. ชื่อ – สกุล .............................................................เลขที่ประชาชน..........................................................
ปัจจุบันดำรงตำแหน่งอันดับ คศ. ............ เมื่อวันที่.............เดือน............................พ.ศ.................  (กรณีปัจจุบันเป็นระดับ 4,6,8 ให้ระบุวัน/เดือน/ปี ที่เป็น 3,5,7 ด้วย) เคยดำรงตำแหน่งระดับ.........เมื่อวันที่........เดือน....................พ.ศ................    เงินเดือนปัจจุบันขั้น.....................บาท  ตำแหน่ง.......................................... โรงเรียน.................................................................... ตำแหน่งเลขที่................สำนักงานเขตพื้นที่การศึกษาประถมศึกษามุกดาหาร เกิดวันที่.........เดือน.................พ.ศ.........................บรรจุเข้ารับราชการในตำแหน่ง......................................... ระดับ..........   เมื่อวันที่...........เดือน...............................พ.ศ................ เครื่องราชอิสริยาภรณ์ที่ได้รับพระราชทานครั้งหลังสุดชั้นตรา......................... เมื่อวันที่ 5 ธันวาคม ....................ตามประกาศ ในราชกิจจานุเบกษาเล่ม ................  ตอนที่.............  ลงวันที่.........เดือน........................พ.ศ.............. หน้า...........ลำดับที่............. 
ขณะที่ดำรงตำแหน่ง....................................หน่วยงาน/โรงเรียน.....................................................................................................

ชื่อตัว-ชื่อสกุลเดิม............................................................................โอนมาจากหน่วยงานเดิม(ถ้ามี)...............................................
หมายเลขโทรศัพท์บ้าน/โรงเรียน .................................................**โทรศัพท์มือถือ**................................................................... 
เครื่องราชอิสริยาภรณ์ที่เสนอขอพระราชทานครั้งนี้  (โปรดทำเครื่องหมาย / ใน  (   )  และเติมข้อความในช่องว่างให้สมบูรณ์)
(   ) ชั้น บ.ม. เป็นระดับ 2 เมื่อวันที่................................
      (   ) ชั้น ท.ม. เป็นระดับ 7 เมื่อวันที่............................................
(   ) ชั้น บ.ช. เป็นระดับ 2 เมื่อวันที่.................................      (   ) ชั้น ท.ช. เป็นระดับ 7 เมื่อวันที่............................................
(   ) ชั้น จ.ม. เป็นระดับ 3 เมื่อวันที่..................................     (   ) ชั้น ป.ม. ได้ชั้น ท.ช. เมื่อวันที่ 5 ธันวาคม พ.ศ. ..................
(   ) ชั้น จ.ช. เป็นระดับ 3 เมื่อวันที่..................................     (   ) ชั้น ป.ช. ได้ชั้น ป.ม. เมื่อวันที่ 5 ธันวาคม พ.ศ. ..................
(   ) ชั้น ต.ม. เป็นระดับ 5 เมื่อวันที่..................................     (   ) ชั้น ม.ว.ม. ได้ชั้น ป.ช. เมื่อวันที่ 5 ธันวาคม พ.ศ. ...............
(   ) ชั้น ต.ช. เป็นระดับ 5 เมื่อวันที่...................................    (   ) ชั้น ม.ป.ช. ได้ชั้น ม.ว.ม. เมื่อวันที่ 5 ธันวาคม พ.ศ. ............
(   ) ร.จ.พ. บรรจุเข้ารับราชการเมื่อวันที่..................................    ปฏิบัติราชการครบ 25 ปี  เมื่อวันที่...........................................

ขอรับรองว่าข้อความข้างต้นถูกต้องทุกประการ







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







            (...........................................)
**ความเห็นของผู้บังคับบัญชาตามลำดับชั้นต้น**
..........................................................................................................................................................................................







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








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






     ผู้อำนวยการโรงเรียน...............................................
ความเห็นของผู้บังคับบัญชาตามลำดับชั้น
..........................................................................................................................................................................................







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







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






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