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ความเปนมา 
ราชวิทยาลัยพยาธิแพทยแหงประเทศไทย (ราชวิทยาลัยฯ) เล็งเห็นวาการประเมินเพื่อการรับรองมาตรฐาน

ทางวิชาการหองปฎิบัติการเปนกลไกหนึ่งที่จะคงรักษามาตรฐานและคุณภาพของการรักษาพยาบาล ซึ่งนอกจากจะ
เกิดประโยชนตอหนวยงานแลว ยังจะเปนประโยชนตอประชาชนดวย โดยสถาบันพัฒนาและรับรองคุณภาพ
โรงพยาบาลและราชวิทยาลัยพยาธิแพทยแหงประเทศไทยตกลงทำบันทึกความรวมมือกันในการตรวจรับรองคุณภาพ
หนวยงานทางพยาธิวิทยา โดยเห็นพองตองกัน ดังนี้ 

1.  ราชวิทยาลัยฯ จะตรวจรับรองคุณภาพหนวยบริการทางพยาธิวิทยา ในสถานบริการตางๆ ท่ีมีพยาธิแพทย 
และแพทยนิติเวช และแพทยท่ีราชวิทยาลัยฯ ใหการรับรองปฏิบัติงานอยู ตามพันธะท่ีจะตองรับการตรวจรับรอง 
หรือไดรับการรองขอจากสถานพยาบาล 

2.  สมาคมเซลลวิทยาแหงประเทศไทยภายใตกำกับดูแลของราชวิทยาลัยฯจะตรวจรับรองคุณภาพหนวยงาน
บริการเซลลวิทยา และระบบการสงตรวจทางศัลยพยาธิ ในสถานบริการตางๆ ท่ีไมมีพยาธิแพทย 

3.  สถาบันพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล จะใชผลการรับรองของราชวิทยาลัยฯในการพิจารณา
รับรองกระบวนการคุณภาพสถานพยาบาล (HA) 

ราชวิทยาลัยฯ ไดแตงตั้งคณะอนุกรรมการรับรองมาตรฐานการปฏิบัติงานทางพยาธิวิทยาและนิติเวชศาสตร     
วาระ 2562-2564 (อนก.) ประกอบดวยตัวแทนจาก  

AP : Anatomical Pathology พญ.ภัทรวดี  ดวงจักร ณ อยุธยา  ท่ีปรึกษา 
นพ.พงษศักดิ์  วรรณไกรโรจน  ท่ีปรึกษา 
พญ.ตุมทิพย  แสงรุจิ   อนุกรรมการ 
พญ.ชีพสุมน  สุทธิพินทะวงศ  อนุกรรมการ 
พญ.ศันสนีย  วงศไวศยวรรณ  อนุกรรมการ 
นพ.ทรงคุณ  วิญูวรรธน   อนุกรรมการ  
นพ.สมบูรณ  คีลาวัฒน   อนุกรรมการ 
พญ.สมฤทัย  ชวงโชติ   อนุกรรมการ 
นพ.สุชิน  วรวชิชวงษ   อนุกรรมการ 

CP : Clinical Pathology  พญ.นิศารัตน  โอภาสเกียรติกุล  ประธาน 
พญ.ดวงตะวัน  ธรรมมาณิชานนท  อนุกรรมการ 
พ.ท.นพ.ปติพัฒก  ชำนาญเวช  อนุกรรมการ 
นพ.เจตวรรณ  ศิริอักษร   อนุกรรมการและเลขานุการ 

FM : Forensic Medicine  พญ.สมบูรณ  ธรรมเถกิงกิจ  อนุกรรมการ 
พ.ต.อ.นพ.สุพิไชย  ลิ่มศิวะวงศ  อนุกรรมการ 
นพ.ณัฐ  ตันศรีสวัสดิ์   อนุกรรมการ 
นพ.นิติกร  โปริสวาณิชย   อนุกรรมการ 

