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หนังสือยินยอมตนให้ท ำกำรวิจัย 
(Informed Consent Form) 

โครงการวิจัยเรื่อง  .......................................................................................................................  
วันที่ให้ค ายินยอม วันที่ .................................. เดือน .................................................... พ.ศ. .....................  
ข้าพเจ้า (นาย/นาง/นางสาว) ....................................................................................... ขอท าหนังสือนี้ไว้ต่อ 
หัวหน้าโครงการเพื่อเป็นหลักฐานแสดงว่า 

ข้อ 1. ก่อนลงนามในใบยินยอมตนให้ท าการวิจัยนี้ ข้าพเจ้าได้รับการอธิบายจากผู้วิจัยให้ทราบถึง 
วัตถุประสงค์ของการวิจัย กิจกรรมการวิจัย ความเสี่ยง รวมทั้งประโยชน์ที่อาจเกิดข้ึนจากการวิจัยอย่างละเอียด 
และมีความเข้าใจดีแล้ว 

ข้อ 2. ผู้วิจัยรับรองว่าจะตอบค าถามต่างๆ ที่ข้าพเจ้าสงสัยด้วยความเต็มใจ ไม่ปิดบัง ซ่อนเร้น จน 
ข้าพเจ้าพอใจ 

ข้อ 3. ข้าพเจ้าเข้าร่วมโครงการวิจัยนี้โดยสมัครใจ และข้าพเจ้ามีอิสระที่จะปฏิเสธ หรือถอนตัวจาก
โครงการวิจัยเมื่อใดก็ได้ โดยไม่มีผลใดๆ ต่อการรักษาพยาบาลที่ควรจะได้รับตามมาตรฐาน หรือสูญเสีย
ผลประโยชน์ใดๆ 

ข้อ 4. ผู้วิจัยรับรองว่า จะเก็บข้อมูลเฉพาะเกี่ยวกับตัวข้าพเจ้าเป็นความลับ และจะเปิดเผยได้เฉพาะ 
ในรูปที่เป็นสรุปผลการวิจัย การเปิดเผยข้อมูลเกี่ยวกับตัวข้าพเจ้าต่อหน่วยงานต่างๆ ที่เกี่ยวข้อง กระท าได้เมื่อ
ไม่ละเมิดและได้รับการอนุญาตจากผู้ยินยอมเท่านั้น 

ข้อ 5. ผู้วิจัยรับรองว่า หากมีข้อมูลเพ่ิมเติมที่ส่งผลกระทบต่อการวิจัย ข้าพเจ้าจะได้รับการแจ้งให้ 
ทราบทันทีโดยไม่ปิดบัง ซ่อนเร้น 

 
ข้าพเจ้าได้อ่านข้อความข้างต้นแล้วมีความเข้าใจดีทุกประการ และได้ลงนามในใบยินยอมนี้ด้วยความเต็มใจ 

ลงชื่อ ..................................... ผู้ยินยอม 
( ............................................ ) 

 
 

ลงชื่อ .....................................ผู้วิจัย 
( ............................................ ) 

 

 


