
 
สัญญาเช่า 

       สัญญาเลขที่      /๒๕๖8 
สัญญาฉบับนี้ท าขึ้น ณ จังหวัดมหาสารคาม โดย โรงพยาบาลโกสุมพิสัย ๒๕๖ ม.๑๓ ถ.ศรีโกสุม 

ต าบลหัวขวาง อ าเภอโกสุมพิสัย จังหวัดมหาสารคาม เมื่อวันที่ 17 กันยายน 2568 ระหว่าง จังหวัด
มหาสารคาม โรงพยาบาลโกสุมพิสัย โดยนายณัฐวุฒิ มาสาซ้าย ผู้อ านวยการโรงพยาบาลโกสุมพิสัย  
ปฏิบัติราชการแทนผู้ว่าราชการจังหวัดมหาสารคาม  ตามค าสั่งจังหวัดมหาสารคามที่ ๓104/๒๕๖6  ลงวันที่  
26 ธันวาคม 2566 เรื่อง การมอบอ านาจเกี่ยวกับการจัดซื้อจัดจ้างและการบริหารพัสดุภาครัฐ  ซึ่งต่อไปใน
สัญญานี้เรียกว่า "ผู้เ ช่า" ฝ่า ยหนึ่ง กับ บริษัท เมด แลบ จ ากัด  ซึ่งจดทะเบียนเป็นนิติบุคคล ณ ส านักงาน
ทะเบียนหุ้นส่วนบริษัท กลาง กรมพัฒนาธุรกิจการค้า กระทรวงพาณิชย์  มีส านักงานใหญ่อยู่ เลขท่ี 56/36
หมู่บ้านเนเจอร์โฮม  หมู่ที่ 14 ต าบลบางม่วง อ าเภอบางใหญ่ จังหวัดนนทบุรี  โดยนางสาวพัชราภรณ์   
แก้วจันทร์เพ็ง  ผู้รับมอบอ านาจจากนายสุรพงษ์  เศรษฐปราโมทย์ ผู้มีอ านาจลงนามผูกพันนิติบุคคลปรากฏ
ตามหนังสือรับรองของ ส านักงานทะเบียนหุ้นส่วนบริษัท กลาง กรมพัฒนาธุรกิจการค้า กระทรวงพาณิชย์ ที่  
E10091220724846 ลงวันที่ 18 สิงหาคม 2568 และหนังสือมอบอ านาจลงวันที่ 17 กันยายน 2568   
แนบท้ายสัญญานี้ ซึ่งต่อไปในสัญญานี้เรียกว่า "ผู้ให้เช่า" อีกฝ่ายหนึ่ง 
                  คูส่ัญญาไดต้กลงกันมีข้อความดงัต่อไปนี้ 

ข้อ ๑ ข้อตกลงเช่า 
 ผู้เช่าตกลงเช่าและผู้ให้เช่าตกลงให้ เช่าเครื่องตรวจนับเม็ดเลือดอัตโนมัติพร้อมน้ ายา  
ตรวจนับเม็ดเลือดแบบสมบูรณ์ (Complete Blood Count) จ านวน 1 ชุด ด้วยวิธีประกวดราคาอิเล็กทรอนิกส์  
(e-bidding) ยี่ห้อ Horiba Yumizen H1500 จ านวน ๑ (หนึ่ง) ชุด เป็นราคาทั้งสิ้น 1,035,0๐๐.๐๐ บาท 
(หนึ่งล้านสามหมื่นห้าพัน บาทถ้วน ) ซึ่งได้รวมภาษีมูลค่าเพ่ิม เป็นเงิน 67 ,710.28 บาท ( หกหมื่นเจ็ดพัน-  
เจ็ดร้อยสิบบาทยี่สิบแปดสตางค์ ) ตลอดจนภาษีอากรอ่ืนๆและค่าใช้จ่ายทั้งปวงด้วยแล้ว ที่ได้มาตรฐานสากล
และมีคุณสมบัติตามรายละเอียดคุณลักษณะเฉพาะและรายการในเอกสารแนบท้ายสัญญา (ผนวก ๑) จ านวน 
๑ (หนึ่ง) หน้า ซึ่งต่อไปนี้ในสัญญานี้เรียกว่า "เครื่อง" โดยติดตั้ง ณ โรงพยาบาลโกสุมพิสัย เลขท่ี ๒๕๖ หมู่ ๑๓ 
ถนนศรีโกสุม ต าบลหัวขวาง อ าเภอโกสุมพิสัย จังหวัดมหาสารคาม ซึ่งต่อไปนี้สัญญานี้เรียกกว่า "โรงพยาบาล
โกสุมพิสัย" 
 ในกรณีที่โรงพยาบาลโกสุมพิสัย มีปริมาณเพ่ิมข้ึนเป็นเหตุให้จ านวนเครื่องไม่เพียงพอกับ
การใช้งาน ผู้ให้เช่าต้องเพ่ิมจ านวนหรือเปลี่ยนเครื่องที่มีศักยภาพสูงขึ้นให้แก่โรงพยาบาลโกสุมพิสัย โดยไม่คิด
ค่าใช้จ่ายใดๆ จากผู้เช่า 
 ในกรณีผู้ให้เช่าประสงค์น าเครื่องรายการใดต่างไปจากรายละเอียดที่ก าหนดไว้ใน
เอกสารแนบท้ายสัญญา ผนวก ๑ มาติดตั้งให้ผู้เช่า ผู้ให้เช่าจะต้องได้รับความเห็นชอบเป็นหนังสือจากผู้เช่าก่อน 
และเครื่องรายการที่จะน ามาติดตั้งดังกล่าวนั้น จะต้องมีคุณสมบัติไม่ต่ ากว่าที่ก าหนดไว้ในเอกสารแนบท้าย
สัญญา ผนวก ๑ 
 