เพ่ือทำหนาท่ีดังกลาวแทนราชวิทยาลัยฯ 
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ปรัชญาของการตรวจประเมิน 
 สงเสริมการเรียนรูของสมาชิกราชวิทยาลัยพยาธิฯ ที่เกิดจากการประเมินและพัฒนาตนเองในองคกร เพื่อการพัฒนา

คุณภาพอยางตอเนื่อง  โดยมุงถึงความปลอดภัยของผูปฏิบัติงานและผูปวยเปนสำคัญ 
 การตรวจประเมินเปนการใหกำลังใจในการพัฒนาและแลกเปลี่ยนเรียนรูซ่ึงกันและกัน 
 การตรวจประเมินเปนการสรางความม่ันใจมาตรฐานทางวิชาการของหองปฏิบัติการและสถาบันฝกอบรม 

จริยธรรมของผูตรวจประเมิน 
 ตระหนักวาเปนผูแทนของราชวิทยาลัยฯ 
 ตรงตอเวลา มีความเขาใจผูอ่ืน และเปนผูฟงท่ีดี 
 มีความรับผิดชอบตอการประเมิน ตองดำเนินการประเมินใหบรรลุผลสำเร็จตามเปาหมาย 
 มีความมานะพยายาม มีความอดทน ในการประเมิน เพราะการประเมินเปนงานท่ีตองใชความละเอียรอบคอบ 

เพ่ือใหไดหลักฐานขอมูล ขอเท็จจริง 
 พึงรักษาความลับขององคกรท่ีไดรับการตรวจประเมิน 
 ไมถายภาพ วีดิทัศน อัดเสียง ในขณะตรวจประเมิน 
 ใหขอคิดเห็นและขอเสนอแนะดวยความเปนกลาง ไมใหขอมูลในเชิงบงการ 
 พึงพิจารณาถึงทรัพยากร ลำดับความสำคัญ และความเปนไปไดของการนำขอเสนอไปปฏิบัติ 
 ใชประสบการณของผูประเมินใหเปนประโยชนแกองคกรท่ีประเมิน 
 ไมพึงเปรียบเทียบระหวางองคกร โดยเฉพาะอยางยิ่งกับองคกรท่ีผูเยี่ยมสำรวจปฏิบัติงานอยู 
 ไมเรียกรองผลประโยชน 
 ไมขอเอกสารหรือตัวอยางจากองคกรท่ีประเมิน 
 ไมนำเจาหนาท่ีจากองคกรของผูประเมินดูงานในองคกรท่ีไปเยี่ยมสำรวจ 
 ตองไมมีสวนไดสวนเสียกับหนวยงานท่ีขอรับการตรวจประเมิน 

คุณสมบัติท่ัวไปของผูตรวจประเมิน 
 พยาธิแพทยหรือแพทย ท่ีมีประสบการณวิชาชีพอยางนอย 5 ป  
 นักวิทยาศาสตรการแพทยท่ีมีความรูความชำนาญ มีอายุการทำงานตั้งแต 10 ปข้ึนไป 
 ผานการฝกอบรมเกณฑการตรวจประเมินฯมาตรฐานทางวิชาการของหองปฏิบัติการ หรือผานการเปนผูสังเกตการณ 

หรือหองปฏิบัติการผานการรับรองมาตรฐานโดยราชวิทยาลัยพยาธิแพทยฯหรือสมาคมเซลลวิทยาแหงประเทศไทย 
 ผานการเห็นชอบจาก อนก. และไดรับการยินยอมจากองคกรตนสังกัด 

 
 
 
คุณสมบัติเพ่ิมเติมเฉพาะ 
 ไมเปนผูท่ีปฏิบัติงานในหองปฏิบัติการท่ีขอรับการตรวจประเมินฯ 
 ไมเปนท่ีปรึกษาอยางเปนทางการของหองปฏิบัติการท่ีขอรับการตรวจประเมินฯ 
 ไมเปนท่ีปรึกษาท่ี อนก. มอบหมาย เพ่ือใหคำแนะนำเบื้องตน ตามท่ีหองปฏิบัติการรองขอ 
 ไมเปนเจาของหรือผูบริหารหองปฏิบัติการเอกชน (กรณีไปตรวจหองปฏิบัติการเอกชน) 

