
คำขอบริการงานทดสอบตัวอย่างน้ำสำหรับลูกค้าภายนอก 

  ต้องการใบรายงานผลการทดสอบ     ภาษาไทย  ภาษาอังกฤษ วันท่ี......................................... 

1. สำหรับลูกค้า

ชื่อ/หน่วยงาน/บริษัท/ห้างร้าน สถานท่ีเก็บตัวอย่าง และที่อยู่ของสถานที่เก็บตัวอย่างน้ำที่ต้องการระบุในรายงานผลการทดสอบ 
ชื่อลูกค้า/หน่วยงาน/บริษัท/ห้างร้าน (ภาษาไทย) ............................................................................................................................... ............................... 
สถานท่ีเก็บตัวอย่างน้ำ (ภาษาไทย) .……………………………………………………………………………………….....…………………………………………………………………… 
ท่ีอยู่ (ภาษาไทย) ............................................................................................................................. .................................................................................... 
ชื่อลูกค้า/หน่วยงาน/บริษัท/ห้างร้าน (ภาษาอังกฤษ) ......................................................................................................................................................... 
สถานท่ีเก็บตัวอย่างน้ำ (ภาษาอังกฤษ) ………………………………………………………………………….....………………....………………………………………………………… 
ท่ีอยู่ (ภาษาอังกฤษ) .................................................................................................................................. ......................................................................... 
เลขประจำตัวผู้เสียภาษี........................................................................E-mail (โปรดระบุ) ............................................................................................... 
ชื่อและที่อยู่ที่ออกใบเสร็จและส่งรายงานผล   ตามท่ีอยู่ท่ีระบุในรายงานผลการทดสอบ   อื่น ๆ (โปรดระบุ) 
ช่ือ-ท่ีอยู่.............................................................................................................................................................................................................................. 

2.  วันท่ีเก็บตัวอย่าง....../........../....... เวลา ............. น. วันท่ีส่งตัวอย่าง....../........../....... เวลา ...................น. จำนวนตัวอย่างที่ส่ง ................ ตัวอย่าง 

3. ค่า Uncertainty (2,000 บาท ต่อพารามิเตอร์)  ไม่ต้องการ    ต้องการ

4. การตัดสินผล (5,000 บาท ต่อพารามิเตอร์)  ไม่ต้องการ    ต้องการ

5. อ้างอิง

6. การรับรายงาน (โปรดเลือกเพียง 1 วิธี)   รับด้วยตนเอง     ไปรษณีย์ EMS     e-mail ……………………....................................................... 

ข้าพเจ้ารับทราบและยอมรับเง่ือนไขตามข้อตกลงการขอใช้บริการงานทดสอบตัวอย่างน้ำ สำหรับลูกค้าภายนอกแล้ว 

  ลงชื่อ .............................................................ผู้ส่งตัวอย่างน้ำ  ลงชื่อ....................................................... เจ้าหน้าท่ีผู้รับ 
 ............/............/............  โทรศัพท์...............................  .........../............/............  

บันทึกรายละเอียดการประสานงาน/กรณีการเบ่ียงเบนไปจากข้อตกลง 

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

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

............................................................................................................................................................. .................................................................................. 
สรุปค่าบริการทดสอบ 

รวมรายการทดสอบ .................. รายการ    ราคา ....................... บาทต่อตัวอย่าง x จำนวน .............. ตัวอย่าง 
ค่าทดสอบเร่งด่วนใน 7 วันทำการ (คิด 3 เท่าของราคาปกติ) 
ส่วนลด ( ........... %) 
ค่าเก็บน้ำนอกสถานท่ี 5 จุดแรก 1,000 บาท + (ตัวอย่างที่เพ่ิม 100 บาท x จำนวน...........ตัวอย่าง) 
ค่าพิมพ์รายงานเพิ่ม       .................. ฉบับ       ราคา 200 บาท ต่อฉบับ x จำนวน...........ฉบับ 

...........................บาท 

...........................บาท 

...........................บาท 

...........................บาท 

...........................บาท 

รวมค่าทดสอบ ...........................บาท 

ภาษีมูลค่าเพิ่ม 7% ...........................บาท 

รวมเป็นเงินทั้งหมด ...........................บาท 

ตรวจสอบแล้ว  ...............................................  หัวหน้าส่วนกลาง   ......./......./........ 

ใบคำขอฯ เลขที่ …............................................... ใบเสร็จเลขที่ ...................................................... รับรายงานผลทดสอบวันที่ ......................................... 
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 ปกติ      ด่วน 
 

 เกณฑ์กำหนดคุณภาพน้ำประปา กปน.   ค่าแนะนำองค์การอนามัยโลก      ประกาศกรมอนามัยเกณฑ์คุณภาพน้ำประปาดื่มได้

 มาตรฐาน มอก.257-2549     มาตรฐานน้ำด่ืมบรรจุภาชนะปิดสนิท (อย.)

