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Avda. San Juan Bosco, 13. 50009 Zaragoza


COMPROMISO DEL INVESTIGADOR PRINCIPAL

Don/Doña ______________________________________, con NIF

Del Servicio de


Del Centro


CERTIFICA

Que conoce y acepta participar como Investigador Principal en el estudio de investigación titulado


Código de proyecto (si lo tiene):


Que se compromete a que cada sujeto sea tratado y controlado siguiendo lo establecido en el protocolo evaluado por el Comité de Ética de la Investigación de la Comunidad de Aragón y autorizado por la autoridad competente (si procede).

Que respetará las normas éticas y legales aplicables a este tipo de estudios.

Que garantizará la confidencialidad de los datos recogidos, cumpliendo con la LO 3/2018, de protección de datos de carácter personal.
Que informará anualmente al CEICA de la marcha del estudio, así como si se introducen modificaciones en el protocolo o se interrumpe.

Que, una vez terminado el estudio, aportará copia de informe final y de las publicaciones derivadas.

Que dicho estudio se realizará contando con la participación de los siguientes investigadores colaboradores:

	Nombre y apellidos
	NIF
	Firma

	
	
	

	
	
	

	
	
	


Siendo aceptada por el Jefe de Servicio/ Director de Atención Primaria del Sector.

Nombre y  Apellidos _____________________________Firma


_____________, a________ de ___________ de _______

El investigador principal,

POR FAVOR, RELLENE EL NOMBRE Y APELLIDOS CON LETRA LEGIBLE

Los datos de carácter personal que pudieran constar en esta comunicación serán incorporados al sistema de tratamiento del que es responsable el Instituto Aragonés de Ciencias de la Salud (IACS). Los datos serán tratados para la gestión y seguimiento de los estudios evaluados por el CEICA. Los datos serán suprimidos cuando se haya dado respuesta a la gestión y/o tramitación de la solicitud y hayan dejado de ser necesarios. Tiene derecho a acceder, rectificar y suprimir los datos, así como los demás derechos que le otorga la normativa de protección de datos ante el IACS, con domicilio en el Centro de Investigación Biomédica de Aragón. Avda. San Juan Bosco, nº 13, 500009, Zaragoza o solicitándolo a través del mail protecciondedatos.iacs@aragon.es. 
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