 
ท้ังนี้ผูตรวจประเมินจะตองลงลายมือช่ือในเอกสารคำประกาศผูตรวจประเมินรับรองมาตรฐานทางวิชาการของ
หองปฎิบัติการ  *เอกสารแนบทาย 1 
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คุณลักษณะสวนบุคคล 
 มีวินัย มีการเตรียมตัว 
 ศึกษาเอกสารและหลักฐานของหองปฏิบัติการท่ีจะทำการตรวจประเมินลวงหนา 
 มีมนุษยสัมพันธท่ีดี ทำงานเปนทีม  
 มีประวัติการทำงานเปนท่ียอมรับ 
 มีความสามารถในการสังเกต รวบรวมขอมูล สังเคราะหขอมูล การคิดแบบวิพากษ การสรุปขอมูล 
 พรอมท่ีจะปรับตัวตามขอมูลของเพ่ือนรวมทีมและองคกร 
 ทำหนาท่ีอยางมีประสิทธิภาพและตรงประเด็น 
 แตงกายสุภาพ เรียบรอย 
 ตรงตอเวลาท่ีกำหนด 
 วางตัวเปนกลาง เปนกัลยาณมิตร แสดงความคิดเห็นดวยความสุภาพเรียบรอย  
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เปาหมายการตรวจประเมิน 
 ยืนยันผลการประเมินตนเองของหองปฏิบัติการ 
 ประเมินการปฏิบัติงานตามมาตรฐานแบบสำรวจฯ เทานั้น 
 ประเมินจุดออนและจุดแข็ง เพ่ือกระตุนใหเห็นโอกาสพัฒนา 
 
การดำเนินการตรวจประเมินหองปฏิบัติการ 

1. ใหคำปรึกษากอนการประเมินฯ แก หองปฏิบัติการ เฉพาะในกรณีท่ีหองปฏิบัติการรองขอ 
2. ดำเนินการประเมินฯ หองปฏิบัติการ 

 
ข้ันตอนในการใหคำปรึกษาหองปฏิบัติการ 

1. หองปฎิบัติการยื่นคำรองขอท่ีปรึกษา(AD-15-00),ขอมูลหองปฎิบัติการ(AD-04-04),แบบสำรวจ
หองปฏิบัติการฯ ท่ีเก่ียวของกับหนวยงานของทาน สงมายัง อนก.รับรองฯ 

2. อนก. แตงตั้งท่ีปรึกษาและกำหนดวันใหคำปรึกษาภายใน 1 เดือน หลังจากไดรับการรองขอ 
3. ท่ีปรึกษาแจงผลการใหคำแนะนำแก อนก. ภายใน 5 วันหลังการใหคำปรึกษา 
4. หองปฏิบัติการ ควรเริ่มดำเนินตามคำแนะนำทันที 

 
ข้ันตอนในการตรวจรับรองหองปฏิบัติการ 

1. ห องปฏ ิบ ัต ิการลงทะเบ ียน เป นสมาช ิกเพ ื ่ อขอร ับการตรวจประเม ินผ  านช องทาง เว ็บ ไซต  
http://www.rcthaipathologist.org/project/ 

2. หองปฏิบัติการศึกษาเอกสารแบบสำรวจเพื่อการรับรองมาตรฐานทางวิชาการ (checklist) และเอกสารท่ี
เก่ียวของจาก www.rcthaipathologist.org หัวขอโครงการการรับรองคุณภาพหนวยงานทางพยาธิวิทยา 

