
เอกสารประกอบเอกสารประกอบ
การขอคํารับรองจากการขอคํารับรองจาก

คณะกรรมการพิทักษ์สิทธิ�  สวัสดิภาพคณะกรรมการพิทักษ์สิทธิ�  สวัสดิภาพ   
และป�องกันภยันตรายของผู้ถูกวิจัยและป�องกันภยันตรายของผู้ถูกวิจัย

คณะทันตแพทยศาสตร์  มหาวิทยาลัยเชียงใหม่คณะทันตแพทยศาสตร์  มหาวิทยาลัยเชียงใหม่
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บันทึกข้อความจากหน่วยงานต้นสังกัด
นกัศึกษาทําบนัทึกขอ้ความจากภาควชิา/สาขาวชิา
โดยมอีาจารยที์�ปรกึษาลงนามรบัรอง
อาจารยทํ์าบนัทึกขอ้ความจากภาควชิา/สาขาวชิา โดย
มหีวัหนา้ภาควชิา/สาขาวชิา เป�นผูล้งนามรบัรอง

แบบรายละเอียดข้อมูลเสนอโครงการวิจัย

 INFORMED CONSENT

(PATIENT OR SUBJECT 
INFORMATION  SHEET) ฉบับภาษาไทย

ใชส้าํหรบัโครงการวจิยัที�ต้องขอคํายนิยอมจากอาสา
สมคัร โดยใชแ้บบฟอรม์ขอคํายนิยอมของคณะทันต
แพทยศาสตรเ์ท่านั�น

ผูอ้นญุาต โดยผูว้จิยัสามารถออกแบบเองได ้ความยาว
ไมเ่กิน 1 - 2 หนา้กระดาษ A4

เอกสารคําแนะนาํหรอืแจง้ขอ้มูลแก่ผูถ้กูวจิยั หรอื 

แบบฟอรม์สาํหรบัอาจารย ์ขา้ราชการ พนกังาน
มหาวทิยาลัย 12  ขอ้
แบบฟอรม์สาํหรบันักศึกษา 11  ขอ้

    หมายเหต ุ: - ใหร้ะบุเลขที�หนา้ด้วย
                       - ควรเขยีนขอ้มูลใหค้รบทกุขอ้ หากไมม่ใีห ้  
                          ตอบวา่ ไมม่/ีไมเ่กี�ยวขอ้ง
              

Dent CMU Research+ (053) 944421

หนว่ยบรหิารงานวจิยั
คณะทันตแพทยศาสตร์
มหาวทิยาลัยเชยีงใหม่
ถ.สเุทพ ต.สเุทพ อ.เมอืง จ.เชยีงใหม ่50200

Download เอกสารและแบบฟอรม์


