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ENCUESTA SOBRE LA INFORMACION RECIBIDA DE PERSONA A PERSONA
DECLARACION DE CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA ENCUESTA EN FORMA
ELECTRONICA

Los Centros para el Control y Prevencién de Enfermedades (CDC, por sus siglas en inglés) e ICF, una empresa de
consultoria, estan llevando a cabo una escuesta sobre la salud. Los CDC estan trabajando con con Health Talker,
LLC y [NOMBRE DE LA ORGANIZACION] para investigar lo que el ptiblico conoce sobre el virus del Zika y
las precauciones que puede tomar para reducir el riesgo de contraer esta enfermedad cuando viaja. La informacién
recolectada sera utilizada para desarrollar materiales de comunicacion futuros.

Lo hemos invitado a participar en esta encuesta que no durard mas de 10 minutos. Un reporte final con los
resultados sera preparado para CDC. Antes de aceptar participar, por favor lea las siguientes condiciones:

e Su participacién en esta encuesta es completamente voluntaria. Usted puede decidir no responder a cualquier
pregunta o terminar la encuesta en cualquier momento.

e Puede preguntar sobre este proyecto al personal de [NOMBRE DE LA ORGANIZACION] antes o después
de completar la encuesta.

e El personal de ICF, CDC, HealthTalker, LLC y [NOMBRE DE LA ORGANIZACION] podra revisar las
respuestas de su encuesta a medida que retinen los resultados.

® Sus respuestas no seran relacionadas con su nombre o correo electronico, ni se utilizard su nombre en el
reporte.

® Puede dejar de responder la encuesta en cualquier momento.

Haga clic en el botén de abajo para aceptar participar en la encuesta.

[Botén “Acepto”]

Informacion de contacto: Si tiene alguna pregunta sobre su participacion en esta encuesta o sobre el proyecto,
por favor comuniquese con Steve Simcox a: steve@healthtalker.com o Bethany Tennant a:
Bethany.Tennant@icf.com.



