
กรอบแนวทางการเผยแพรขอมูลผานเว็บไซตหนวยงาน ปงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๖8  
สำนักงานสาธารณสุขอำเภอสวางอารมณ จังหวัดอุทัยธานี 

***************************** 
 ตามพระราชบัญญัติขอมูลขาวสารของทางราชการ พ.ศ.๒๕๔๐ มาตรา ๙ กำหนดให
หนวยงาน ของรัฐตองจัดใหมีขอมูลขาวสารของทางราชการไวใหประชาชนเขาตรวจดูได สำนักงานสาธารณสุข
อำเภอสวางอารมณ จึงไดกำหนดแนวทางการเผยแพรตอสาธารณะผานเว็บไซตสำนักงานสาธารณสุขอำเภอ
สวางอารมณ เพื่อใหประชาชนเขาถึงขอมูลขาวสาร ไดสะดวก ซ่ึงเปนขอมูลที่ถูกตอง ชัดเจน ครบถวน และเปน
ปจจุบัน และสามารถ ตรวจสอบการดําเนินงานของสำนักงานสาธารณสุขอำเภอสวางอารมณ ตามนโยบายที่
ประกาศไว ดังน้ี 
 1. ขอบเขต 
 เริ่มจากจากหนาที่ผูประสงคจะเผยแพรขอมูลผานเว็บไซตของสำนักงานสาธารณสุขอำเภอ
สวางอารมณ เสนอขาวสารที่สาธารณสุขอำเภอสวางอารมณ หรือประธานขอมูลขาวสารประจำหนวยงาน เพื่อ
พิจารณาอนุญาตใหเผยแพรผานเว็บไซตสำนักงานสาธารณสุขอำเภอสวางอารมณ กรณีที่อนุญาตใหเผยแพร 
บนเว็บไซต ใหเจาหนาที่ผู รับผิดชอบ (Web Master) นําขอมูลขาวสารนี้ ขึ้นเว็บไซตสำนักงานสาธารณสุข
อำเภอสวางอารมณ พรอมทั้งตรวจสอบความถูกตอง ครบถวน ตลอดจนความเปนปจจุบันของขอมูล และ    
นําขอมูลลงจากเว็บไซตเมื่อครบระยะเวลาการเผยแพรขอมูล กรณีที่ไมอนุญาตใหเผยแพรบนเว็บไซต ให
เจาหนาที่ผูรับบผิดชอบ (Web Master) ประสานแจงกลับไปยังเจาหนาที่ผูประสงคจะเผยแพรขอมูลขาวสาร 
พรอมชี้แจงขอมูลที่จะประสงคจะเผยแพร ผานเว็บไซต ตามข้ันตอนแรกอีกครั้ง 
 2. ข้ันตอนการปฏิบัติการ 
  2.1 เจาหนาที่ผู ประสงคจะเผยแพรขอมูลเสนอขอมูลขาวสารที่ประธานศูนยขอมูล
ขาวสาร ประจำหนวยงานเพื่อเสนอขอมูลขาวสารตอสาธารณสุขอำเภอสวางอารมณ ขออนุญาตใหเผยแพร 
  2.2 ประธานศูนยขอมูลขาวสารประจำหนวยงาน พิจารณาขอมูลขาวสารที่เจาหนาที่ 
ผูประสงคจะเผยแพรขอมูล เสนอขอมูลขาวสารตอสาธารณสุขอำเภอสวางอารมณ ขออนุญาตใหเผยแพร 
   2.2.1 กรณีอนุญาตใหเผยแพรบนเว็บไซตสำนักงานสาธารณสุขอำเภอสวางอารมณ 
ใหเจาหนาที่ผูรับผิดชอบ (Web Master) นําขอมูลขาวสารข้ึนเว็บไซตสำนักงานสาธารณสุขอำเภอสวางอารมณ 
   2.2.2 กรณีไมอนุญาตใหเผยแพรบนเว็บไซตสำนักงานสาธารณสุขอำเภอสวางอารมณ 
ใหเจาหนาที่ผูรับผิดชอบ (Web Master) ประสานแจงกลับไปยังเจาหนาที่ผูประสงคจะเผยแพรขอมูลพรอม
ชี้แจงเหตุผล 
  2.3 เจาหนาที่ผูรับผิดชอบ (Web Master) ตรวจสอบความถูกตอง ครบถวน ตลอดจน
ความเปนปจจุบันของขอมูล และนําขอมูลลงจากเว็บไซตเมื่อครบระยะเวลาการเผยแพรขอมูล 
 
