ชื่อ กศน.อำเภอ…………………………

แผนปฏิบัติการประจำปี ๒๕๖๕ 
 ภายใต้แผนส่งเสริมการจัดการศึกษาสำหรับคนพิการจังหวัดภูเก็ต ระยะ ๔ ปี (พ.ศ. ๒๕๖๒ – ๒๕๖๕)
ยุทธศาสตร์ที่ ๑  :  ขยายโอกาสการเข้าถึงบริการทางการศึกษาและการเรียนรู้อย่างทั่วถึงและเสมอภาค
เป้าประสงค์      :  เพื่อให้คนพิการได้รับการศึกษาอย่างทั่วถึงและเสมอภาค

	ที
	โครงการ/กิจกรรม
	วัตถุประสงค์
	เป้าหมาย
	งบประมาณ
	ตัวชี้วัดความสำเร็จ

	
	
	
	เชิงปริมาณ
	เชิงคุณภาพ
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


ยุทธศาสตร์ที่ ๒ :  ยกระดับคุณภาพและมาตรฐานการศึกษาพิเศษทุกระดับ
เป้าประสงค์      : คนพิการได้รับการศึกษาที่มีคุณภาพ ตามมาตรฐานการศึกษาสำหรับคนพิการ 
	ที
	โครงการ/กิจกรรม
	วัตถุประสงค์
	เป้าหมาย
	งบประมาณ
	ตัวชี้วัดความสำเร็จ

	
	
	
	เชิงปริมาณ
	เชิงคุณภาพ
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


ยุทธศาสตร์ที่ ๓  :  พัฒนาคุณภาพครูและบุคลากรที่เกี่ยวข้องกับการจัดการศึกษาสำหรับคนพิการในจังหวัด
เป้าประสงค์      :  เพื่อพัฒนาครูและบุคลากรที่เกี่ยวข้อง ให้มีความรู้ และทักษะในการจัดการศึกษาสำหรับคนพิการ

	ที
	โครงการ/กิจกรรม
	วัตถุประสงค์
	เป้าหมาย
	งบประมาณ
	ตัวชี้วัดความสำเร็จ

	
	
	
	เชิงปริมาณ
	เชิงคุณภาพ
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


ยุทธศาสตร์ที่ ๔  :  พัฒนาระบบบริหารจัดการแบบองค์รวมเชิงบูรณาการโดยการมีส่วนร่วมของทุกภาคส่วน
เป้าประสงค์      :  เพื่อเพิ่มประสิทธิผลการบริหารจัดการแบบองค์รวมเชิงบูรณาการโดยการมีส่วนร่วมของทุกภาคส่วน

	ที
	โครงการ/กิจกรรม
	วัตถุประสงค์
	เป้าหมาย
	งบประมาณ
	ตัวชี้วัดความสำเร็จ

	
	
	
	เชิงปริมาณ
	เชิงคุณภาพ
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


ลงชื่อ ............................................... ผู้ให้ข้อมูล 
      (..................................................)
ตำแหน่ง......................................................
