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	ใบตกลงใจเข้าร่วมการวิจัย 
(สำหรับอาสาสมัครอายุ 7 ขวบ - 13 ปี)
	AP-021_TH

	
	
	วันที่ประกาศใช้: 9 ก.พ.67

	
	
	หน้า 1 จาก 1 หน้า



ใบตกลงใจเข้าร่วมโครงการ (สำหรับอาสาสมัครอายุ 7 - 13 ปี)

 (เป็นเพียงตัวอย่าง สามารถเปลี่ยนสรรพนามและเนื้อความ 
หรือรูปแบบเอกสารให้เหมาะกับโครงการและความเข้าใจของเด็ก)
วันที่ ……………เดือน………………….……….………พ.ศ.……………………
น้องชื่อ ...............................................................นามสกุล ………….........…………...........................อายุ …….................……ปี อยู่บ้านเลขที่ ....….........ซอย………..............................หมู่ที่ ...................แขวง/ตำบล ………….....................................……… เขต/อำเภอ ………....................................................…จังหวัด ……...................................................................................……

โครงการวิจัยนี้มีชื่อ ว่า …………………………………………………………………………………………………….…………………….………….
โครงการวิจัยนี้ทำขึ้นเพื่อจะศึกษาว่า…..................................................................................................................................
พี่ (หมอ) ชวนน้องเข้าร่วมโครงการนี้เพราะว่า ................................................................................................................
ถ้าน้องยินดีร่วมโครงการนี้  น้องจะได้รับการปฏิบัติ ดังนี้ 
(ระบุรายละเอียดโดยใช้ภาษาที่เข้าใจง่ายทำให้เด็กทราบว่าจะได้รับการปฏิบัติอะไร อย่างไร 
หรือจะขอให้เด็กทำอะไรบ้าง)

1. ตอบแบบสอบถาม เกี่ยวกับ...................................................................................................(ระบุรายละเอียด)
2. พี่จะขอเจาะเลือดน้องจากบริเวณ......................... จำนวน ..................................................(ระบุรายละเอียด)
งานวิจัยนี้ จะมีการดูแลน้องไม่ให้น้องเหนื่อยเกินไป แต่ถ้าน้องรู้สึกไม่สบายใจ อึดอัด ไม่อยากเข้าร่วมใน      การวิจัยนี้ น้องสามารถบอกพี่ได้ตลอดเวลาและ ถ้าน้องหรือผู้ปกครองมีคำถาม หรือสงสัยเรื่องใดสามารถถามพี่ได้ตลอดเวลา พี่ชื่อว่า ...................................................................................โทรศัพท์...............................................
พี่จะเก็บเรื่องส่วนตัวน้องเป็นความลับ ไม่เปิดเผยให้ใครทราบ
น้อง ไม่จำเป็นต้องเข้าร่วมโครงการนี้ถ้าน้องไม่เต็มใจ พี่รับรองว่าจะไม่มีใครโกรธน้องและไม่มีการลงโทษใด ๆ 
น้องอ่านแล้วเข้าใจหรือไม่ 
· เข้าใจ


· ไม่เข้าใจ (ขอให้ซักถามพี่ได้)
น้องได้อ่านและซักถามจนเข้าใจรายละเอียดของโครงการแล้ว และเต็มใจจะเข้าร่วมโครงการวิจัยนี้จึงลงลายมือชื่อ
	ลงชื่อ……………………………………….………(น้อง)
	ลงชื่อพี่…………………………..…………………(หมอ)

	 (…………………………………..…………)
	  (………..………………..……………..….)

	               วันที่.............................................
	  พี่ผู้อธิบาย
            วันที่ …………….……………………………..

	(โปรดมอบสำเนาเอกสารฉบับนี้ให้เด็ก/ผู้ปกครอง 1 ฉบับ)

เอกสารนี้จะไม่มีผลหากผู้ปกครองเด็กไม่ลงนามยินยอมในเอกสารยินยอมให้เด็กเข้าร่วม ต่างหากอีก 1 ฉบับ
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