แบบเอกสารที่ SSF 32
เอกสารชี้แจงข้อมูลแก่ผู้เข้าร่วมโครงการวิจัย (Information Sheet)
(สำหรับผู้เข้าร่วมการวิจัยที่มีอายุ 18 ปีขึ้นไป)

ชื่อโครงการวิจัย: .....................................................................................................................................................
ชื่อหัวหน้าโครงการวิจัย: ................................................................... สังกัด: ......................................................... 
ที่อยู่...........................................................................................................................................................................
หมายเลขโทรศัพท์ (ที่ทำงาน): .......................................................... มือถือ: .......................................................... 
E-mail: ....................................................................................................................................................................

ชื่อผู้วิจัยร่วม (ถ้ามี): ........................................................................ สังกัด: ......................................................... 
ที่อยู่..........................................................................................................................................................................
หมายเลขโทรศัพท์ (ที่ทำงาน): ........................................................... มือถือ: ......................................................... 
E-mail: ....................................................................................................................................................................

เรียน ผู้เข้าร่วมโครงการวิจัยทุกท่าน

 	ท่านได้รับเชิญให้เข้าร่วมในโครงการวิจัยนี้เนื่องจาก ท่านเป็น.......................................................... ก่อนที่ท่านจะตัดสินใจเข้าร่วมการวิจัยดังกล่าว ขอความกรุณาอ่านเอกสารฉบับนี้อย่างถี่ถ้วน เพื่อให้ท่านได้ทราบถึงเหตุผล วัตถุประสงค์ และรายละเอียดของการวิจัยในครั้งนี้ โดยท่านสามารถขอคำแนะนำในการเข้าร่วมโครงการวิจัยนี้จาก ครอบครัวหรือเพื่อนของท่านได้ และท่านมีเวลาอย่างเพียงพอในการตัดสินใจโดยอิสระ หากท่านพิจารณาและตัดสินใจเข้าร่วมโครงการวิจัยนี้แล้ว ขอความกรุณาลงนามในหนังสือแสดงเจตนายินยอมเข้าร่วมการวิจัย (Consent Form) ที่แนบมาพร้อมกันนี้
1. เหตุผลความจำเป็นและเหตุผลที่ต้องทำวิจัยในคน: ...................................................................
2. วัตถุประสงค์ของโครงการวิจัย: ...................................................................................................
3. ประโยชน์ที่ผู้เข้าร่วมการวิจัยจะได้รับ: ................................................................. (โดยมีจำนวนผู้เข้าร่วมการวิจัยทั้งสิ้นประมาณ ........................ คน)
4. ระยะเวลาที่ใช้ในการวิจัย: รวมทั้งสิ้น ............... เดือน/ปี (ตั้งแต่เดือน ................... พ.ศ. ........... ถึงเดือน ................... พ.ศ. ...........)