3. หากหองปฏิบัติการตองการที่ปรึกษาจาก อนก.รับรอง สามารถทำหนังสือขอคำแนะนำ/ที่ปรึกษา โดยใช
แบบฟอรม AD-15-00 ),ขอมูลหองปฎิบัติการ(AD-04-04),พรอมสงแบบสำรวจฯที่เกี่ยวของกับหนวยงาน
ของทานที่ประเมินตนเองเรียบรอยแลว สงทาง E-mail : labaccredit.rcpt@gmail.com และจัดสงมายัง
สำนักงานราชวิทยาลัยฯ (โดยมีคาใชจายตามประกาศราชวิทยาลัยฯ) หากไมตองการท่ีปรึกษา ใหขามไปขอ 7 

4. อนก. แจงรายละเอียดวันใหคำแนะนำ, ชื่อผูใหคำแนะนำและคาใชจาย ภายใน 1 เดือน หลังจากไดรับ
หนังสือขอคำแนะนำ/ท่ีปรึกษา 

5. ท่ีปรึกษาใหคำแนะนำหองปฏิบัติการและบันทึกคำแนะนำตามแบบฟอรมการรายงาน มอบใหหองปฏิบัติการ 
พรอมท้ังสงรายงานให อนก ในวันถัดไปของวันทำการ 

6. หองปฏิบัติการดำเนินการตามคำแนะนำ เม่ือพรอมท่ีจะรับการตรวจประเมิน ใหดำเนินการตามขอ 7 
7. เมื่อหองปฎิบัติการพรอมที่จะรับการตรวจประเมินฯ ใหสงเอกสารดังตอไปนี้ในรูปแบบ Electronic file   

มายัง (E-mail) อนก. ท้ังสี่ขอ  
7.1 หนังสือขอรับการตรวจประเมิน (AD-17-00) 
7.2 ขอมูลหองปฏิบัติการ (AD-04-04) 
7.3 แบบสำรวจฯท่ีเก่ียวของกับหนวยงานของทานฯ พรอม Hyperlink ไปยังเอกสารแนบตามขอ 7.4 
7.4 หลักฐานการปฏิบัติงานที ่เกี ่ยวของ เชน WI, WF, เอกสารคุณภาพ, JD, JF ฯลฯ ในรูปแบบ PDF         

ตั้งชื่อ Folder และชื่อ Flie ตามหมายเลขแบบสำรวจฯ  
8. อนก.รับรอง ตรวจสอบเอกสารท้ังสี่ขอ เม่ือครบถวนทุกรายการแลว ภายใน 1 เดือน อนก.รับรอง จะดำเนิน

แจงรายละเอียดวันตรวจ รายชื่อคณะผูตรวจประเมิน และคาใชจาย ( AD-03-04)  
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9. หองปฏิบัติการดำเนินการชำระเงิน กอนวันท่ีรับการตรวจประเมินฯ 
10. อนก.รับรอง สงเอกสารหองปฏิบัติการใหผูตรวจประเมินฯ แยกเอกสารตามการตรวจ 
9.1 เอกสารตามขอ 7.2 และ 7.3 ในรูป Hard copy และ Electronic file (E-mail และ DVD หรือ USB flash 

drive) แยกแตละสาขา  ท้ังนี้ สาขาพยาธิวิทยาคลินิก สงเอกสารแยกหองปฏิบัติการตามท่ีมอบหมายผูตรวจ
ประเมินแตละคนดวย 

9.2 เอกสารตามขอ 7.4 ในรูป Electronic File (E-mail และ DVD หรือ USB flash drive)  
11. ผูตรวจประเมินอาจขอหลักฐานเพิ่มเติมจากหองปฏิบัติการที่ยื่นขอการรับรองไมนอยกวา 15 วันกอนวัน

ตรวจ  (ถาหองปฏิบัติการสงใหไมทัน ใหเตรียมหลักฐานไวในวันตรวจประเมิน) 
12. คณะผูตรวจประเมินทำการตรวจประเมินตาม วัน เวลาท่ีกำหนด 
13. ประธานการตรวจประเมิน แจงสรุปผลการตรวจและขอเสนอแนะ, คณะผูตรวจฯลงนามเปนลายลักษณ