 มาตรฐานน้ำบาดาลท่ีจะใช้บริโภคได้      มาตรฐานคุณภาพน้ำผิวดิน  อื่น ๆ (โปรดแนบเอกสาร)..................................... 

  โคลิฟอร์มแบคทีเรีย/ E. coli  MPN/100 mL 
  โคลิฟอร์มแบคทีเรีย/ E. coli  พบ-ไม่พบ/100 mL 



รายการคำนวณค่าบริการทดสอบตัวอย่างน้ำ 
    สำหรับลูกค้าภายนอก 

7. จุดเก็บตัวอย่างน้ำ

แหล่งที่มา/ประเภทของตัวอย่างน้ำ สำหรับเจ้าหน้าที่ 

ปร
ะป

า 

ผ่า
นก

รอ
ง 

ผ่า
น 

RO
 

ผิว
ดิน

 

บา
ดา

ล 

บร
รจ

ุขว
ด 

รหัสตัวอย่าง ค่าคลอรีนอิสระคงเหลือ 

 ประเภทน้ำอื่นๆ โปรดระบุ ............................................................................................................................... 
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                                    รายการคำนวณค่าบริการทดสอบตัวอย่างน้ำ 
                                               สำหรับลูกค้าภายนอก 

รหัสตัวอย่างน้ำ….........................................................................................................รวมจำนวน.......................ตัวอย่าง 

รายการ ชุดท่ี 1 ชุดท่ี 2 ชุดท่ี 3 ชุดท่ี 4 ชุดท่ี 5 ชุดท่ี 6 
ราคา  (ไม่รวมภาษีมูลค่าเพ่ิม) 1,350 2,550 8,460 9,400 16,800 15,800 

ระยะเวลารับรายงานผล 12 วันทำการ 20 วันทำการ 30 วันทำการ (งดเร่งด่วน) 

 อื่นๆ โปรดเลือก  (ราคาไม่รวมภาษีมลูค่าเพิ่ม) เคร่ืองหมาย *   ใช้เวลาทดสอบ 12 วันทำการ 
  ** รายการที่ส่งทดสอบห้องปฏิบติัการอื่น 

คุณลักษณะทางกายภาพ* ราคา 

 ลักษณะทั่วไป 100 
 กลิ่น 100 
 กลิ่นรส 100 
 สีปรากฏ 150 
 สีจริง 200 
 ความขุ่น 200 
 การนำไฟฟา้ 150 
 ความเป็นกรด-ด่าง (pH) 150 
 อุณหภูม ิ 50 
 ของแข็งทั้งหมด (TS) 350 
 สารแขวนลอยทั้งหมด (TSS) 200 
 สารละลายทั้งหมด (TDS) 200 

 

คุณลักษณะทางเคมี : ท่ัวไป* ราคา 

 ความเป็นด่างทั้งหมด 250 
 ความเป็นด่างฟีนอลฟ์ทาลีน 250 
 ความกระด้างทั้งหมด 250 
 ความกระด้างชั่วคราว 250 
 ความกระด้างถาวร 250 
 แคลเซียม 250 
 แมกนีเซียม 250 
 ซัลเฟต 300 
 คลอไรด ์ 250 
 ฟลอูอไรด ์ 250 
 แอมโมเนีย 350 
 ไนเตรท 350 
 ไนไตรท ์ 350 
 ไนโตรเจน 500 
 ฟอสฟอรัส 500 
 ออกซิเจนคอนซูม 500 

 
คุณลักษณะทางเคมี : กลุ่มสารอินทรีย ์ราคา 

 สารอินทรีย์ระเหยง่ายกลุ่มที่ 1 7,000 
 สารอินทรีย์คาร์บอนทั้งหมด      3,000 
 
การทดสอบอื่นๆ  
 UV Absorption at 254 nm  200 

 ............................................... ......... 

 ............................................... ......... 

 ............................................... ......... 

 ............................................... ......... 

 ............................................... ......... 

