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BİLECİK ŞEYH EDEBALİ ÜNİVERSİTESİ
BİLİMSEL ARAŞTIRMA VE YAYIN ETİK KURULU

BİLGİLENDİRİLMİŞ VELİ/VASİ ONAY FORMU
Velayetiniz/Vesayetiniz altındaki kişiyi, ……… tarafından yürütülen “………” başlıklı araştırmaya davet ediyoruz. Bu araştırmanın amacı ………dir. Araştırmada sizden tahminen … dakika ayırmanız istenmektedir. 
Bu çalışmaya katılmak tamamen GÖNÜLLÜLÜK esasına dayanmaktadır. 

Çalışmanın amacına ulaşması için katılımcıdan beklenen, bütün sorulara, kimsenin baskısı veya telkini altında olmadan, size en uygun gelen cevapları vermesidir. Bu formun okunup onaylanması, araştırmaya katılmanın kabul edildiği anlamına gelecektir. Katılımcı, çalışmaya katılmama veya katıldıktan sonra herhangi bir anda çalışmayı bırakma hakkına da sahiptir. Ancak ilgili veriler anonimleştirildikten sonra çalışmadan ayrılmak mümkün değildir.
Bu çalışmadan elde edilecek bilgiler tamamen bilimsel araştırma amacı ile kullanılacak olup kişisel veriler gizli tutulacak, bunların dışında paylaştığınız bilgiler anonimleştirilerek bilimsel yayın amacı ile kullanılabilecektir. Eğer araştırmanın amacı ile ilgili verilen bu bilgiler dışında, şimdi veya sonra daha fazla bilgiye ihtiyaç duyarsanız, araştırmacıya şimdi sorabilir veya aşağıdaki iletişim bilgilerinden ulaşabilirsiniz.

	Araştırmacı Tarafından Doldurulacak

	Katılımcının kişisel bilgilerinin gizli tutulacağını, katılımcının çalışma kapsamında sağlayacağı tüm verilerin etik kurallara göre işleneceğini ve bu etik kuralların ihlali durumunda, ortaya çıkacak tüm sorumluluğu kabul ettiğimi beyan ederim.

	 Unvanı/Adı-Soyadı:
	

	E-posta:
	

	Telefon:
	

	Tarih:
	
	İmza:
	


	Katılımcının Velisi/Vasisi tarafından doldurulacak

	□  Yukarıda yer alan ve araştırmadan önce katılımcıya verilmesi gereken bilgileri okudum ve bu çalışmanın kapsamını ve amacını, gönüllü katılımcılara düşen sorumlulukları anladım. 
□  Çalışma hakkında yazılı/sözlü açıklama araştırmacı tarafından yapıldı ve katılımcının kişisel verilerinin gizlilik kurallarına uygun olarak özenle korunacağı konusunda yeterli güven verildi. Çalışmaya onay verip vermeyeceğim konusunda karar vermem için yeterince zaman tanındı.
□  Bu koşullarda, velisi/vasisi bulunduğum  …………………………………….’nın araştırmaya katılmasını,

araştırma kapsamında elde edilen verilerinin bilimsel amaçlarla anonimleştirilerek kullanılmasını,

yayınlanmasını hiçbir baskı ve telkin altında kalmaksızın tamamen kendi özgür irademle kabul ettiğimi beyan

ederim.

	Araştırma tamamlandığında genel/özel sonuçların benimle paylaşılmasını
	□ İstiyorum
□ İstemiyorum

	Adı-Soyadı:
(veya Katılımcı Kodu):
	

	Tarih:
	

	İletişim Bilgileri (İsteğe bağlı):
	


· Bu form, katılımcının kendisi/velisi/vasisi tarafından imzalandıktan sonra araştırmacıya teslim edilecektir. Ayrıca talep edildiği takdirde, bu formun bir nüshası katılımcıya verilecektir.