อักษรใหแกผูขอรับการตรวจในวันสุดทายของการตรวจ พรอมทั้งใหหนวยงานลงนามเปนลายลักษณอักษร
รับทราบผลการการตรวจประเมิน มอบฉบับสำเนาใหหนวยงาน และสงฉบับจริงให อนก.รับรองฯ 

14. อนก. สงผลการตรวจอยางเปนทางการใหแกหองปฏิบัติการภายใน 5 วันทำการ 
15. กรณีมีการแกไข หองปฏิบัติการตองทำการแกไขและสงหลักฐานทาง E-mail ใหผูตรวจประเมินและ 
E-mail : labaccredit.rcpt@gmail.com ภายใน 3 เดือน หลังจากวันสุดทายของการตรวจประเมินฯ 
16. คณะผูตรวจประเมินทุกทานพิจารณาผลการแกไข ภายใน 1 เดือน พรอมลงนามเปนลายลักษณอักษรใน

แบบฟอรมท่ีกำหนดนับจากผูตรวจประเมินไดรับหลักฐานการแกไข 
17. กรณีการแกไขยังไมถูกตอง ผูตรวจประเมินแนะนำใหหองปฏิบัติการแกไขเพิ่มเติมภายใน 1 เดือน ในกรณีท่ี

หองปฏิบัติการแกไขครั้งแรกใชเวลานอยกวา 3 เดือน การแกไขทั้ง 2 รอบ ตองรวมแลวไมเกิน 4 เดือน  
ผูตรวจประเมินพิจารณาผลการแกไขเพ่ิมเติมภายใน 2 สัปดาห แตท้ังนี้ ในกรณีการพิจารณาครั้งแรกผูตรวจ
ประเมินใชเวลานอยกวา 1 เดือน การพิจารณารวมท้ัง 2 รอบ ตองไมเกิน 6 สัปดาห 

18. ในกรณีที่ผูตรวจประเมินมีความเห็นวา หองปฏิบัติการดำเนินการสวนใหญเปนไปตามขอกำหนด แตยังมีขอ
ที่ตองแกไขที่มีความสำคัญ แตไมสามารถแกไขไดภายในระยะเวลาที่ อนก.กำหนด สามารถใหการรับรอง
แบบมีเง่ือนไข 1 ป ได  

19. รวมเวลาในการพิจาณาและแกไข ไมเกิน 6 เดือน นับจากวันสุดทายของการตรวจประเมิน 
20. ประธานคณะผูตรวจประเมินสรุปผลการแกไขและสงเรื่องให อนก.พิจารณาผลรวมกับผูแทนราชวิทยาลัยฯ ใน

กรณีท่ีมีปญหาจะเชิญตัวแทนผูตรวจประเมินมาประชุมตามวาระนั้นๆ  
21. อนก. สงผลใหคณะกรรมการบริหารราชวิทยาลัยฯ รับรองผล  
22. ในกรณีท่ีผานการรับรองแบบมีเง่ือนไข 1 ป ราชวิทยาลัยฯ ออกใบรับรองผลอยางเปนทางการให

หองปฏิบัติการภายใน 15 วัน พรอมหนังสือนำสงแจงขอท่ีหนวยงานตองการแกไขกอนสิ้นสุดอายุรับรอง 1 
ป หากหนวยงานดำเนินการแกไขพรอมสงหลักฐานมายัง อนก. และคณะผูตรวจประเมินพิจารณาสรุปผล
การแกไขและสงเรื่องให อนก.เรียบรอยแลว อนก. ดำเนินการสงผลใหคณะกรรมการบริหารราชวิทยาลัยฯ 
รับรองผลตอ 2 ป รวมการรับรองท้ังสิ้น 3 ป  

23. ในกรณีที่ผานการรับรองราชวิทยาลัยฯ ออกใบรับรองผลอยางเปนทางการใหหองปฏิบัติการภายใน 15 วัน 
หลังมติใหการรับรองจากคณะกรรมการบริหารราชวิทยาลัยฯ 

24. ในกรณีที่ไมผานการรับรองหองปฎิบัติการตองปรับแกตามขอเสนอแนะของกรรมการตรวจประเมินฯ และ
ยื่นขอการรับรองใหม 

25. ในกรณีท่ีหองปฏิบัติการแตละสาขาของสถานพยาบาลแกไขแลวเสร็จไมพรอมกัน ใหประธานผูตรวจประเมิน
สาขาท่ีแลวเสร็จ สงผลการประเมินใหคณะผูบริหารราชวิทยาลัยพยาธิฯ ใหการรับรอง 
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26. อนก จะจายคาตอบแทนแกผูตรวจประเมินฯ โดยการโอนเขาบัญชีของผูตรวจประเมินเทานั้น (ไมจายเปน
เงินสด) ภายใน 15 วันทำการภายหลังไดรับรายงานผลการตรวจประเมิน เปนเงิน 1,250 บาท/คน/วัน และ
จะจายคาตอบแทนอีก 1,250 บาท/คน/วัน ภายใน 15 วันทำการภายหลังไดรับรายงานผลพิจาณาการแกไข  

27. อนก สงหลักฐานการโอนเงินใหผูตรวจประเมินทราบทางอีเมลลและ/หรือไลนทันที  
28. ในแตละปอนก.จะสงหลักฐานการตรวจติดตามภายในของหนวยงานท่ีทานตรวจใหทานรับทราบ 

 
 

 

ข้ันตอนในวันตรวจประเมิน 

• ประธานแนะนำตนเองและทีมงานตอผูบริหารสถาบันหรือหองปฏิบัติการและตรวจประเมินตามหนาท่ีท่ีไดรับ
มอบหมาย 

• กรณีพบขอท่ีตองปรับปรุงแกไข ใหยืนยันและใหคำแนะนำแกผูดูแลหองปฏิบัติการ 

• ประชุมผลการตรวจประเมิน และจัดทำแบบรายงานการตรวจประเมินในวันสุดทายของวันตรวจใหแกคณะผูบริหาร
หนวยงานและหัวหนาหองปฎิบัติการ โดยคณะผูตรวจประเมินตองลงนามในรายงาน พรอมท้ังใหหนวยงานลงนาม
เปนลายลักษณอักษรรับทราบผลการการตรวจประเมิน( AD-09-04-.... แบบรายงานการตรวจประเมินฯ )มอบฉบับ
สำเนาใหหนวยงานในวันสุดทายของการตรวจ และสงฉบับจริงให อนก.รับรองฯ (สแกนไฟลให อนก. ทาง E-mail : 
labaccredit.rcpt@gmail.com ในวันถัดไป ฉบับตัวจริงจัดสงมายัง สำนักงานราชวิทยาลัยพยาธแิพทยแหงประเทศไทย) 

• ประธานกลาวสรุปภาพรวม ขอเสนอแนะท่ีเปนประโยชนแกองคกรตอผูบริหาร เพ่ือกระตุนใหเห็นโอกาสพัฒนา 
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เอกสารแนบทาย 1  

คำประกาศผูตรวจประเมินรับรองมาตรฐานทางวิชาการของหองปฎิบัติการ   
เรื่องผลประโยชนขัดกัน/ทับซอน 

 ผลประโยชนขัดกัน/ทับซอน หมายถึงกิจกรรมหรือผลประโยชนซึ่งทำใหหรืออาจจะทำใหเกิดผลประโยชน
ขัดกัน/ทับซอนในการตรวจประเมินรับรองมาตรฐานทางวิชาการของหองปฎิบัติการหรือทำใหเกิดความไมเปนอิสระ
และ/หรือไมเปนธรรมในการตรวจประเมิน 

ขาพเจายอมรับการแตงตั ้งเปนผู ตรวจประเมินรับรองมาตรฐานทางวิชาการของหองปฎิบัติการโดย
คณะอนุกรรมการดำเนินการรับรองมาตรฐานทางวิชาการของหองปฏิบัติการ ราชวิทยาลัยพยาธิแพทยแหงประเทศ
ไทย และปฏิบัตหินาท่ีในการตรวจประเมินรับรองมาตรฐานทางวิชาการของหองปฎิบัติการ 
ช่ือหองปฏิบัติการท่ีขอรับการตรวจ.............................................................................................................................. 

และขาพเจาขอยืนยันวา 
-   ขาพเจาไมมีผลประโยชนขัดกัน/ทับซอนกับกิจกรรมและประโยชนของราชวิทยาลัยพยาธิแพทยแหงประเทศไทย
ในความเก่ียวของกับการไดรับแตงตั้งเปนผูตรวจประเมิน 
-   ขาพเจาไมมีผลประโยชนขัดกัน/ทับซอนซ่ึงจะจำกัดความสามารถในการตรวจประเมินท่ีสงผลใหการตรวจประเมิน
ไมเปนธรรมและไมเปนอิสระ 
-   ขาพเจาจะไมรับภาระในกิจกรรมใด ๆ ในชวงระยะเวลาการตรวจประเมินรับรองซึ่งจะกอใหเกิดผลประโยชน
ขัดกัน/ทับซอน 
-   ขาพเจาจะทำหนังสือแจงแกคณะอนุกรรมฯ ทันทีเมื่อเกิดผลประโยชนขัดกัน/ทับซอนระหวางการปฏิบัติหนาท่ี
ผูตรวจประเมิน โดยหนังสือจะระบุขอมูลทุกอยางท่ีเก่ียวของกับผลประโยชนขัดกัน/ทับซอนท่ีเกิดข้ึน และพรอมท่ีจะ
รับรวมถึงปฏิบัติตามผลการตัดสินในการแกปญหาท่ีเกิดข้ึนจากคณะอนุกรรมการฯ 
-   ขาพเจาจะไม หรือไมได รับ/แสวงหา และ/หรือพยายามเพื่อใหไดรับเงิน ผลประโยชนหรือสิ่งตอบแทนอื่นใดจาก
บุคคลหรือหนวยงานซ่ึงเปนการทุจริตและ/หรือผิดกฎหมายในการปฏิบัติงานการตรวจประเมิน 
-   ปจจุบัน ขาพเจาไมเปนผูบริหาร  หรือ หุนสวน หรือ ท่ีปรึกษา ของหองปฏิบัติการท่ีขอรับการตรวจประเมิน 
-   ปจจุบัน ขาพเจาไมไดปฏิบัติงานท่ีหรือใหกับหองปฏิบัติการท่ีขอรับการตรวจประเมิน 
-   ขาพเจาไมมีสวนในกระบวนการจัดทำการประเมินตนเองของหองปฏิบัติการท่ีขอรับการตรวจประเมิน 
-   ขาพเจาไมไดรับทราบขอมูลรายงานการประเมินตนเองของหองปฏิบัติการท่ีขอรับการตรวจประเมินกอนท่ีรายงาน
จะถูกยื่นสงขอรับการตรวจประเมินอยางเปนทางการ 
-   ขาพเจายืนยันจะรักษาความลับ ไมเปดเผยขอมูลซึ่งไดรับทราบระหวางการปฏิบัติหนาที่ผูตรวจประเมินใหแก
บุคคลหรือหนวยงานอ่ืนใดท่ีไมเก่ียวของ และ/หรือไมมีสิทธิในการไดขอมูล  
 ขาพเจายอมรับวาหากคณะอนุกรรมการฯ ตรวจพบวามีขอมูลซึ่งไมสอดคลองกับคำยืนยันขางตนของ
ขาพเจา  อาจทำใหการตรวจประเมิน การรายงานผล  และคำตัดสินการประเมินรับรองมาตรฐานทางวิชาการของ
หองปฎิบัติการถูกคัดคานและเปนโมฆะ 
 ดวยขอมูลท่ีดีท่ีสุดซ่ึงขาพเจามีอยู ขาพเจาขอยืนยันวาขอมูลท่ีไดแสดงไวเปนจริง 
 
 
      ลงชื่อ......................................................................................... 
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