
แบบฟอร์มการขอเผยแพร่ข้อมูลผ่านเวบไซต์ของหน่วยงานในราชการภูมิภาค 
สำนักงานสาธารณสุขอำเภอแม่สะเรียง  สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดแม่ฮ่องสอน 

ตามประกาศสำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
เรื่อง แนวทางการเผยแพร่ข้อมูลต่อสาธารณะผ่านเวบไซต์ของหน่วยงาน พ.ศ.๒๕๖๑ 
สำหรับหน่วยงานในราชการบริหารส่วนภูมิภาค  สำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

แบบฟอร์มการขอเผยแพร่ข้อมูลผ่านเวบไซต์ของหน่วยงานในสังกัดสำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

ชื่อหน่วยงาน : สำนักงานสาธารณสุขอำเภอแม่สะเรียง  สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดแม่ฮ่องสอน 
วัน/เดือน/ปี :   ๗  มกราคม  ๒๕๖๒ 
 

หัวข้อ :  เผยแพร่ประกาศสำนักงานสาธารณสุขอำเภอแม่สะเรียง 
 

รายละเอียดข้อมูล (โดยสรุปหรือเอกสารแนบ) 
            ประกาศ  ๒  เรื่อง ได้แก่ 
            ๑.มาตรการป้องกันการรับสินบนของหน่วยงาน 
            ๒.คู่มือการกำหนดมาตรการป้องกันการรับสินบน 
Link ภายนอก :  ไม่มี 
หมายเหตุ ............................................................................................................................. ................................ 

 

        ผู้รับผิดชอบการให้ข้อมูล                                               ผู้อนุมัติรับรอง 
 
            (นายจรัล  มุ่งดี)                                                  (นายดำรงค์   นันยบุตร) 
      หวัหน้ากลุ่มงานบริหารทั่วไป                                      สาธารณสุขอำเภอแม่สะเรียง 
  วันที่............./................../...............                              วันที่................../................./....................  
 

ผู้รับผิดชอบการนำข้อมูลขึ้นเผยแพร่ 
 

(นายสมศักดิ์  ทรายเงิน) 
นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการ 

วันที่................./................../.................. 
 


