CONSENTIMIENTO INFORMADO

......................... He leido la hoja informativa que se me ha facilitado acerca de la finalidad del
estudio y los requerimientos que éste implica, he entendido la informacién que se me ha dado,
he tenido la oportunidad de efectuar preguntas habiendo recibido respuestas satisfactorias a

todas ellas por Parte del/a DI/a. ......ooueeeei o e

Titulo del proyecto: Los nexos metabolicos y moleculares que promueven la asociacion entre
obesidad y esteatosis se relacionan con la respuesta oxidativa e inflamatoria y pueden

modularse mediante polifenoles naturales: mecanismos epigenéticos involucrados
Investigador prinicipal: Dr. Jorge Joven.

Investigadores colaborades: Dra. Fatima Sabench, Dra. Anna Rull, Dr. Vicente Martin, Dr.
Raul Beltran, Dr. Gerard Aragonés, Esther Rodriguez, Isabel March, Nahum Calvo, Laura

Fernandez y Amparo Aguilar
La participacion en el estudio consiste en:

Permitir que los investigadores puedan conocer y trabajar con datos de la historia clinica como

el diagnéstico, la edad, la evolucion de la enfermedad, etc...

Responder a tests y cuestionarios especificos de investigacién, ademés de la entrevista y

pruebas necesarias para poder hacer el diagnéstico.

Tomar los dos tratamientos especificos diariamente durante 4 meses en total, en periodos de 2

meses cada uno de los tratamientos.

Permitir que me practiquen una extracciéon de sangre en ayunas al inicio y finalizaciéon de cada

uno de los dos periodos de tratamiento, en la que se obtendran muestras biolégicas.

1. Entiendo que la participacién en dicho estudio es totalmente voluntaria y que no supone

ningun riesgo que no sea el derivado de la extraccion de sangre.

2. Entiendo que puedo abandonar el estudio cuando lo desee, sin que tenga que dar

explicaciones y sin que ello afecte a mis cuidados médicos.

3. Entiendo que el equipo investigador garantiza la confidencialidad respecto a mi identidad y
por otra parte garantiza que la muestra y los resultados derivados de la investigacion seran
utilizados para los fines descritos y no otros, y se almacenaran en archivos creados para

este fin y se tomaran las medidas de seguridad exigidas por la legislacién vigente.



4. Entiendo que los responsables del estudio, y por lo tanto de las muestras y los datos, son
investigadores del Institut Investigacié Sanitaria Pere Virgili que pueden establecer
colaboraciones cientificas con otras instituciones académicas o empresas privadas. La
colaboracién con otras instituciones puede suponer que se ceda parte de la muestra,
procedimiento que se hara bajo las normas de confidencialidad y seguridad que se me han

explicado.

5. Entiendo que con la firma de esta hoja de consentimiento doy mi permiso para la utilizacién

de las muestras en este estudio de investigacion.

CONSENTIMIENTO

Después de haber leido y comprendido el objetivo del estudio “Los nexos metabdlicos y
moleculares que promueven la asociacion entre obesidad y esteatosis se relacionan con
la respuesta oxidativa e inflamatoria y pueden modularse mediante polifenoles naturales:
mecanismos epigenéticos involucrados” , y haber resuelto las dudas existentes, doy mi
conformidad para participar en el estudio. Al firmar este consentimiento no renuncio a ninguno
de mis derechos. Recibiré una copia de este consentimiento para guardarlo y poder consultarlo

en el futuro.

Nombre del participante:
DNI/Pasaporte:

Firma y fecha:

Nombre del investigador:
DNI/Pasaporte:

Firma y fecha:




