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TUTKIMUSHENKILON KIRJALLINEN SUOSTUMUS
2000 Mini-Suomi —tutkitut

Olen lukenut ja ymmartanyt Terveys 2000 —tutkimuksen kuvauksen, tutkimuksen sisélté on
kerrottu minulle myds suullisesti ja olen saanut riittdvan vastauksen esittamiini tutkimusta
koskeviin kysymyksiin.

Tutkimusta koskevat tiedot antoi:

nimi paivamaara

Tutkimuksessa keréttyja tietoja kaytetddn ladketieteellisessa tutkimuksessa Kansanterveys-
laitoksessa, joka vastaa niiden séilymisesta luottamuksellisina. Niitd voidaan luovuttaa muissa
Terveys 2000 —tutkimusta toteuttavissa tutkimuslaitoksissa kasiteltaviksi niin, ettd niiden
luottamuksellisuus sailyy eikd henkildllisyyteni paljastu ulkopuolisille. Henkilékohtaisia
tietojani ei luovuteta mihinkd&n muuhun tarkoitukseen.

Ymmarran, ettd tassd tutkimuksessa kerdtdan pitkaaikaista, jopa vuosikymmenid kestdvaa
tutkimustyotad varten otos, johon kuuluu myds minua koskevia tietoja. Naihin tietoihin
yhdistetddn otokseen kuuluvien henkildiden terveyttd ja sen taustatekijoitd kuvaavia tietoja eri
viranomaisten ja terveydenhuollon yksikoiden rekistereistd. Naistd tarkeimmat ovat
Elédketurvakeskuksen,  Kansanelékelaitoksen — sekd  Stakesin  rekisteritiedot — mm.
tyokyvyttdmyys- ja muista varhaiselakkeista, erityiskorvattavista ja muista reseptilaakkeista,
sairaala- ja muista hoidoista sekd kuolemansyistd. Taman tietoaineiston erittdin suuren
kansanterveydellisen merkityksen ja pitkan kayttdian vuoksi on mahdollista, ettd tietoja
yhdistetddn my6s muihin vastaaviin tietoihin.

Edella tarkoitettuja antamiani ja mainituista rekistereistd kerattyja tietoja ja minusta otettuja
naytteitd kaytetddn Kansanterveyslaitoksessa ja muissa tutkimukseen osallistuvissa tutkimus-
laitoksissa toteutettaviin tutkimushankkeisiin, joiden avulla voidaan selvittdd suurten kansan-
sairauksien, toimintakyvyn vajavuuksien ja myds mahdollisten uusien vaeston terveyden
ongelmien syité ja ehkaisya.

Suostun siihen, ettd minua koskevia tutkimustietoja kéytetddn tutkimustyossa, ja etta niihin

liitetd&n muita ladketieteelliseen tutkimukseen tarvittavia tietoja. Allekirjoituksellani vahvistan
ymmartaneeni edelld mainitut seikat ja suostun osallistumaan Terveys 2000 —tutkimukseen.
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Tutkittavan allekirjoitus: Syntymaaika: «syntymaaika»
Osoite: «katuosoite»
«postinumero»
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