
 แบบฟอร์ม                              FS      :      04-05 

ห้องปฏิบติัการศูนยบ์ริการเทคโนโลยีเภสัชอุตสาหกรรม ฉบบัแกไ้ขครังที : 6 

 วนัทเีริมใช ้ : 01 มี.ค. 2567 

ชือแบบฟอร์ม  :  ใบรับ-ส่งตวัอยา่ง                          หน้า : 1/1 

ส่วนท ี 1   สําหรับผู้ใช้บริการ ส่วนท ี 2   สําหรับเจ้าหน้าททีดสอบ  

ชือตวัอยา่ง : ..................................................................................................... 

ส่วนประกอบ (ระบปุริมาณสารสาํคญัต่อหน่วย) : 

........................................................................................................................... 

........................................................................................................................... 

รุ่นทีผลิต   :  ........................................ เลขทะเบียนยา : .................................. 

วนัทีผลิต   :  ........../.........../...............  วนัหมดอาย ุ     : ........./............/........... 

จาํนวนตวัอยา่งรวม : ........................................................................................ 

***กรุณากรอกข้อมูลเป็นภาษาไทย หรือภาษาอังกฤษ ให้สอดคล้องตามรายงานผลการทดสอบทีผู้ใช้บริการต้องการ***  

***และตรวจสอบความถูกต้องก่อนส่ง หากมีการเปลยีนแปลงภายหลัง การออกรายงานจะมีค่าใช้จ่ายเพมิเติม*** 

  ลกัษณะและการบรรจุตวัอย่าง : (กรุณาระบลุกัษณะของตวัอยา่ง เช่น สี รูปร่าง รูปแบบ ชนิดบรรจุภณัฑ ์และขนาดบรรจุภณัฑ)์  :   

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

   ……………………………………….......................................................................................................................................................................................................      

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

………………………………………...................................................................................................................................................................................................... 

ชือ/ทอียู่บริษัทผู้ส่งตรวจ :  

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

   ………………………………………......................................................................................................................................................................................................       

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

………………………………………..................................................................................................................................................................................................... 

  ชือ/ทอียู่บริษัทผู้ผลิต :   เหมือนผูส่้งตรวจ           ไม่เหมือนผูส่้งตรวจ กรุณาระบุดา้นล่าง 

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

   ……………………………………….....................................................................................................................................................................................................        

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

………………………………………..................................................................................................................................................................................................... 

วธีิทดสอบและหัวขอ้ทดสอบ อา้งองิใบเสนอราคาเลขที ........................................................................................................................................................................ 
สิงสนบัสนุนทีบริษทัส่งให ้  :  ..............................................................................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................................................................

.............................................................................................................................................................................................................. 

สภาวะการจัดเกบ็       :       ตวัอย่าง                   ไม่เกิน 30 ºC              2 - 8 ºC                (-25) - (-10) ºC        
                                      สารมาตรฐาน      ไม่เกิน 30 ºC              2 - 8 ºC                (-25) - (-10) ºC    

ข้อตกลงเพมิเติม-รับเงอืนไข 

1. ห้องปฏิบัติการมีนโยบายไม่ให้ความเห็น หรือแปลผลทดสอบให้แก่ผู้ใช้บริการ 

2. ใบรายงานผลการทดสอบ จะระบุรายละเอียดของตวัอยา่ง (ชือตวัอยา่ง ส่วนประกอบ รุ่นทีผลิต เลขทะเบียนยา วนัทีผลิต วนัหมดอาย)ุ ตามทีระบุบนบรรจุภณัฑ ์        

ส่วนรายละเอียดลกัษณะตวัอยา่งจะยดึตามทีลูกคา้กรอกแต่ตอ้งสอดคลอ้งกบัสิงทีเห็น 

3. ผูใ้ชบ้ริการตอ้งการรายงานผลการทดสอบเป็น    ภาษาไทย   ภาษาองักฤษ  

4. ผูใ้ชบ้ริการยนิยอมใหส่้งเหมาช่วงการทดสอบไปยงัหอ้งปฏิบตัิการทีมีความสามารถทดัเทียมกนั กรณีมีเหตุขดัขอ้งฉุกเฉิน      ยนิยอม     ไม่ยนิยอม 

5. หากไม่ส่งเจา้หน้าทีมารับผล ตอ้งการใหส่้งผลทาง ......................................................................................................................................................................................... 

ลงชือผูใ้ชบ้ริการ (ตวับรรจง)  ………………..............................….……...………….….. เบอร์โทรศพัทติ์ดต่อ  ...........………................................……….…… 
 

ส่วนท ี 3   การมอบหมายสังการ  (สาํหรับเจ้าหน้าที)                                                                                                      

สงัการ  :             มอบหมายให ้ นาย/นาง/น.ส. ……………….……………….……………………….………..……. 

                           ลงชือผูอ้นุมติั/สงัการ ………………………………………….…………….………………….…… 

                                                                                             ผูอ้าํนวยการศูนยฯ์/ผูจ้ดัการวิชาการ        

                           หวัหนา้ห้องปฏิบตัิการรับทราบ........................................................................................................... 

                           ผูรั้บผิดชอบ/ดาํเนินการรับทราบ………………………………….……………….………...……… 

รับผิดชอบ/ดาํเนินการ

วนัที……………………..……….....….…… 

 

วนัที………………………......……….…….

วนัที…………………………..……….……. 

 

 

 

เลขประจาํตวัอย่าง : .................................วนัทีรับตวัอยา่ง  :  ........................... 

สภาวะการจดัส่ง  
ตวัอยา่ง          :    ควบคุมอุณหภูมิ ระบ ุ.................................................. 
       ไม่ควบคุมอุณหภูมิ 

สารมาตรฐาน :     ควบคุมอุณหภูมิ ระบ ุ.................................................. 
       ไม่ควบคุมอุณหภูมิ 

ลงชือ……………………………………….ผูรั้บเรือง 

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

 