 
 
 
 
 
 

(ลงชื่อ)..........................................................ผูเ้ช่า            (ลงชื่อ)........................................................ผูใ้ห้เช่า 
               (นายณัฐวุฒิ มาสาซ้าย)        (นางสาวพัชราภรณ์ แก้วจันทร์เพ็ง) 
       ผู้อ านวยการโรงพยาบาลโกสุมพิสัย         ผู้รับมอบอ านาจ 
ปฏิบัติราชการแทนผู้ว่าราชการจังหวัดมหาสารคาม 
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                เภสัชกรช านาญการ                                        นักเทคนิคการแพทย์ช านาญการ 
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 ผู้ให้เช่าตกลงว่าจะจัดหาวัสดุ อุปกรณ์ น้ ายาที่เกี่ยวข้องทั้งหมด รวมทั้งวัสดุสอบเทียบ
สารควบคุมคุณภาพตามมาตรฐานการวิเคราะห์ตามเอกสารแนบท้ายสัญญา ผนวก ๑ ด้วยค่าใช้จ่ายของผู้ให้เช่า 
รวมทั้งค่าใช้จ่ายในการประกันคุณภาพตลอดระยะเวลาเช่าตามสัญญา 

 ข้อ ๒ เอกสารอันเป็นส่วนหนึ่งของสัญญา 
                         เอกสารแทบท้ายสัญญาตอ่ไปนี้ให้ถือเป็นส่วนหนึ่งของสญัญานี้ 
                         ๒.๑ ผนวก ๑ คุณลักษณะเฉพาะของเครื่องอัตโนมัติพร้อมน้ ายาตรวจนับเม็ดเลือด 
แบบสมบูรณ์ (Complete Blood Count) ของโรงพยาบาลโกสุมพิสัย  จ านวน ๑ (หนึ่ง) หน้า 
                         ๒.๒ ผนวก ๒ รายการเครื่องอัตโนมัติพร้อมน้ ายาตรวจนับเม็ดเลือดแบบสมบูรณ์ 
(Complete Blood Count)       จ านวน ๑ (หนึ่ง) หน้า 
                         ๒.๓ ผนวก ๓ รายละเอียดการใช้งานน้ ายาตรวจนับเม็ดเลือดแบบสมบูรณ์ (Complete 
Blood Count)        จ านวน ๑ (หนึ่ง) หน้า 
                           ๒.๔ ผนวก ๔ รายการเอกสารคู่มือการใช้เครื่องอัตโนมัติพร้อมน้ ายาตรวจนับเม็ดเลือด 
แบบสมบูรณ์ (Complete Blood Count)      จ านวน ๓3 (สามสิบสาม) หน้า 

 ๒.๕ ผนวก ๕ อัตราค่าเช่า     จ านวน ๑ (หนึ่ง) หน้า 
 ๒.๖ ผนวก ๖ ใบเสนอราคา    จ านวน 2 (สอง) หน้า 
 ๒.7 ผนวก 7 อ่ืน ๆ     จ านวน 11 (สิบเอ็ด) หน้า 

                        ความใดในเอกสารแนบท้ายสัญญาที่ขัดแย้งกับข้อความในสัญญานี้ให้ใช้ข้อความในสัญญานี้
บังคับและในกรณีที่เอกสารแนบท้ายสัญญาขัดแย้งกันเอง ผู้ให้เช่าจะต้องปฏิบัติตามค าวินิจฉัยของผู้เช่า  
ค าวินิจฉัยของผู้เช่าให้ถือเป็นที่สุด โดยผู้ให้เช่าไม่มีสิทธิเรียกร้องค่าเช่า ค่าเสียหายหรือค่าใช้จ่ายใดๆ เพิ่มเติม
จากผู้เช่าทั้งสิ้น 

 ข้อ ๓ ระยะเวลาการเช่า 
 สัญญานี้มีระยะเวลา ๑ (หนึ่ง) ปี นับตั้งแต่วันที่ผู้เช่าได้รับมอบเครื่องที่ติดตั้งพร้อมใช้งาน

จากผู้ให้เช่าถูกต้องครบถ้วนแล้ว 

ข้อ ๔ การช าระค่าเช่า 
 ผู้เช่าตกลงช าระค่าเช่าเครื่องให้แก่ผู้ให้เช่าเป็นรายเดือนแห่งปฏิทิน โดยคิดยอดช าระ
ปริมาณรายงานการทดสอบที่สมบูรณ์ (per report) ตามอัตราค่าเช่าดังระบุในเอกสารแนบท้ายสัญญา ผนวก ๕ 
หากการเช่าในเดือนแรกไม่ครบเดือนแห่งปฏิทิน ให้ค านวณค่าเช่าเริ่มจากวันถัดจากวันที่ผู้เช่าได้รับมอบเครื่อง
จนถึงวันสุดท้ายของเดือนปฏิทินนั้น ส่วนการเช่าเดือนสุดท้ายให้ค านวณค่าเช่าตั้งแต่วันแรกของเดือนแห่ง
ปฏิทินนั้นจนถึงวันสิ้นสุดสัญญา การค านวณค่าเช่าที่ไม่ครบเดือน ให้ค านวณเป็นรายวันโดยถือว่าเดือนหนึ่งมี
สามสิบวัน 
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               (นายณัฐวุฒิ มาสาซ้าย)        (นางสาวพัชราภรณ์ แก้วจันทร์เพ็ง) 
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                เภสัชกรช านาญการ                                        นักเทคนิคการแพทย์ช านาญการ 
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 ค่าเช่าตามวรรคหนึ่งได้รวมค่าน้ ายาตรวจนับเม็ดเลือดแบ บสมบูรณ์ (Complete Blood 
Count) ภาษีมูลค่าเพ่ิม ภาษีอากรอ่ืนๆ ค่าใช้จ่ายในการบ ารุงรักษาและซ่อมแซม ค่าตรวจสภาพให้ได้มาตรฐาน 
ค่าอะไหล่ และค่าวัสดุสิ้นเปลืองที่ต้องใช้กับเครื่องไว้ด้วยแล้ว 