 
 
 
 
 
 
 



ข้ันตอนการเผยแพรขอมูลตอสาธารณะผานเวบ็ไซต 
สำนักงานสาธารณสุขอำเภอสวางอารมณ 

***************************** 
ลำดับ กระบวนการ ใชเวลา ผูรับผิดชอบ 

1 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

30 นาท ี เจาหนาที่ผูประสงค
จะเผยแพรขอมูล 

2 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

60 นาท ี - สสอ.สวางอารมณ 
- ประธานศูนย
ขอมูลขาวสาร
ประจำหนวย 

30 นาท ี - เจาหนาท่ี
ผูรับผิดชอบ (Web 
Master) 

3 
 
 
 
 
 
 
 
 

120 นาท ี - เจาหนาท่ี
ผูรับผิดชอบ (Web 
Master) 

  

๑.เจาหนาท่ีผูประสงคจะเผยแพรขอมูล 

เสนอขอมูลขาวสารที่ประธานศูนยขอมูล ขาวสาร

ประจำหนวยงาน ขออนุญาตให เผยแพรผาน

เว็บไซตสำนักงานสาธารณสุขอำเภอสวางอารมณ 

ตอสาธารณสุขอำเภอสวางอารมณ 

2.2 ไมอนุญาต 

เจ  าหน  าท ี ่ ผ ู  ร ั บผ ิ ดชอบ  (Web 

Master) ประสาน แจงกลับไปยัง 

เจาหนาที ่ผู ที ่ประสงคจะเผยแพร 

ขอมูล 

2. สาธารณสุขอำเภอสวางอารมณ 

พิจารณา 

2.1 อนุญาต 

เจ  าหน  าท ี ่ ผ ู  ร ั บผ ิ ดชอบ  (Web 

Master) นำขอมูลเผยแพรข ึ ้นเว็ป

 

3. เจ าหน าท ี ่ ผ ู  ร ับผ ิดชอบ  (Web 

Master) ตรวจสอบความถ ู ก ต  อ ง

ครบถวนตลอดจนความ เปนปจจุบัน

ของขอมูลและนําขอมูลลงจาก เว็บไซต

เมื่อครบระยะเวลาการเผยแพรขอมูล 



กรอบแนวทางการเผยแพรขอมูลตอสาธารณะผานเว็บไซตสำนักงานสาธารณสุขอำเภอสวางอารมณ 
http://www.ssosawanghealth.com/ 

ที่ หัวขอเร่ืองของขอมูล 
ข้ันตอนการเผยแพร/ปรับปรุง

ขอมูล 
ผูรับผิดชอบ ผูตรวจสอบ 

1 ขอมูลหนวยงาน (General 
information) ประกอบดวย 
1. ประวัติความเปนมา 
2. วิสัยทัศน พันธกิจ 
3. โครงสรางหนวยงาน 
4. ทำเนียบผูบริหาร 
5. ขอมูลผูบริหารเทคโนโลยีสารสนเทศ
ระดับสูง (Chief information Officer : CIO) 
6. อำนาจหนาที่ 
7. ยุทธศาสตร 
8. แผนปฏิบัติราชการ แผนงาน โครงการ 
และงบประมาณรายจายประจำป 
9. คำร ับรอง รายงานผลการปฏิบ ัติ
ราชการ 
10. ร า ย ล ะ เ อ ี ย ด ช  อ ง ท า ง ก า ร
ติดตอส่ือสาร 
    10.1 หมายเลขโทรศัพท 
    10.2 หมายเลขโทรสาร 
    10.3 แผนที่ตั้งหนวยงาน 
    10.4 ไปรษณ ีย  อ ิ เ ล ็ กทรอน ิ กส        
(e-mail address) 
 

ข ั ้นตอนการเผยแพร ข อม ูลตอ
ส า ธ า ร ณ ะ ผ  า น เ ว ็ บ ไ ซ ต  ข อ ง
สำนักงานสาธารณสุขอำเภอสวาง
อารมณ ขาวสาร สสอ.สวางอารมณ 
เป นไปตามขอ 2.1 - 2.2 ตาม
ประกาศสำน ักงานสาธารณสุข
อำเภอสวางอารมณ ลงวันที่ 31 
ตุลาคม 2567 เรื ่อง แนวทางการ
เผยแพรข อมูลตอสาธารณะผาน
เว็บไซตของหนวยงาน พ.ศ.2568 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 - นายคธา  บัวลา  
จนท. Web master) 
- นายวีระพงษ   
             ใยสวรรค 
จนท. Web master) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

