
	Kayıt Tarihi:      
	Protokol No:      

	
	


MEHMET AKİF ERSOY ÜNİVERSİTESİ GİRİŞİMSEL OLMAYAN KLİNİK ARAŞTIRMALAR ETİK KURULU

Başvuru Formu

Üniversitemiz öğretim elemanları/öğrencilerinin yapacağı ya da üçüncü şahıslarca üniversitemizde yapılması planlanan, “klinik ilaç araştırmaları ile hayvanlar üzerinde yapılan bilimsel çalışmaların dışında kalan” ve insan katılımcılardan veri toplamayı gerektiren başta sosyal bilim alanları olmak üzere betimsel ve deneysel nitelikte araştırmalar için başvuru formudur.

Başvurular, dekanlıklar, enstitüler ya da yüksekokul müdürlükleri tarafından Rektörlük aracılığıyla komisyona iletilmelidir. Üniversite dışı başvurular, resmi yazışma yolu ile doğrudan Mehmet Akif Ersoy Üniversitesi Rektörlüğü’ne yapılmalıdır.

UYARI: BU ARAŞTIRMA HAYVANLAR ÜZERİNDE DENEY NİTELİĞİ TAŞIYORSA, HAYVAN DENEYLERİ YEREL ETİK KURULUNA BAŞVURMANIZ GEREKMEKTEDİR.

	ARAŞTIRMANIN ADI:      


	ARAŞTIRMANIN ALANI:

	SORUMLU ARAŞTIRMACI*:      
	   İMZA

	YARDIMCI ARAŞTIRMACILAR:      

	   İMZA

	ARAŞTIRMANIN YÜRÜTÜLECEĞİ KURUM**:      


* Tez çalışmalarını yönlendiren akademik danışmanların araştırmacılar arasında bulunması gerekmektedir.

** Tez çalışmalarında ilgili Enstitü, diğer araştırmalarda sorumlu araştırmacının bağlı olduğu birim/kurum belirtilmelidir.

Sorumlu Araştırmacı:
Adı-Soyadı: 
     
Ünvanı: 
     
Görev yeri: 
     
Telefonu: 
     
e-posta: 
     
Adresi: 
     
Diğer Araştırmacılar:

	
	Ünvan, Ad- Soyad
	Görev yeri
	e-posta        
	telefon

	1
	     
	     
	     
	     

	2
	     
	     
	     
	     

	3
	     
	     
	     
	     

	4
	     
	     
	     
	     


Başvuru Durumu:
 FORMCHECKBOX 
      Yeni başvuru

 FORMCHECKBOX 
      Tekrar başvuru (revizyon)   

     Proje No:      
 FORMCHECKBOX 
      Protokol değişikliği

 FORMCHECKBOX 
      Daha önce onaylanmış bir projenin devamı    Proje No:      
	Kayıt Tarihi:      
	Protokol No:      

	
	


Araştırmanın Adı:
Araştırmanın Alanı:
Araştırmanın Niteliği (Uygun olan kutuyu işaretleyiniz)

 FORMCHECKBOX 
    Araştırma Projesi

 FORMCHECKBOX 
    Doktora/Sanatta Yeterlik Tezi (Tez Danışmanı):

 FORMCHECKBOX 
    Yüksek Lisans Tezi (Tez Danışmanı):
 FORMCHECKBOX 
    Diğer (belirtiniz):
Araştırmayı Destekleyen/Destek İçin Başvurulacak Kurum ve Kuruluşlar:

 FORMCHECKBOX 
      Yoktur

 FORMCHECKBOX 
      Üniversite (belirtiniz):      
 FORMCHECKBOX 
      TÜBİTAK

 FORMCHECKBOX 
      DPT

 FORMCHECKBOX 
      Diğer (belirtiniz):      
 FORMCHECKBOX 
      Uluslararası (belirtiniz):      
Destekleyici

Kurum/Kuruluşun adı:     
Temasa geçilecek kişinin adı:     
Adres:     
Telefon numarası:     
Faks numarası:     
E-posta:      
Araştırmanın Türü (birden fazla seçenek işaretlenebilir)
 FORMCHECKBOX 
      Nicel Araştırmalar

 FORMCHECKBOX 
      Görgül Araştırmalar (Deney, Gözlem, Görüşme vb.)

 FORMCHECKBOX 
      Diğer (belirtiniz)

Veri Toplanacak Dönem:
Başlangıç:                                            Bitiş:      
Veri Toplanması Planlanan Yerler/Mekanlar, Kurum ve Kuruluşlar:

1.      
2.      
3.      
Eğer veri toplanacak yer sayısı daha fazla ise, son satırı virgül ile ayırarak sıralayınız.

1. Araştırma Özeti, aşağıdaki başlıklara göre konunun uzmanı olmayan kişilerce de okunacağı göz önüne alınarak ayrıntılı bir biçimde yazılmalıdır.

	Konu:      


	Amaç:


	Yöntem: (Ayrıntılı açıklayınız)     
Evren ve Örneklem/Çalışma Grubu (Örneklem ve çalışma grubu oluşturulmasında izlenecek yol açıklanmalıdır.)     
Veri Toplama Aracı (Aracın ayrıntılı bir betimlemesini içermelidir)
Verilerin Analizi (Kullanılacak veri analizi teknikleri araştırma hipotez ve soruları ile ilişkilendirilerek verilmelidir)



	Temel Kaynaklar:      



2. Araştırma katılımcılara herhangi bir şekilde yanlı/yanlış bilgi vermeyi, ya da çalışmanın amacını tamamen gizli tutmayı gerektiriyor mu?