ข้อ ๕ การส่งมอบและติดตั้ง 
 ผู้ให้เช่าจะท าการออกแบบสถานที่ส่งมอบและติดตั้งเครื่องที่เช่าตามสัญญานี้รวมทั้งระบบอ่ืน ๆ  
ที่เก่ียวข้องและจ าเป็นแก่การใช้งานมาตรฐานของผู้ให้เช่าให้ถูกต้องครบถ้วนตามที่ก าหนดไว้ในสัญญาข้อ ๑  
ในลักษณะพร้อมที่จะใช้งานได้ให้แก่ผู้เช่า ณ โรงพยาบาลโกสุมพิสัย และส่งมอบให้แก่ผู้เช่า ณ โรงพยาบาล
โกสุมพิสัยภายใน 6๐ (หกสิบ) วัน นับแต่วันที่คู่สัญญาได้ลงนามในสัญญา ซึ่งผู้ให้เช่าต้องจัดหาอุปกรณ์
ประกอบพร้อมทั้งเครื่องมือที่จ าเป็นในการติดตั้ง โดยผู้ให้เช่าเป็นผู้ออกค่าใช้จ่ายเองทั้งสิ้น ทั้งนี้ ผู้ให้เช่าจะต้อง
จัดการฝึกอบรมการใช้เครื่องแก่บุคลากรของโรงพยาบาลโกสุมพิสัย จนสามารถใช้เครื่องได้ และมีการอบรม
เพ่ิมเติมอย่างน้อยปีละครั้งหรือเมื่อมีเจ้าหน้าที่ใหม่  
 ผู้ให้เช่าจะต้องติดตั้งเครื่องส ารองไฟ (UPS) และส ารองไฟได้ไม่น้อยกว่า 30 นาที ซึ่งผู้ให้
เช่าจะต้องเป็นผู้ด าเนินการและรับผิดชอบค่าใช้จ่ายทั้งสิ้น 

 ข้อ ๖ การตรวจรับ 
 เมื่อผู้เช่าหรือคณะกรรมการตรวจรับพัสดุของผู้เช่าได้ตรวจรับเครื่องที่ส่งมอบถูกต้อง
ครบถ้วนตามสัญญานี้แล้ว ผู้เช่าจะออกหลักฐานการับรับมอบให้ไว้เป็นหนังสือเพ่ือให้ผู้เช่าน ามาใช้เป็น
หลักฐานประกอบการรับเงินค่าเช่าเครื่องตามสัญญา      
 ถ้าผลของการตรวจรับปรากฏว่าเครื่องที่ผู้ให้เช่าส่งมอบไม่ตรงตามข้อ ๑ ผู้เช่าทรงไว้ซึ่ง
สิทธิที่จะไม่รับมอบเครื่องนั้น ในกรณีเช่นว่านี้ ผู้ให้เช่าต้องรีบน าเครื่องนั้นกลับคืนโดยเร็วที่สุดเท่าที่จะท าได้
และน าเครื่องมาส่งมอบใหม่หรือต้องท าการแก้ไขให้ถูกต้องตามสัญญาด้วยค่าใช้จ่ายของผู้ให้เช่าเองและ
ระยะเวลาที่ไปเพราะเหตุดังกล่าวผู้ให้เช่าจะน ามาอ้างเป็นเหตุของขยายเวลาส่งมอบตามสัญญาหรือของด 
หรือลดค่าปรับไม่ได้ 
 ในกรณีที่ผู้ให้เช่าส่งมอบเครื่องถูกต้องแต่ไม่ครบถ้วนจ านวน หรือส่งมอบครบจ านวนแต่  
ไม่ถูกต้องทั้งหมด ผู้เช่าจะตรวจรับเฉพาะส่วนที่ถูกต้องโดยออกใบตรวจรับเฉพาะส่วนนั้นก็ได้ 

 ข้อ ๗ การรับรองคุณภาพ 
                           ผูใ้ห้เช่ารับรองวา่เครือ่งท่ีเช่าตามสัญญานี้มีคุณภาพไม่ต่ ากว่าทีก่ าหนดไว้ในเอกสารแนบท้าย
สัญญา ผนวก ๑ และผู้ให้เช่าเป็นเจ้าของกรรมสิทธิ์ หรือสีสิทธิน ามาให้เช่าโดยปราศจากการรอนสิทธิ์ใดๆ ทั้งสิ้น 
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 ข้อ ๘ การจัดหาน้ ายาตรวจนับเม็ดเลือดแบบสมบูรณ์ (Complete Blood Count) 
 ผู้ให้เช่าตกลงจัดหาน้ ายาตรวจ นับเม็ดเลือดแบบสมบูรณ์ (Complete Blood Count) 
ตามปริมาณที่ก าหนดไว้ในเอกสารแนบท้ายสัญญา ผนวก ๓ มาให้บริการในการใช้เครื่องทั้งในและนอกเวลา
ราชการตลอดอายุสัญญานี้ และอยู่ภายใต้การจัดการ การควบคุมดูแลของผู้เช่าโดยสิ้นเชิง ทั้งนี้ผู้ให้เช่า 
เป็นผู้ออกค่าใช่จ่ายทั้งสิ้น 
 ผู้ให้เช่าต้องให้วัสดุสอบเทียบ Calibrator หรือ Standard สารควบคุมคุณภาพ จ านวน
การใช้ตามมาตรฐานการตรวจวิเคราะห์และค่าใช้จ่ายในการประกันคุณภาพกับหน่วยงานภายนอก ( EQA) 
ตามท่ีผู้เช่าระบุอย่างน้อย ๑ (หนึ่ง) แห่ง ตลอดอายุสัญญานี้ 

 ข้อ ๙  คู่มือการใช้เครื่องอัตโนมัติพร้อมน้ ายาตรวจนับเม็ดเลือดแบ บสมบูรณ์ (Complete 
Blood Count) 
 ก่อนหรือขณะส่งมอบเครื่อง ผู้ให้เช่าต้องจัดหาคู่มือการใช้เครื่องเช่าตามสัญญานี้ ตาม
รายการเอกสารคู่มือการใช้เครื่องอัตโนมัติพร้อมน้ ายาตรวจนับเม็ดเลือดแบ บสมบูรณ์ (Complete Blood 
Count) เอกสารแนบท้ายสัญญา ผนวก ๔ และจะต้องท าการปรับปรุงคู่มือดังกล่าวให้ทันสมัยตลอดอายุสัญญานี้ 
ให้กับผู้เช่าโดยไม่คิดมูลค่า 

 ข้อ ๑๐ การบ ารุงรักษาและซ่อมแซม 
 ผู้ให้เช่ามีหน้าที่ต้องบ ารุงรักษาเครื่องที่เช่า รวมทั้งวัสดุอุปกรณ์และอะไหล่ทั้งหมดให้อยู่
ในสภาพที่ใช้การได้ดีอยู่เสมอด้วยค่าใช่จ่ายของผู้ให้เช่าตลอดอายุสัญญานี้ 
 ตลอดอายุสัญญานี้ หากปรากฏว่าเครื่องที่เช่าช ารุดบกพร่องหรือขัดข้องไม่สามารถ 
ใช้งานได้ตามปกติผู้ให้เช่าต้องแก้ไขหรือส่งช่างที่มีความรู้ความช านาญและฝีมือดีมาจัดการซ่อมแซมแก้ไขหรือ
เปลี่ยนอะไหล่ให้อยู่ในสภาพใช้การได้ดีตามปกติภายใน ๔๘ (สี่สิบแปด) ชั่วโมง นับแต่วันที่ได้รับแจ้งทาง
โทรศัพท์และ/หรือโทรสารจากผู้เช่าหรือเจ้าหน้าที่ของโรงพยาบาลโกสุมพิสัย และในระหว่างการซ่อม ผู้ให้เ ช่า
ต้องน าเครื่องส ารองทีมีศักยภาพเท่ากัน หรือใกล้เคียงกันมาให้โรงพยาบาลโกสุมพิสัย โดยไม่คิดค่าใช้จ่ายใด ๆ 
หรือรับผิดชอบค่าใช้จ่ายที่โรงพยาบาลโกสุมพิสัยส่งตัวอย่างไปตรวจกับหน่วยงานภายนอก 
 ถ้าผู้ให้เช่าไม่สามารถปฏิบัติตามวรรคสอง ผู้ให้เช่ายอมให้ผู้เช่าปรับเป็นรายวัน วันละ 
2,070.00 บาท (สองพันเจ็ดสิบบาทถ้วน ) นับแต่วันถัดจากวันครบก าหนดซ่อมแซมแก้ไขตามวรรคสอง  
จนถังวันที่ผู้ให้เช่าด าเนินการซ่อมแซมแก้ไขแล้วเสร็จหรือน าเครื่องส ารองมาให้ใช้แทนระหว่างการซ่อมแซม
แก้ไขแล้ว โดยผู้เช่าจะหักค่าปรับดังกล่าวออกจาการช าระค่าเช่าตามสัญญาข้อ ๔ หรือหลักประกันสัญญาข้อ ๑๒ 
                            ในกรณีท่ีผูใ้ห้เช่าหรือช่างของผู้ให้เช่าไม่สามารถซอ่มแซมหรอืแก้ไขให้ใช้การไดด้ภีายใน
ก าหนดระยะเวลาตามวรรคสอง ยังมิให้ถือว่าผู้เช่าไม่ปฏิบัติตามสัญญานี้ หรือเป็นเหตุให้ผู้เช่าให้สิทธิ์บอกเลิก
ตามสัญญาข้อ ๑๘ เว้นแต่เหตุนั้นท าให้ผู้เช่าสามารถใช้เครื่องบริการคนไข้ได้ไม่ถึง 2 (สอง) ครั้งในแต่ละเดือนแห่ง
ปฏิทิน 
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 ข้อ ๑๑ ค่าใช้จ่ายในการติดตั้ง 
 ผู้ให้เช่าต้องรับผิดชอบค่าใช้จ่ายในการติดตั้งอุปกรณ์ต่างๆ เพื่อใช้ในการท างานของที่
เช่าทั้งหมดตลอดอายุสัญญานี้ 

 ข้อ ๑๒  หลักประกันการปฏิบัติตามสัญญา 
 ในขณะท าสัญญานี้ผู้ให้เช่าได้น าหลักประกันเป็น หนังสือค้ าประกันธนาคารกสิกรไทย 

จ ากัด (มหาชน) เลขที-่ ลงวันที่ 17 กันยายน 2568 เป็นจ านวนเงิน 51,750.๐๐ บาท (ห้าหมื่นหนึ่งพันเจ็ด
ร้อยห้าสิบ บาทถ้วน) ซึ่งเท่ากับร้อยละ ๕ (ห้า) ของราคาท้ังหมดตามสัญญา มามอบให้กับผู้เช่าเพ่ือเป็น
หลักประกันการปฏิบัติตามสัญญานี้ 
 กรณีผู้ให้เช่าใช้หนังสือค้ าประกันมาเป็นหลักประกันการปฏิบัติตามสัญญา หนังสือค้ า
ประกันดังกล่าวจะต้องออกโดยธนาคารทีประกอบกิจการในประเทศไทย หรือโดยบริษัทเงินทุนหรือบริษัท
เงินทุนหลักทรัพย์ที่ได้รับอนุญาตให้ประกอบกิจการเงินทุนเพื่อการพาณิชย์และประกอบธุรกิจค้ าประกันตาม
ประกาศของธนาคารแห่งประเทศไทย ตามรายขื่อบริษัทเงินทุนที่ธนาคารแห่งประเทศไทยแจ้งเวียนให้ทราบ
ตามแบบท่ีคณะกรรมการนโยบายการจัดซื้อจัดจ้างและการบริหารพัสดุภาครัฐก าหนด หรืออาจเป็นหนังสือ 
ค้ าประกันอิเล็กทรอนิกส์ตามวิธีการท ากรมบัญชีกลางก าหนดก็ได้ และจะต้องมีอายุการค้ าประกันตลอดไป
จนกว่าผู้ให้เช่าพ้นข้อผูกพันตามสัญญานี้ 
 ถ้าหลักประกันที่ผู้ให้เช่าน ามามอบให้ดังกล่าวลดลงหรือเสื่อมค่าลง หรือมีอายุไม่ครอบคลุม
ถึงความรับผิดชอบของผู้ให้เช่าตลอดอายุสัญญา ไม่ว่าด้วยเหตุใดๆ ก็ตาม รวมถึงกรณีผู้ให้เช่าส่งมอบและติดตั้ง
เครื่องล่าช้าเป็นเหตุให้ระยะเวลาการเช่าตามสัญญาเปลี่ยนแปลงไป ผู้ให้เช่าต้องหาหลักประกันมาใหม่หรือ
หลักประกันเพ่ิมเติมให้มีจ านวนครบถ้วนตามวรรคหนึ่งมามอบให้แก่ผู้ เช่าภายใน 15  (สิบห้า) วันนับถัดจาก
วันที่ได้รับแจ้งเป็นหนังสือจากผู้เช่า 
 หลักประกันที่ผู้ให้เช่าน ามามอบไว้ตามข้อนี้ ผู้เช่าจะคืนให้แก่ผู้ให้เช่า โดยไม่มีดอกเบี้ย
เมือ่ผู้ให้เช่าพ้นจากข้อผูกพันและความรับผิดทั้งปวงตามสัญญาแล้ว 

 ข้อ ๑๓ ความรับผิดต่อความเสียหาย 
 ผู้เช่าไม่ต้องรับผิดชอบต่อการสูญหายหรือเสียหายใด ๆ ที่เกิดข้ึนแก่เครื่องที่เช่า อันมิได้
เกิดจากความผิดของผู้เช่าตลอดระยะเวลาที่เครื่องอยู่ในความครอบครองของผู้เช่า 
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 ถ้าเกิดความเสียหายขึ้นแก่เครื่อง หรือส่วนใดส่วนหนึ่งของเครื่องที่อยู่ในความครอบครอง
ของผู้เช่าตามวรรคหนึ่ง ผู้ให้เช่าต้องด าเนินการทุกประการตามที่จ าเป็นเพื่อท าให้เครื่องดังกล่าวกลับคืนสภาพ
ใช้งานได้ดีดังเดิมโดยเร็วที่สุด และในกรณีท่ีไม่อาจด าเนินการให้เครื่องคืนสู่สภาพที่ใช้งานได้ดีดังเดิมได้ หรือ  
ในกรณีที่เครื่องสูญหายผู้ให้เช่าต้องน าเครื่องทีมีคุณภาพ ประสิทธิภาพและความสามารถใช้งานไม่ต่ ากว่า
เครื่องเดิมโดยความเห็นขอบจากผู้เช่ามาติดตั้งให้แก่ผู้เช่าภายใน ๗ (เจ็ด) วันท าการ นับถัดจากวันที่ผู้ให้เช่า
ได้รับแจ้งเป็นหนังสือจากผู้เช่าเครื่อง ที่น ามาติดตั้งทดแทนนี้ให้ถือเป็นเครื่องตามนัยข้อ ๑ แห่งสัญญานี้ด้วย 
ทั้งนี้ ในการปฏิบัติตามสัญญานี้ ผู้ให้เช่าเป็นผู้ออกค่าใช้จ่ายเองทั้งสิ้นและผู้ให้เช่าไม่สามารถใช้เครื่องอัตโนมัติ
พร้อมน้ ายาตรวจนับเม็ดเลือดแบบสมบูรณ์ (Complete Blood Count) ตามสัญญานี้ได ้
 หากผู้ให้เช่าไม่น าเครื่องอัตโนมัติพร้อมน้ ายาตรวจ นับเม็ดเลือดแบบสมบูรณ์ (Complete 
Blood Count) มาติดตั้งแทนให้ผู้เช่าตามก าหนเวลาตามความในวรรคหนึ่งก่อนไม่ว่ากรณีใด ๆ นอกเหนือจาก
การที่ผู้ให้เช่าต้องรับผิดชอบค่าใช้จ่ายที่ผู้เช่าส่งตัวอย่างไปตรวจกับหน่วยงานภายนอกแล้ว ผู้เช่ามีสิทธิปรับ
ผู้ให้เช่าเป็นรายวันในอัตราวันละ  2,070.00 บาท (สองพันเจ็ดสิบบาทถ้วน ) นับถัดจาวันที่ครบก าหนดให้น า
เครื่องมาทดแทน จนถึงวันที่ผู้ให้เช่าน าเครื่องมาติดตั้งทดแทนได้ 

