
แบบฟอร์มการขอเผยแพร่ข้อมูลผ่านเว็บไซต์ของหน่วยงานในราชการภูมิภาค 
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ตามประกาศส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
เรื่อง  การจัดท าแนวทางปฏิบัติเกี่ยวกับการใช้ทรัพย์สินของราชการที่ถูกต้องและมีขั้นตอนการ 

ขออนุญาตเพื่อยืมทรัพย์สินราชการไปใช ้
ส าหรับหน่วยงานในราชการบริหารส่วนภูมิภาค  ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
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หัวข้อ :  MOIT ๑๕ การจัดท าแนวทางปฏิบัติเกี่ยวกับการใช้ทรัพย์สินของราชการที่ถูกต้องและมีขั้นตอนการขอ
อนุญาตเพื่อยืมทรัพย์สินราชการไปใช้ 
รายละเอียดข้อมูล  (โดยสรุปหรือเอกสารแนบ):   
           ๑. บันทึกข้อความลงนามข้อสั่งการอย่างเป็นทางการ 
           ๒. แนวทางปฏิบัติเกี่ยวกับการยืมพัสดุประเภทใช้คงรูปและการยืมพัสดุประเภทใช้สิ้นเปลือง         
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