- นายคธา  บัวลา 
ผูชวย.สสอ.สวางอารมณ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

2 กฎหมาย ระเบียบ ขอบังคับ ที่เกี่ยวของ
ก ั บหน  ว ย ง าน  (Law , Regulatory , 
Compliance) โดยแสดงที่มาของขอมูล
อยางชัดเจน 
 

3 คลังความรู (Knowledge) เชน ขาวสาร
ความรูสุขภาพในรูปแบบ Info Graphic 
สื ่อม ัลต ิม ี เด ีย บทความ ผลงานวิจัย 
ขอมูลสถิติตางๆ โดยอางอิงแหลงที่มา
และวัน เวลา กำกับ เพื่อประโยชนในการ
นำขอมูลไปใชตอ (ถามี) 

4 รายชื ่อเว็บไซตหนวยงานที ่เก ี ่ยวของ 
(Web link) เช น หน วยงานในส ังกัด 
หนวยงานสังก ัดเด ียวก ัน หนวยงาน
ภายนอก หรือเว็บไซตอื่นๆ ที่นาสนใจ 
 



ที่ หัวขอเร่ืองของขอมูล 
ข้ันตอนการเผยแพร/ปรับปรุง

ขอมูล 
ผูรับผิดชอบ ผูตรวจสอบ 

5 ขอมูลขาวสารที่จัดไวใหประชาชนตรวจดู
ไดตามพระราชบัญญัติขอมูลขาวสารของ
ราชการ พ.ศ.2540 ตามมาตรา 7 
มาตรา 9 และข อม ูลข าวสารอ ื ่นที่
คณะกรรมการขอมูลขาวสารของราชการ
กำหนดตามมาตรา 9(8) และมาตรฐาน
เว็บไซตหนวยงานภาครัฐ (Government 
Website Standard Version 2.0) ของ
สำนักงานรัฐบาลอิเล็กทรอนิกส (องคการ
มหาชน) 
 

  
 

 

6 ค ู ม ือมาตรฐานการปฏ ิบ ัต ิ งานของ
หนวยงานตามภารกิจของหนวยงาน โดย
แสดงข ั ้นตอนการปฏ ิบ ัต ิงานพร อม
อธิบายขั้นตอนปฏิบัติงาน ระบุระยะเวลา
ในแตละขั้นตอนของการปฏิบัติงานนั้นๆ 
โดยจัดทำเปนรูปแบบ “คูมือมาตรฐาน
การปฏิบ ัต ิงานของหนวยงาน” และ
สามารถดาวนโหลดคูมือมาตรฐานการ
ปฏิบัติงานของหนวยงาน 
 

7 ค ู  ม ื อ ส ำห ร ั บป ระ ช าช น  ( Service 
information) ข อม ูลการบร ิการตาม
ภารกิจของหนวยงาน โดยแสดงขั้นตอน
การใหบริการตางๆ แกประชาชนพรอม
อธิบายขั้นตอนบริการอยางชัดเจน ทั้งน้ี
ควรระบุระยะเวลาในแตละขั้นตอนของ
การใหบริการนั้นๆ โดยจัดทำเปนรูปแบบ 
“คูมือสำหรับประชาชน” และสามารถ
ดาวน โหลดเอกสาร ค ู ม ือ ตลอดจน
แบบฟอร ม (Download Forms) เพื่ อ
อำนวยความสะดวกแกประชาชนในการ
ติดตอราชการ (ถามี) 
 

8 ขาวประชาสัมพันธ (Pubic Relations)
ภาพขาวกิจกรรม เรื่องแจงเตือน รวมถึง
ขาวประกาศของหนวยงาน เชน ประกาศ
รับสมัครงาน ประกาศจัดซื้อจัดจาง ผล
การจัดซื้อจัดจาง 
 



ที่ หัวขอเร่ืองของขอมูล 
ข้ันตอนการเผยแพร/ปรับปรุง

ขอมูล 
ผูรับผิดชอบ ผูตรวจสอบ 

9 ร ะ บ บ ง า น ใ ห  บ ร ิ ก า ร ใ น ร ู ป แ บ บ
อ ิ เ ล ็ ก ท ร อ น ิ ก ส   ( e-Service) เ ป น
ระบบงานตามภารกิจหนวยงานที่จัดทำ
เปนระบบงานคอมพิวเตอรใหบริการผาน
หนาเว็บไซต หรือ Mobile Application 
ในลักษณะสื่อสารสองทาง (Interactive) 
(ถามี) 
 

10 แสดงสถิต ิการเข าใช บริการเว ็บไซต 
แสดงระดับความพึงพอใจ และมีระบบ
ประเมินความพึงพอใจที่มีตอเว็บไซตของ
หนวยงาน 
 

   

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



แบบฟอรมการขอเผยแพรขอมูลผานเว็บไซตของหนวยงานราชการในสังกัด 
สำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

ตามประกาศสำนักงานสาธารณสุขอำเภอสวางอารมณ 
เรื่อง  แนวทางการเผยแพรขอมูลตอสาธารณะผานเว็บไซตของหนวยงาน พ.ศ. ๒๕๖8 

 

แบบฟอรมการขอเผยแพรขอมูลผานเว็บไซตของหนวยงานในสังกัดสำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
ชื่อหนวนงาน : สำนักงานสาธารณสุขอำเภอสวางอารมณ 
วัน/เดือน/ป  : ……………………………………………………………………………………………………………………………………………   
หัวขอ  : ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
รายละเอียดขอมูล (โดยสรุปหรือเอกสารแนบ) 
.....................................................................................................................................................................................
.....................................................................................................................................................................................
.....................................................................................................................................................................................
.....................................................................................................................................................................................
..................................................................................................................................................................................... 
Link ภายนอก : …………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
หมายเหตุ : ……………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
.....................................................................................................................................................................................
.....................................................................................................................................................................................
.....................................................................................................................................................................................
..................................................................................................................................................................................... 

 
ผูรับผิดชอบการใหขอมูล 

 
 

(นายคธา  บัวลา) 
นักสาธารณสุขชำนาญการ 

วันที่........เดือน..........................พ.ศ........... 

 
ผูอนุมัติรับรอง 

 
 

(นายสัญชัย  แปนทอง) 
สาธารณสุขอำเภอสวางอารมณ 

วันที่........เดือน..........................พ.ศ........... 
 

 
ผูรับผิดชอบการนำขอมูลข้ึนเผยแพร 

 
 

(นายวีระพงษ ใยสวรรค) 
พยาบาลวชิาชพีชำนาญการ 

วันที่........เดือน..........................พ.ศ........... 
 
 
 



คำอธิบายแบบฟอรมแบบฟอรมการขอเผยแพรขอมูลผานเว็บไซต 
สำนักงานสาธารณสุขอำเภอสวางอารมณ 

 
หัวขอ คำอธิบาย 

หนวยงาน หนวยงานในสำนักงานสาธารณสุขอำเภอสวางอารมณ เปนผูจัดทำและ
เผยแพรขอมูล 
 

วัน/เดือน/ป วัน เดือน ป ที่ขอนำขอมลูข้ึนเผยแพร 
 

หัวขอ กำหนดหัวขอที่จะนำข้ึนเผยแพรโดยใหมีใจความสำคัญที่มาจากเน้ือหามี
ความยาวไมเกิน 2 บรรทัด 
 

รายละเอียดขอมูล เลือกใชคำอธิบาย/คำบรรยายที่มีความกระชับใชภาษาที่เขาใจงานและ
สะกดคำใหถูกตองตามอกัขระวิธีเหมาะสมกับลักษณะรูปแบบขอมูลแตละ
ชนิด 
 

Link ภายนอก ใหระบุ Link ที่อางอิงหรอืนำมาใชในการเผยแพร 
 

หมายเหตุ ขอเสนอแนะ/ขอคิดเห็นเพิ่มเติม 
 

ผูรับผิดชอบการใหขอมูล (ผูรายงาน) ระบุลงลายมือชื่อหรือชื่อของผูรับผิดชอบที่ไดมอบหมายจากหัวหนางาน/
หัวหนากลุมงาน 
 

ผูอนุมัติรับรอง ระบุลงลายมือชื่อของสาธารณสุขอำเภอสวางอารมณ 
 

ผูรับผิดชอบการนำขอมูลข้ึนเผยแพร 
(Web Master) 

ระบุลงลายมือชื่อผูทำการ Upload ขอมูลที่ไดรับมอบหมายจาก
สาธารณสุขอำเภอสวางอารมณ 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 