 ข้อ ๑๔ ความรับผิดชอบของผู้ให้เช่า 
 ผู้ให้เช่าต้องรับผิดชอบต่อความเสียหายที่เกิดแก่ชีวิต ร่างกาย อนามัย และทรัพย์สิน
และสิทธิใด ๆ ของฝ่ายผู้เช่าที่เกิดจากการติดตั้งเครื่อง หรือความช ารุดบกพร่องของเครื่องที่เช่าทุกกรณี 

 ข้อ ๑๕ การแก้ไข ดัดแปลง เคลื่อนย้าย 
 ผู้เช่าจะไม่ท าการแก้ไข ตัดแปลง หรือเคลื่อนย้ายเครื่องท่ีเช่าโดยไม่ได้รับความยินยอม  
เป็นหนังสือจากผู้ให้เช่า 

 ข้อ ๑๖ การโฆษณา 
 ผู้ให้เช่ารับรองว่าจะไม่ท าการโฆษณา หรือประชาสัมพันธ์ หรือกระท าการอ่ืนใดอัน
เกี่ยวกับเครื่องที่เช่านี้ในลักษณะท าให้เกิดความเสื่อมเสียต่อจรรยาวิชาชีพทางการแพทย์ หรือต่อผู้เช่าหรือ 
เพ่ือโฆษณา ประชาสัมพันธ์อันเป็นการค้าก าไรในเชิงพาณิชย์  
 ข้อ ๑๗ การโอนสิทธิของผู้ให้เช่า 
 ในระหว่างอายุสัญญานี้ ห้ามผู้ให้เช่าโอนสิทธิและหน้าที่ตามสัญญานี้หรือกรรมสิทธิ์ใน
เครื่องที่เช่าแก่บุคคลอ่ืนเว้นแต่จะได้รับความยินยอมเป็นหนังสือจากผู้เช่าก่อน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

(ลงชื่อ)..........................................................ผูเ้ช่า            (ลงชื่อ)........................................................ผูใ้ห้เช่า 
               (นายณัฐวุฒิ มาสาซ้าย)        (นางสาวพัชราภรณ์ แก้วจันทร์เพ็ง) 
       ผู้อ านวยการโรงพยาบาลโกสุมพิสัย         ผู้รับมอบอ านาจ 
ปฏิบัติราชการแทนผู้ว่าราชการจังหวัดมหาสารคาม 
 

 

(ลงชื่อ)..........................................................พยาน         (ลงชื่อ)........................................................พยาน  

               (นายขจรศักดิ์ แซ่เต็ง)               (นางผ่องพักตร์ ปะวะโน) 
                เภสัชกรช านาญการ                                        นักเทคนิคการแพทย์ช านาญการ 
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 ข้อ ๑๘ การบอกเลิกสัญญา 
 เมื่อครบก าหนดติดตั้งและส่งมอบเครื่องตามสัญญาแล้ว หากผู้ให้เช่าไม่ส่งมอบและ
ติดตั้งเครื่องบางรายการหรือทั้งหมดให้แก่ผู้เช่าโดยถูกต้องครบถ้วน หรือส่งมอบเครื่องไม่ตรงตามสัญญา หรือมี
คุณสมบัติไม่ถูกต้องตามสัญญาหรือส่งมอบและติดตั้งแล้วเสร็จภายในระยะเวลาที่ก าหนดแต่ไม่สามารถใช้งาน
ได้อย่างมีประสิทธิภาพ หรือใช้งานได้ไม่ครบถ้วนตามสัญญา หรือผู้ให้เช่าไม่ปฏิบัติตามสัญญาข้อใดข้อหนึ่ง  
ผู้เช่ามีสิทธิบอกเลิกสัญญาทั้งหมดหรือแต่บางส่วน การใช้สิทธิบอกเลิกสัญญานั้นไม่กระทบสิทธิของผู้เช่าที่จะ
เรียกร้องค่าเสียหายจากผู้ให้เช่า 
 ในกรณีที่ผู้เช่าใช้สิทธิบอกเลิกสัญญา ผู้เช่ามีสิทธิริบหรือบังคับจากหลักประกัน ตามข้อ ๑๒ 
เป็นจ านวนเงินทั้งหมดหรือแต่บางส่วนก็ได้ แล้วแต่ผู้เช่าจะเห็นสมควร รวมทั้งมีสิทธิเรียกค่าเสียหายอันเกิด
จากการที่ผู้ให้เช่าไม่ปฏิบัติตามสัญญานี้อีกด้วย และถ้าผู้เช่าต้องเช่าเครื่องจากบุคคลอื่นทั้งหมดหรือแต่
บางส่วนภายในก าหนด ๓๐ (สามสิบ) วัน นับถัดจากวันบอกเลิกสัญญา ผู้ให้เช่ายอมรับผิดชดใช้ค่าเช่าที่เพ่ิมข้ึน
จากค่าเช่าที่ก าหนดไว้ในสัญญานี้ รวมทั้งค่าใช้จ่ายใด ๆ ที่ผู้เช่าต้องชดใช้ในการจัดหาผู้ให้เช่าเครื่องรายใหม่
ดังกล่าวด้วย 
 ในกรณีมีความจ าเป็นทางราชการอันเป็นเหตุให้ไม่สามารถเช่าเครื่องตามสัญญานี้ต่อไปได ้
ผู้เช่ามีสิทธิบอกเลิกสัญญาก่อนครบก าหนดระยะเวลาการเช่าได้โดยแจ้งเป็นหนังสือให้ผู้ให้เช่าทราบก่อน
ล่วงหน้าไม่น้อยกว่า 30 (สามสิบ) วัน ทั้งนี้ นอกจากค่าเช่าที่ผู้ให้เช่ามีสิทธิได้รับจากผู้เช่าก่อนบอกเลิกสัญญาแล้ว 
ผู้ให้เช่าจะไม่เรียกร้อง ค่าเสียหายหรือค่าชดใช้ใด ๆ จากผู้เช่าในกรณีดังกล่าว 