คุณลักษณะทางเคมี : โลหะ  ราคา 

 เหล็ก*                                      500   
 แมงกานีส                                  400  
 ทองแดง 800 
 สังกะส ี 800 
 ตะกั่ว 800 
 โครเมียมทั้งหมด 800 
 แคดเมียม 800 
 สารหนู 800 
 ปรอท 800 
 นิกเกิล 800 
 เงิน 800 
 โซเดียม  800 
 อะลูมิเนียม 800 
 พลวง 800 

คุณลักษณะทางจุลชีวะ ราคา 

 จุลินทรีย์ทั้งหมด*    400 
 โคลิฟอร์ม*    MPN   PA     500 
                        Enzyme       1,000 
 ฟีคอลโคลฟิอร์ม*  MPN  PA 500 
                                Enzyme  1,000 
 อี. โคไล*     MPN   PA       500 
     (E. coli)      Enzyme          1,000 

รายการท่ีตอ้งแจ้งล่วงหน้า 1 สัปดาห์ 
 Clostridium  perfringens 1,500 
 Pseudomonas aeruginosa   1,500 
 Salmonella spp. 1,500 
 Shigella sp. 1,500 
 Staphylococcus aureus 1,500 
 Vibrio  cholerae 1,500 

 แบเรียม 800 
 ซีลีเนียม 800 
 ซิลิคอน 800 

คุณลักษณะทางเคมี : อื่นๆ ราคา 

 กลุ่มสารไตรฮาโลมีเทน 3,000 
 สารฆ่าแมลงกลุ่มคาร์บาเมต 5,000 
 ไซยาไนด ์ 800 
 ฟีนอล** 600 
 ABS / LAS** 800 
 
ตรวจวดัหน้างาน ราคา 
(เพิ่มค่าบริการนอกสถานที่) 
 คลอรีนอิสระคงเหลือ   200 

สำหรับห้องปฏิบัติการตรวจสอบตัวอย่างน้ำก่อนทดสอบ 

หัวหน้าส่วนวิเคราะห์ทางเคมีพิจารณาแล้ว 

 พร้อมทดสอบ         ไม่พร้อมทดสอบ 
เนื่องจาก...................................................... 
..................................................................... 

 

ลงชื่อ............................................................ 

หัวหน้าส่วนวิเคราะห์ทางจุลชีวะพิจารณาแล้ว 

 พร้อมทดสอบ       ไม่พร้อมทดสอบ 
เนื่องจาก...................................................... 
..................................................................... 

 

ลงชื่อ............................................................ 

หัวหน้าส่วนวิเคราะห์สารพิษโลหะหนักพิจารณาแล้ว 

 พร้อมทดสอบ         ไม่พร้อมทดสอบ 
เนื่องจาก.............................................................. 
............................................................................. 

 

ลงชื่อ.................................................................... 
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                         ข้อตกลงการขอใช้บริการงานทดสอบตัวอย่างน ้า 
                                       ส้าหรับลูกค้าภายนอก 

 

 
1. การทดสอบ ความขุ่น, เหล็ก, ทองแดง, อี. โคไล และโคลิฟอร์มแบคทีเรีย จะใช้วิธีทดสอบโดยอ้างอิงตาม Standard Methods for the 

Examination of Water and Wastewater, APHA, AWWA, WEF, 24th  edition, 2023. 
2. ห้องปฏิบัติการจะไม่ใช้ห้องปฏิบัติการอื่นเพื่อจ้างเหมาช่วงงานทดสอบที่อยู่ในขอบข่ายได้การรับรองระบบ ISO/IEC 17025  
3. กรณีที่รับงานไว้แล้วแต่มีเหตุจ าเป็นหรือขัดข้องจนไม่สามารถด าเนินการทดสอบได้ จะแจ้งให้ลูกค้าทราบเป็นลายลักษณ์อักษร         

เพื่อพิจารณาทบทวนข้อตกลงเป็นกรณีไป 
4. ห้องปฏิบัติการจะทดสอบหาปริมาณเหล็กหรือทองแดงด้วยวิธีทดสอบตามระบบ ISO/IEC 17025 ก็ต่อเมื่อตัวอย่างน  าที่ลูกค้าส่งมามีค่า

ความเป็นกรด-ด่าง (pH) น้อยกว่า 2 เท่านั น หากเท่ากับหรือมากกว่า 2 ห้องปฏิบัติการขอสงวนสิทธิ์ที่จะทดสอบโดยใช้วิธีทดสอบนอก
ระบบ ISO/IEC 17025 โดยจะแจ้งให้ลูกค้าทราบก่อนท าการทดสอบ 

5. ส่งตัวอย่างน  าและแบบค าขอบริการงานทดสอบตัวอย่างน  า ที่ส่วนกลาง ฝ่ายคุณภาพน  า เวลา 8.30 – 15.00 น. (เว้นวันหยุดราชการ) 
6. การเก็บตัวอย่างน  า 

