แบบสอบถามความคิดเห็น
การจัดทำหลักสูตรพัฒนาบุคลากรด้านกฎหมายกรมอนามัย

                   แบบสอบถามความคิดเห็นนี้ใช้เป็นเครื่องมือในการเก็บข้อมูลความคิดเห็น ในการจัดทำหลักสูตรพัฒนาบุคลากรด้านกฎหมาย กรมอนามัย(พระราชบัญญัติการสาธารณสุข พ.ศ. ๒๕๓๕ พระราชบัญญัติควบคุมส่งเสริมการตลาดอาหารสำหรับทารกและเด็กเล็ก พ.ศ. ๒๕๖๐ และ พระราชบัญญัติการป้องกันและแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น พ.ศ. ๒๕๕๙ )โดยข้อมูลที่ได้จะนำเสนอผลในภาพรวม ไม่เจาะจงบุคคลหรือกลุ่มบุคคลโดยเฉพาะ และจะไม่มีผลกระทบใดๆ ต่อการปฏิบัติงานของผู้รายงาน แบบสอบถามความคิดเห็นแบ่งเป็น ๒ ส่วน ดังนี้
ส่วนที่ ๑ ข้อมูลทั่วไปของผู้รายงาน
ส่วนที่ ๒ ข้อมูลการจัดทำหลักสูตร
     โดยขอความร่วมมือท่านทำเครื่องหมาย /  ลงใน ( ที่ตรงกับความคิดเห็นท่านมากที่สุด หรือเติม
ข้อความลงในช่องว่าง
ส่วนที่ ๑ ข้อมูลทั่วไปของผู้รายงาน
๑. ชื่อ-สกุล...........................................................................................................................................................
๒. เพศ    
( ชาย  

 ( หญิง
๓. อายุ

( 20 -30 ปี  

 ( 31 - 40 ปี
      ( 41 - 50 ปี
     ( 60 ปีขึ้นไป
๔. วุฒิการศึกษา ( ปริญญาตรี  

 ( ปริญญาตรีโท      ( ปริญญาตรีเอก

๕. ตำแหน่ง........................................................................................................................................................... (หากมีตำแหน่งงานทางการบริหารกรุณาระบุ).....................................................................................................

๖. หน่วยงาน (สำนัก/กอง/ฝ่าย)…………………………………………………………..…………...........................................             อำเภอ……………………………........ตำบล.........................................................จังหวัด……………….….….………….…..
๗. โทรศัพท์(มือถือและสำนักงาน)...................................................................โทรสาร.........................................
๘. E-mail (เขียนตัวพิมพ์ใหญ่).............................................................................................................................
๙. ในหน่วยงานของท่านมีผู้รับผิดชอบงานกฎหมายของกรมอนามัยหรือไม่ (พระราชบัญญัติการสาธารณสุข พ.ศ. ๒๕๓๕ พระราชบัญญัติควบคุมส่งเสริมการตลาดอาหารสำหรับทารกและเด็กเล็ก พ.ศ. ๒๕๖๐ และ พระราชบัญญัติการป้องกันและแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น พ.ศ. ๒๕๕๙)
   ( มี (ระบุชื่อ – สกุล, กลุ่มงาน,  กฎหมายของกรมอนามัยที่รับผิดชอบ)  
   ( ไม่มี (ข้ามไปตอบข้อที่ 14 และ 15) ระบุเหตุผล………………………………………………………………………….….

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..……

	ชื่อ -สกุล
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	กฎหมายที่รับผิดชอบ
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๑๐. ผู้รับผิดชอบงานกฎหมาย ดำเนินการ/ปฏิบัติงานอะไรบ้าง
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………..………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
ส่วนที่ ๒  ข้อมูล/รายละเอียดการจัดทำหลักสูตรการพัฒนาบุคลากรด้านกฎหมายของกรมอนามัย
๑๑. ท่านคิดว่าระยะเวลาที่เหมาะสมในการจัดอบรมของหลักสูตรควรเป็นอย่างไร 

     ( น้อยกว่าหรือเท่ากับ ๑ สัปดาห์ (โปรดระบุจำนวนวัน).............................................................................
     ( มากกว่าหรือเท่ากับ ๑ สัปดาห์ (โปรดระบุจำนวนวัน).............................................................................
๑๒. ท่านต้องการให้มีหัวข้อ/ประเด็นใดบ้างในหลักสูตรพัฒนาบุลากรด้านกฎหมายของกรมอนามัย
...................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
..............................................................................................................................................................................
๑๓. ท่านต้องการให้เน้น เรื่อง/ประเด็นใดในหลักสูตรเป็นพิเศษหรือไม่ โปรดระบุ
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………..……
............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
.............................................................................................................................................................................. 
.............................................................................................................................................................................. 
๑๔. รูปแบบ/วิธีการ ในการพัฒนาศักยภาพควรเป็นแบบใดและควรมีการอบรมซ้ำเพื่อเพิ่มเติมความรู้ใหม่หรือไม่
..............................................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................................

……………………………………………………………………………………………………………………………………………..……………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………..………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..…………

๑๕. ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม.............................................................................................................................................................................
..............................................................................................................................................................................
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………..……
…………………………………………………………………………………………………………………………………..…………………...…………………………………………………………………………………………………………………………..………………………………………………………………………………………………………………………………………………….…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………......……………………………..
ขอขอบคุณในความร่วมมือ
ศูนย์บริหารกฎหมายสาธารณสุข
กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข


คำชี้แจง





  ใบอนุญาตเลขที่ ปน.(น)/3483 ปณ.นนทบุรี


ถ้าฝากส่งในประเทศไม่ต้องผนึกตราไปรษณีย์ยากร





บริการธุรกิจตอบรับ





                                                                                    











		ส่ง


ศูนย์บริหารกฎหมายสาธารณสุข   กรมอนามัย


กระทรวงสาธารณสุข


ถ.ติวานนท์  อ.เมือง  จ.นนทบุรี   11000