 ข้อ ๑๙ ค่าปรับ 
 ในกรณีที่ผู้เช่ามิได้ใช้สิทธิบอกเลิกสัญญาตามข้อ ๑๘ ผู้ให้เช่าจะต้องช าระค่าปรับให้  
ผู้เช่าเป็นรายวันส าหรับเครื่องที่ยังไม่ได้ส่งมอบให้ถูกต้องครบถ้วนตามสัญญาในอัตราร้อยละ ๐.๒๐ (ศูนย์จุดสองศูนย์) 
ต่อชุด นับแต่วันถัดจากวันครบก าหนดตามสัญญา จนถึงวันที่ผู้ให้เช่าได้น าเครื่องดังกล่าวมาส่งมอบและติดตั้ง
ให้แก่ผู้เช่าจนถูกต้องครบถ้วนตามสัญญา 
 ในระหว่างที่ผู้เช่ายังมิได้ใช้สิทธิบอกเลิกสัญญานั้น ถ้าผู้เช่าเห็นว่าผู้ให้เช่าไม่อาจปฏิบัติ
ตามสัญญาต่อไปได้ ผู้เช่าจะใช้สิทธิบอกเลิกสัญญาและริบหรือบังคับจากหลักประกันตาม ข้อ ๑๒ กับเรียกร้อง
ให้ชดใช้ค่าเสียหายตามที่ก าหนดไว้ในข้อ ๑๘ ก็ได้ และถ้าผู้เช่าได้แจ้งข้อเรียกร้องให้ช าระค่าปรับไปยังผู้ให้เช่า
เมื่อครบก าหนดส่งมอบแล้ว ผู้เช่ามีสิทธิที่จะปรับผู้ให้เช่าจนถึงวันบอกเลิกสัญญาได้อีกด้วย 
  
 
 
 
 

 
 
 
 
 

(ลงชื่อ)..........................................................ผูเ้ช่า            (ลงชื่อ)........................................................ผูใ้ห้เช่า 
               (นายณัฐวุฒิ มาสาซ้าย)        (นางสาวพัชราภรณ์ แก้วจันทร์เพ็ง) 
       ผู้อ านวยการโรงพยาบาลโกสุมพิสัย         ผู้รับมอบอ านาจ 
ปฏิบัติราชการแทนผู้ว่าราชการจังหวัดมหาสารคาม 
 

 

(ลงชื่อ)..........................................................พยาน         (ลงชื่อ)........................................................พยาน  