6.1 วิเคราะห์ทางกายภาพ-เคมีเบื องต้น ให้เก็บตัวอย่างน  าใส่ขวดพลาสติกหรือขวดแก้วที่สะอาด ปริมาณไม่น้อยกว่า 1.5 ลิตร 
6.2 วิเคราะห์ทางจุลชีวะ ให้ติดต่อรับขวดปลอดเชื อ รับค าแนะน าวิธีเก็บตัวอย่าง และน าส่งฝ่ายคุณภาพน  าภายใน 8 ช่ัวโมง 
6.3 วิเคราะห์สารพิษและโลหะ ให้ติดต่อรับขวดรักษาสภาพตัวอย่างและรับค าแนะน าวิธีการเก็บตัวอย่าง 
ทั งนี  หากตัวอย่างน  าเก็บและรักษาสภาพอย่างไม่ถูกต้อง กปน. ขอสงวนสิทธิ์ไม่รับทดสอบ หรือ ขอให้ลูกค้าเก็บตัวอย่างมาให้ใหม่ หรือ  
เปลี่ยนแปลงวิธีทดสอบ หรือ งดออกรายงานผลตามระบบ ISO/IEC 17025 โดยจะแจ้งให้ลูกค้าทราบก่อนท าการทดสอบ ทั งนี หากมี    
การยกเลิกการทดสอบจะไม่คืนเงินค่าบริการทดสอบเต็มจ านวน  

7. อัตราค่าทดสอบคุณภาพน  าและเง่ือนไขการให้บริการเป็นไปตามประกาศการประปานครหลวง เรื่อง ก าหนดอัตราค่าบริการทดสอบ
คุณภาพน  า 

8. หากลูกค้ามีความประสงค์ต้องการทราบค่าความไม่แน่นอนในการวัด (Uncertainty of measurement ) ของการทดสอบหาค่าความขุ่น 
เหล็ก และทองแดง จะต้องใช้เวลาจัดท ารายงานเพิ่มอีก 30 วันท าการ 

9. การตัดสินผลการทดสอบจะเทียบกับมาตรฐานคุณภาพน  าประปาการประปานครหลวง ฉบับปัจจุบัน ในรายการทดสอบหาค่าความขุ่น 
เหล็ก ทองแดง อี. โคไล และโคลิฟอร์มแบคทีเรีย เท่านั น โดยจะต้องใช้เวลาจัดท ารายงานเพิ่มอีก 30 วันท าการ  

10. การออกรายงานผลทดสอบจะออกให้ในนามตามรายละเอียดของลูกค้าเท่านั น 
11. รายการทดสอบตาม ชุดที่ 1 ถึง ชุดที่ 6 ไม่สามารถตัดทอนหรือเปลี่ยนพารามิเตอร์ แต่สามารถเพิ่มพารามิเตอร์ได้ โดยเลือกเพิ่มท่ีรายการ

อื่นๆ และคิดค่าทดสอบเพิ่มตามที่เลือก 
12. กรณีตัวอย่างจากแหล่งน  าการอ้างอิงมาตรฐานคุณภาพน  าให้พิจารณา ดังนี  

12.1  น  าผิวดิน (รายงานผลอ้างอิงมาตรฐานคุณภาพน  าผิวดินตามประกาศคณะกรรมการสิ่งแวดล้อมแห่งชาติ) 
12.2  น  าบาดาล (รายงานผลอ้างอิงมาตรฐานคุณภาพน  าบาดาลที่จะใช้บริโภคได้ ตามประกาศกระทรวงทรัพยากรธรรมชาติ และสิ่งแวดล้อม) 

13. กรณีช าระค่าบริการทดสอบตัวอย่างน  าแล้ว ลูกค้าขอยกเลิกงานทดสอบในภายหลัง กปน. ขอสงวนสิทธิ์ไม่คืนเงินค่าบริการทดสอบ
ตัวอย่างน  าเต็มจ านวน 

14. ห้องปฏิบัติการไม่รับวิเคราะห์ตัวอย่างดังต่อไปนี  : น  าเสีย/น  าท่ีมีสีเข้มจัดและกลิ่นรุนแรง น  าท่ีผ่านกระบวนการบ าบัดน  าเสีย น  าจากสระ
ว่ายน  า น  าจากหม้อต้ม (Boiler) น  าจากระบบหล่อเย็น (Cooling) น  าจากระบบไอน  าควบแน่น (Condensate) 

15. ห้องปฏิบัติการจะไม่น าข้อมูลลูกค้าและผลทดสอบไปเผยแพร่ เว้นแต่กรณีจ าเป็นต้องเปิดเผยด้วยเหตุผลทางกฎหมาย จะแจ้งให้ลูกค้าทราบ
เป็นลายลักษณ์อักษร และต้องได้รับความยินยอมจากลูกค้าแล้วเท่านั น 
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