5. กระบวนการและขั้นตอนการปฏิบัติตัว: หากท่านตัดสินใจเข้าร่วมการวิจัย ผู้วิจัยจะขอให้ท่านดำเนินการ [ ] ตอบแบบสอบถาม [ ] เข้าร่วมการสัมภาษณ์ [ ] อื่นๆ ระบุ ............................................ ซึ่งประกอบด้วยคำถามจำนวน ............. ส่วน รวมทั้งสิ้น ................ ข้อ โดยใช้เวลาประมาณ ......... นาที ทั้งนี้ผู้วิจัยจะขอรับเอกสาร/ข้อมูลดังกล่าวคืนโดยวิธี ...................................................
6. ความเสี่ยงหรือความไม่สบายกาย/ใจที่อาจเกิดขึ้น: ท่านอาจรู้สึกอึดอัดหรือมีความไม่สบายใจอยู่บ้างกับคำถามบางข้อ ท่านมีสิทธิโดยชอบธรรมที่จะปฏิเสธไม่ตอบคำถามเหล่านั้นได้ รวมถึงมีสิทธิถอนตัวออกจาก โครงการวิจัยนี้เมื่อใดก็ได้โดยไม่ต้องแจ้งเหตุผลและไม่ต้องแจ้งล่วงหน้า การไม่เข้าร่วมหรือการถอนตัวจาก การวิจัยจะไม่ส่งผลกระทบในแง่ลบต่อสิทธิ ผลประโยชน์ หรือการดูแลรักษาพยาบาล/สวัสดิการใดๆ ที่ท่านพึงได้รับตามปกติ
7. ผู้มีสิทธิเข้าถึงข้อมูลความลับ: ผู้ที่มีสิทธิเข้าถึงข้อมูลส่วนบุคคลของท่านจะมีเฉพาะคณะผู้วิจัยที่เกี่ยวข้องโดยตรง และคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในคน มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ สาขาสังคมศาสตร์ (หรือหน่วยงานกำกับดูแลของรัฐที่มีหน้าที่ตรวจสอบตามกฎหมาย) เท่านั้น ซึ่งทุกฝ่ายมีพันธะสัญญาที่จะรักษาความลับของท่านอย่างเคร่งครัด
8. การแจ้งข้อมูลข่าวสารใหม่: หากมีข้อมูลหรือข้อเท็จจริงใหม่เกิดขึ้นในระหว่างการวิจัย ซึ่งอาจส่งผลกระทบต่อระดับความเสี่ยงหรือผลประโยชน์ ตลอดจนการตัดสินใจคงอยู่ในโครงการวิจัยของท่าน ผู้วิจัยจะแจ้งให้ทราบทันทีโดยไม่มีการปิดบัง
9. ค่าตอบแทนและค่าใช้จ่าย: การเข้าร่วมวิจัยครั้งนี้ท่านจะไม่เสียค่าใช้จ่ายใดๆ ทั้งสิ้น และ [ ] ไม่ได้รับค่าตอบแทน [ ] มีของที่ระลึกหรือค่าตอบแทนการเสียเวลา ระบุ: ................................................................
  	หากท่านมีข้อสงสัยหรือต้องการสอบถามรายละเอียดเพิ่มเติมเกี่ยวกับการวิจัยนี้ สามารถติดต่อหัวหน้าโครงการวิจัยได้ที่ (ชื่อผู้วิจัย) ........................................................ หมายเลขโทรศัพท์ ........................................................ ได้ตลอดเวลา
สิทธิของผู้เข้าร่วมในโครงการวิจัย 
ในฐานะที่ท่านเป็นผู้เข้าร่วมโครงการวิจัย ท่านจะได้รับความคุ้มครองสิทธิดังต่อไปนี้:
1. ท่านมีสิทธิได้รับทราบถึงลักษณะ เหตุผล วัตถุประสงค์ และขั้นตอนของการวิจัยอย่างละเอียดและโปร่งใส
2. ท่านมีสิทธิได้รับการอธิบายและชี้แจงเกี่ยวกับความเสี่ยง ผลกระทบ หรือความไม่สบายที่อาจจะได้รับจาก การวิจัย
3. ท่านมีสิทธิได้รับการอธิบายถึงประโยชน์ที่ท่านหรือสังคมจะได้รับจาก การวิจัย
4. ท่านมีโอกาสซักถามข้อสงสัยเกี่ยวกับงานวิจัยหรือขั้นตอนที่เกี่ยวข้องจนกว่าจะเข้าใจเป็นอย่างดี
5. ท่านมีสิทธิถอนตัวออกจาก โครงการเมื่อใดก็ได้ โดยปราศจาก ผลกระทบเชิงลบต่อการเรียน การทำงาน หรือสิทธิใดๆ
6. ท่านจะได้รับสำเนาเอกสารชี้แจงข้อมูลแก่ผู้เข้าร่วมโครงการวิจัย และหนังสือแสดงเจตนายินยอมที่มีลายเซ็นและวันที่ครบถ้วนเก็บไว้เป็นหลักฐาน 1 ชุด
7. ท่านมีสิทธิในการตัดสินใจเลือกเข้าร่วมวิจัยด้วยความสมัครใจ ปราศจาก การบังคับ ข่มขู่ หรือการหลอกลวงใดๆ