 FORMCHECKBOX 
  Evet
 FORMCHECKBOX 
  Hayır

Evet ise açıklayınız:      
3. Araştırma katılımcıların fiziksel veya ruhsal sağlıklarını tehdit edici sorular içeriyor mu?

 FORMCHECKBOX 
  Evet
 FORMCHECKBOX 
  Hayır

Evet ise açıklayınız: 
4. Katılımcıların kişilik hakları ve özel bilgileri korunmakta mıdır?

 FORMCHECKBOX 
  Evet
 FORMCHECKBOX 
  Hayır

Hayır ise açıklayınız:      
5. Katılımcılara araştırmanın niteliği hakkında yeterince açık ve anlaşılabilir açıklama yapılmakta mıdır?

Açıklayınız:      
6. Gönüllü katılımı bozacak ve katılımcıları suistimal edecek tehditlere karşı ne gibi önlemler alınmıştır?

Açıklayınız:      
7. Gönüllülerin katılma ve çıkma/çıkarılma koşulları açık ve net olarak belli midir?

Açıklayınız:      
8. Araştırmanın uygulanacağı kurumdan gerekli resmi izinler alınmış mıdır?

Açıklayınız:      
9. Beklenen katılımcı sayısı:      
10. Katılımcıları en iyi tanımlayan seçenekleri işaretleyiniz (birden fazla seçenek işaretlenebilir)
 FORMCHECKBOX 
      Şahsen Olur Veremeyecek Gönüllüler 

 FORMCHECKBOX 
      Okulöncesi Çocuklar

 FORMCHECKBOX 
      İlköğretim Öğrencileri

 FORMCHECKBOX 
      Lise Öğrencileri

 FORMCHECKBOX 
      Üniversite Öğrencileri

 FORMCHECKBOX 
      Çocuk İşçiler
 FORMCHECKBOX 
      Yetişkinler

 FORMCHECKBOX 
      Erkekler

 FORMCHECKBOX 
      Kadınlar

 FORMCHECKBOX 
      İşsiz Yetişkinler

 FORMCHECKBOX 
      Yaşlılar

 FORMCHECKBOX 
      Zihinsel Engelli Bireyler

 FORMCHECKBOX 
      Fiziksel Engelli Bireyler

 FORMCHECKBOX 
      Tutuklular

 FORMCHECKBOX 
      Hastalar

 FORMCHECKBOX 
      Gebe Kadınlar

 FORMCHECKBOX 
      Emziren Kadınlar 

 FORMCHECKBOX 
      Acil Vakalar 

 FORMCHECKBOX 
      Diğer (belirtiniz):      
11.Aşağıda yer alan veri toplama araç ve yöntemlerinden, çalışma kapsamında yer alacak olanları işaretleyiniz (birden fazla seçenek işaretlenebilir).
 FORMCHECKBOX 
      Anket

 FORMCHECKBOX 
      Görüşme
 FORMCHECKBOX 
      Gözlem

 FORMCHECKBOX 
      Bilgisayar ortamında test/anket uygulamak

 FORMCHECKBOX 
      Görüntü kaydı

 FORMCHECKBOX 
      Ses kaydı

 FORMCHECKBOX 
      Veri Kaynakları Taraması

 FORMCHECKBOX 
      Sistem Model Geliştirme 

 FORMCHECKBOX 
      Ölçek Geliştirme 
 FORMCHECKBOX 
      Diğer (belirtiniz):      
	 İşbu başvuru formuyla, şahsım / başvuru sahibi adına 

	Başvuru dosyasında verdiğim tüm bilgilerin eksiksiz ve doğru olduğunu, bu projenin/araştırmanın tüm aşamalarında araştırma etik kurallarına, insan haklarına, ilgili mevzuata ve genel hukuk kurallarına riayet edeceğimi, araştırma sürecinde çalışma protokolünde bir değişiklik olması durumunda Etik Kurula yazılı olarak bildireceğimi, araştırma etik kuralları açısından beklenmeyen bir olay veya sonuç ortaya çıktığında Etik Kurulu haberdar edeceğimi, araştırma sürecinde Etik Kurulun araştırmayı izlemeyi gerekli görmesi halinde gerekli bilgilendirmeyi yapacağımı ve istenilen tüm bilgi ve belgeleri sağlayacağımı, tüm yardımcı araştırmacıları etik kurallar hakkında bilgilendireceğimi ve araştırma sürecinde Etik Kurulla ilgili tüm gelişmelerden onları haberdar edeceğimi, araştırmayla ilgili görüş ve şikayetlerini Mehmet Akif Ersoy Üniversitesi Etik Kurulu’na iletebilecekleri konusunda katılımcıları bilgilendireceğimi, bildirdiğim iletişim bilgilerinde bir değişiklik olması durumunda Kurulu haberdar edeceğimi, aksi takdirde doğabilecek tüm olumsuz sonuçlardan şahsen sorumlu olacağımı taahhüt ederim.

	Sorumlu Araştırmacı 

	       El yazısıyla Adı, Soyadı:

	      Tarih:

	       İmza:



2

