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แบบแสดงความยินยอมให้ทำการวิจัยจากอาสาสมัคร (สำหรับเด็กอายุ 13-17 ปี) 

 

กรุณาตัดข้อความแนะนำท่ีเป็นอักษรเอนสีแดงออกก่อนพิมพ์และนำไปใช้ โดยปรับข้อความให้

สอดคล้องกับโครงการวิจัยของท่าน 

หมายเหตุ: แบบฟอร์มน้ีเป็นเพียงตัวอย่าง ท่านสามารถปรับปรุงเน้ือหาตามความเหมาะสมของโครงการ 

 

ข้าพเจ้า (ด.ช./ด.ญ./นาย/นางสาว).................................................นามสกุล.…………………………….……

อายุ……………..…..ปี อยู่บ้านเลขท่ี…………….หมู่……........ตำบล………….................อำเภอ.............……………

จังหวัด…………........….... 

 

ขอแสดงเจตนายินยอมเข้าร่วมการวิจัย  ในโครงการวิจัยเร่ือง “ช่ือเร่ืองภาษาไทย” โดยข้าพเจ้าได้อ่าน

เอกสารคำช้ีแจงโครงการวิจัยและ /หรือได้รับฟังคำอธิบายจากผู้วิจัยคือ ช่ือผู้ให้ข้อมูล และได้รับทราบถึงราย

ละเอียดของโครงการวิจัยเก่ียวกับ วัตถุประสงค์และระยะเวลาท่ีทำการวิจัย ข้ันตอนและวิธีการปฏิบัติตัวท่ี

ข้าพเจ้าต้องปฏิบัติ และประโยชน์ท่ีข้าพเจ้าจะได้รับ  

ตลอดจนการรับรองจากผู้วิจัยท่ีจะเก็บรักษาข้อมูลของข้าพเจ้าไว้เป็นความลับ และจะไม่ระบุช่ือหรือ

ข้อมูลส่วนตัวเป็นรายบุคคลต่อสาธารณชน โดยผลการวิจัยจะนำเสนอในลักษณะภาพรวมท่ีเป็นการสรุปผล

การวิจัยเพ่ือประโยชน์ทางวิชาการเท่าน้ัน “ในการเข้าร่วมเป็นอาสาสมัครของโครงการวิจัยคร้ังน้ี ข้าพเจ้า

ยินยอมเข้าร่วมด้วยความสมัครใจ” และข้าพเจ้าสามารถถอนตัวจากการศึกษาน้ีเม่ือใดก็ได้ ข้าพเจ้าปรารถนา

โดยจะไม่มีผลกระทบและไม่เสียสิทธ์ิใดๆ ในการรับการเรียนท่ีข้าพเจ้าจะได้รับต่อไปในอนาคต  

หากข้าพเจ้ามีข้อข้องใจเก่ียวกับข้ันตอนของการวิจัยหรือเกิดผลข้างเคียงท่ีไม่พึงประสงค์จากการวิจัย

กับข้าพเจ้า ข้าพเจ้าสามารถติดต่อกับ(ช่ือ-ท่ีอยู่-เบอร์โทรของผู้วิจัย)ได้ตลอด 24 ช่ัวโมง 

ข้าพเจ้า เข้าใจข้อความในแบบคำช้ีแจงอาสาสมัคร และแบบยินยอมน้ีโดยตลอดแล้ว จึงได้ลงนาม

ยินยอมเข้าร่วมโครงการวิจัยไว้ ณ ท่ีน้ี​ ​ ​ ​ ​
 

 

ลงช่ือ……………………................................อาสาสมัคร 

(..........................................................) 

    วันท่ี……….เดือน…………พ.ศ............ 

 

ลงช่ือ……………………................................พยาน(ในกรณีท่ีผู้วิจัยเป็นผู้อ่านคำช้ีแจงให้อาสา

สมัครฟัง) 

(..........................................................) 

 
Version  03.1  Effective date : 
1 Oct 2024 

ฉบบัที ่.......... วนัที ่
...................................... 

 



AF/16-03/01.0 

                                วันท่ี……….เดือน…………พ.ศ............ 

 

 ลงช่ือ....................................................ผู้ให้ข้อมูลและขอความยินยอม/หัวหน้าโครงการวิจัย 

                      (...................................................) 

วันท่ี……….เดือน…………พ.ศ............ 

 
Version  03.1  Effective date : 
1 Oct 2024 

ฉบบัที ่.......... วนัที ่
...................................... 

 


	หมายเหตุ: แบบฟอร์มนี้เป็นเพียงตัวอย่าง ท่านสามารถปรับปรุงเนื้อหาตามความเหมาะสมของโครงการ 

