
แบบฟอรมการขอเผยแพรขอมูลผานเว็บไซตของหนวยงานราชการในสังกัด 
สำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

ตามประกาศสำนักงานสาธารณสุขอำเภอสวางอารมณ 
เรื่อง  แนวทางการเผยแพรขอมูลตอสาธารณะผานเว็บไซตของหนวยงาน พ.ศ. ๒๕๖7 

 

แบบฟอรมการขอเผยแพรขอมูลผานเว็บไซตของหนวยงานในสังกัดสำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
ชื่อหนวนงาน : สำนักงานสาธารณสุขอำเภอสวางอารมณ 
วัน/เดือน/ป  : 2 กันยายน 2567  
หัวขอ  : รายงานสรุปผลการกำกับติดตาม ประกาศมาตรการการปองกันการรับสินบนทุกรูปแบบ 
รายละเอียดขอมูล (โดยสรุปหรือเอกสารแนบ) 
            งานนิติการ สำนักงานสาธารณสุขอำเภอสวางอารมณ ขอเผยแพรขอมูลผานเว็บไซตของหนวยงาน 
www.ssosawanghealth.com ดังน้ี 
            1. บันทึกรายงานรับทราบรายงานสรุปผลการกำกับติดตาม ประกาศมาตรการการปองกันการรับสินบน
ทุกรูปแบบ 
            2. รายงานสรุปผลการกำกับติดตาม ประกาศมาตรการการปองกันการรับสินบนทุกรูปแบบ 
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Link ภายนอก : …………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
หมายเหตุ : ……………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
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ผูรับผิดชอบการใหขอมูล 

 
 

(นายคธา  บัวลา) 
นักสาธารณสุขชำนาญการ 

วันที่..2...เดือน...กันยายน...พ.ศ...2567... 

 
ผูอนุมัติรับรอง 

 
 

(นายสัญชัย  แปนทอง) 
สาธารณสุขอำเภอสวางอารมณ 

วันที่..2...เดือน...กันยายน...พ.ศ...2567... 
 

 
ผูรับผิดชอบการนำขอมูลข้ึนเผยแพร 

 
 

(นายวีระพงษ ใยสวรรค) 
พยาบาลวชิาชพีชำนาญการ 

วันที่..2...เดือน...กันยายน...พ.ศ...2567... 
 
 