               (นายขจรศักดิ์ แซ่เต็ง)               (นางผ่องพักตร์ ปะวะโน) 
                เภสัชกรช านาญการ                                        นักเทคนิคการแพทย์ช านาญการ 
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 ข้อ ๒๐ การบังคับค่าปรับ ค่าเสียหาย และค่าใช้จ่าย 
 ในกรณีที่ผู้เช่าไม่ปฏิบัติตามสัญญาข้อใดข้อหนึ่งด้วยเหตุใดๆ ก็ตาม จนเป็นเหตุให้เกิด
ค่าปรับ ค่าเสียหาย หรือค่าใช้จ่ายแก่ผู้ซื้อ ผู้ให้เช่าต้องชดใช้ค่าปรับ ค่าเสียหาย หรือค่าใช้จ่ายดังกล่าวให้แก่  
ผู้เช่าโดยสิ้นเชิงภายในก าหนด ๗ (เจ็ด) วัน นับถัดจากวันที่ได้รับแจ้งเป็นหนังสือจากผู้เช่า หากผู้ให้เช่าไม่ชดใช้
ให้ถูกต้องครบถ้วนภายในระยะเวลาดังกล่าว ให้ผู้เช่ามีสิทธิที่จะหักเอาจากจ านวนเงินค่าสิ่งของที่เช่าที่ต้อง
ช าระ หรือบังคับจากหลักประกันการปฏิบัติตามสัญญาได้ทันที 
 หากค่าปรับ ค่าเสียหาย หรือค่าใช้จ่ายจากค่าเช่าที่ต้องช าระ หรือหลักประกันการ
ปฏิบัติตามสัญญาแล้วยังไม่เพียงพอ ผู้ให้เช่ายินยอมช าระส่วนที่เหลือที่ยังขาดอยู่ จนครบถ้วนตามจ านวน
ค่าปรับ ค่าเสียหาย หรือค่าใช้จ่ายนั้น ภายในก าหนด 15 (สิบห้า) วัน นับถัดจากวันที่ได้รับแจ้งเป็นหนังสือจาก
ผู้เช่า 
 ข้อ ๒๑ การงดหรือลดค่าปรับ หรือขยายเวลาส่งมอบ 
 ในกรณีที่มีเหตุเกิดจากความผิดหรือความบกพร่องของฝ่ายผู้เช่า หรือเหตุสุดวิสัย หรือ
เกิดจากพฤติการณ์อันหนึ่งอันใดที่ผู้ขายไม่ต้องรับผิดตามกฎหมาย หรือเหตุอ่ืนตามที่ก าหนดในกฎกระทรวง 
ซึ่งออกตามความในกฎหมายว่าด้วยการจัดซื้อจัดจ้างและการบริหารพัสดุภาครัฐ ท าให้ผู้ให้เช่าไม่สามารถท า
ตามเงื่อนไขและก าหนดเวลาแห่งสัญญานี้ได้ ผู้ให้เช่าต้องแจ้งเหตุหรือพฤติการณ์ดังกล่าว พร้อมหลักฐานเป็น
หนังสือให้ผู้เช่าทราบเพ่ือของดหรือลดค่าปรับหรือขยายก าหนดเวลาท าการตามสัญญาออกไปภายใน ๑๕  
(สิบห้า) วัน นับถัดจากวันที่เหตุนั้นสิ้นสุดลง หรือตามท่ีก าหนดในกฎกระทรวงดังกล่าว 
 ถ้าผู้ให้เช่าไม่ปฏิบัติให้เป็นไปตามความในวรรคหนึ่ง ให้ถือว่าผู้ให้เช่าได้สละสิทธิเรียกร้อง 
ในการที่จะของดหรือลดค่าปรับหรือขยายเวลาส่งมอบตามสัญญาออกไป โดยไม่มีเงื่อนไขใดๆ ทั้งสิ้น เว้นแต่ 
กรณีเหตุเกิดจากความผิดหรือความบกพร่องของฝ่ายผู้เช่าซึ่งมีหลักฐานชัดแจ้งหรือผู้ซื้อทราบดีอยู่แล้วตั้งแต่ต้น 
การงดหรือลดค่าปรับหรือขยายเวลาส่งมอบตามสัญญาตามวรรคหนึ่ง อยู่ในดุลพินิจของผู้ซื้อท่ีจะพิจารณาตามที่
เห็นสมควร 

                  ข้อ ๒๒ การน าเครื่องกลับคืนไป 
 เมื่อสัญญาสิ้นสุดลงไม่ว่าจะโดยการบอกเลิกสัญญาหรือครบอายุสัญญา ผู้ให้เช่าต้องน า
เครื่องกลับคืนภายใน ๑๕ (สิบห้า) วัน นับถัดจากวันที่สัญญาสิ้นสุดลง แล้วปรับปรุงสถานที่ติดตั้งให้อยู่ใ น
สภาพเดิมโดยผู้ให้เช่าเป็นผู้เสียค่าใช้จ่ายเองท้ังสิ้น 
 ถ้าผู้ให้เช่าไม่น าเครื่องที่เช่ากลับคืนไปภายในก าหนดเวลาตามวรรคหนึ่ง ผู้เช่าไม่ต้อง
รับผิดชอบในความเสียหายใด ๆ ทั้งสิ้นที่เกิดแก่เครื่องที่เช่าอันมิใช่ความผิดของผู้เช่า 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

(ลงชื่อ)..........................................................ผูเ้ช่า            (ลงชื่อ)........................................................ผูใ้ห้เช่า 
               (นายณัฐวุฒิ มาสาซ้าย)        (นางสาวพัชราภรณ์ แก้วจันทร์เพ็ง) 
       ผู้อ านวยการโรงพยาบาลโกสุมพิสัย         ผู้รับมอบอ านาจ 
ปฏิบัติราชการแทนผู้ว่าราชการจังหวัดมหาสารคาม 
 

 

(ลงชื่อ)..........................................................พยาน         (ลงชื่อ)........................................................พยาน  

               (นายขจรศักดิ์ แซ่เต็ง)               (นางผ่องพักตร์ ปะวะโน) 
                เภสัชกรช านาญการ                                        นักเทคนิคการแพทย์ช านาญการ 
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                  สัญญานี้ท าขึน้เปน็สองฉบบั มีข้อความถูกตอ้งตรงกัน คูส่ัญญาไดอ่้านและเข้าใจข้อความ 
โดยละเอียดตลอดแล้ว จึงได้ลงลายมือชื่อพร้อมทั้งประทับตรา (ถ้ามี) ไว้เป็นส าคัญต่อหน้าพยาน และคู่สัญญา
ต่างยึดถือไว้ฝ่ายละหนึ่งฉบับ 
 
 

(ลงชื่อ)………………………………....……….ผู้เช่า 
            (นายณัฐวุฒิ มาสาซ้าย) 
    ผู้อ านวยการโรงพยาบาลโกสุมพิสัย 

                                                          ปฏิบัติราชการแทนผู้ว่าราชการจังหวัดมหาสารคาม 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
เลขที่โครงการ 68089266950 
เลขคุมสัญญา  680918001373 

(ลงชื่อ)……………………………...………….ผู้ให้เช่า 
       (นางสาวพัชราภรณ์ แก้วจันทร์เพ็ง) 
             ผู ้รับมอบอ ำนำจลงนาม 

 
(ลงชื่อ)……………………………...………….พยาน 
            (นายขจรศักดิ์ แซ่เต็ง) 
             เภสัชกรช านาญการ 

 
(ลงชื่อ)……………………………...………….พยาน 
            (นางผ่องพักตร์ ปะวะโน) 
       นักเทคนิคการแพทย์ช านาญการ 
 

 


