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SUOSTUMUS OSALLISTUA TIETEELLISEEN TUTKIMUKSEEN

Maahanmuuttaneen ldhihoitajaopiskelijan tydeldmdtaidot
— sujuvuutta tyéeldmddn siirtymiseen

Ymmarran, etta tutkimukseen osallistuminen on vapaaehtoista ja voin milloin tahansa syyta
kertomatta keskeyttaa tai lopettaa osallistumiseni tutkimukseen. Tasta ei aiheudu minulle
kielteisia seuraamuksia. Keskeyttamiseen tai lopettamiseen asti minusta kerattyja
tutkimusaineistoja voidaan edelleen hyédyntaa tutkimuksessa.

Antamalla suostumukseni osallistua tdhan tutkimukseen tutkittavana hyvaksyn, ettd minulta
keratdan tietoja ja aineistoja tiedotteessa kuvattuun tutkimukseen.

Antamalla suostumukseni osallistua tdhan tutkimukseen tutkittavana:

Suostun siihen, ettd minusta voidaan ottaa ddaninauhoitetta tutkimustarkoitusta varten, mutta
ne on tutkimustuloksissa ja julkaisuissa kdsitelty niin, etta minua ei voi niista tunnistaa
Kylla O B0

Vahvistan, ettd en osallistu kasvotusten tapahtuviin mittauksiin tai esimerkiksi haastatteluihin
flunssaisena, kuumeisena, toipilaana tai muuten huonovointisena.
Kylla O

Vahvistan, ettd olen saanut tiedotteen tutkittavalle seka tietosuojailmoituksen, ja minulla on
ollut mahdollisuus esittaa tutkijoille tarkentavia kysymyksia. Olen siten saanut riittavat tiedot
tutkimuksen sisallosta, sen kulusta ja mitd se minun osaltani tarkoittaa samoin kuin
henkil6tietojeni kasittelysta. Henkilotietojani kasitelldadn lain mukaisella yleisen edun
perusteella.

Minulla on ollut riittédvasti aikaa harkita osallistumistani tutkimukseen. Minua ei ole
painostettu tai houkuteltu osallistumaan tutkimukseen.
Kylla O

Tutkimukseen osallistuvan allekirjoitus, nimenselvennys ja pdivamaara.

Yhteystiedot:

Anne Kaasalainen

Paperista suostumusta sdilytetaan tietoturvallisesti, kuten muutakin henkil6tietoa.



