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رقم السجل:
إسم المريض:
تاريخ الميلاد:
الجنس (ذكر | أنثى) :
الجنسية:
نموذج موافقة مستبينة للمشاركة بدراسة تنطوى على الإختبارات الجينية
إستخدام عيّنات غير معّرفة تماما

إحتمال وجود مخاطر حقيقية 

	You are free to ask as many questions as you like before, during or after in this research. The information in this form is only meant to better inform you of all possible risks or benefits. Your participation in this study is voluntary. You do not have to take part in this study, and your refusal to participate will involve no penalty or loss of rights to which you are entitled. You may withdraw from this study at any time without penalty or loss of rights or other benefits to which you are entitled.
	كمشارك فى هذا البحث العلمى لك مطلق الحرية في طرح أى سؤال أو إستفسار عن هذا البحث وذلك قبل, أو أثناء, أُو بعد إكمال إجراء البحث. الهدف الرئيسى من المعلومات الواردة في هذا النموذج هو أن نقدم لكم الشرح الوافى والمستفيض عن كل الأخطار والفوائد التى يمكن أن تتمخض عن إجراء هذا البحث. المشاركة فى هذا البحث عمل طوعى خالص وبالتالى لكم مطلق الحرية بعدم المشاركة. قراركم بعدم المشاركة فى هذا البحث العلمى لا يترتب عليه اى تبعات او حرمان من حقوقكم المستحقة. أيضا يمكنكم الانسحاب وعدم مواصلة المشاركة فى هذا البحث فى أى وقت أو مرحلة دون أن يؤثر ذلك فى حقوقكم أو فوائدكم المستحقة والمشرعة.                                 



	NOTE: This template is for studies that use truly unidentifiable samples (i.e., no codes or indirect identifiers will be associated with the samples), but the risks to subjects might be significant should inadvertent disclosure occur.

PLEASE DO NOT CHANGE THE FORMAT OF THIS TEMPLATE

	ملاحظة : هذا النموذج هو الأفضل لإجراء دراسات بحث ينطوي على الاختبارات الجينية لعينات المشارك الغير معرفة والغير مشفرة (أي أن عينات المشارك لن تكون مرتبطة بأي رموز أو معرفات غير مباشرة قد تؤدى للتعرف على هوية المشارك) ، ولكن المخاطر التي يتعرض لها المشارك قد تكون كبيرة فى حالة الكشف عن غير قصد لهوية المشارك بالبحث.

فضلا لا تغير فى الشكل العام لهذا النموذج

	Project Title:
	عنوان المشروع: 

	Name of Principal Investigator:


	اسم الباحث الرئيسي  :

	Location and phone numbers: [provide appropriate daytime contact information and after-hours or on weekends]

	موقع إجراء البحث وأرقام الهواتف (أثناء أوقات الدوام و بعد ساعات الدوام وفى العطلات):


	Each item given below has to be filled. Please modify according to your study needs. The tips highlighted in yellow can be erased. 


	يجب تعبئة كل البنود أدناه حسب إحتياج الدراسة. النصائح الإرشادية المبينة باللون الأزرق يمكن مسحها من النموذج.


	Invitation to participate and summary 
[State the overall purpose of the study in simple terms]
You are invited to participate in a research study being conducted by Dr. X and others at the Hamad Medical Corporation. Researchers from________ in Qatar and other countries ___________are also working on this study.  They will be studying blood cells looking for mutations (changes in genes) that might cause people with hepatitis to develop liver cancer later in life.  You are being invited to participate in this study because you have hepatitis or have had it in the past. This form reviews several things you should know before you agree to participate. Participation in research is voluntary, and you may refuse to participate without any loss of rights or privileges to which you are otherwise entitled.


	دعوة للمشاركة وملخص 

إرشاد : أشرح الغرض العام من الدراسة في عبارات بسيطة 
انت مدعو للمشاركة في الدراسة البحثية التي يقوم بها الدكتور س وفريق البحث في مؤسسة حمد الطبية، بمشاركة باحثين من ____ في دولة قطر ودول أخرى _____ تعمل أيضا على هذه الدراسة. وسوف يركز هذا البحث فى دراسة خلايا الدم للبحث عن الطفرات (التغيرات في الجينات) التي قد تسبب سرطان الكبد في وقت لاحق في الحياة وذلك لدى الآشخاص الذين يعانون من التهاب الكبد. ولذلك أنت مدعو للمشاركة في هذه الدراسة لأنه لديك التهاب الكبد أو كنت تعانى منه في الماضي. من خلال هذا النموذج سوف نشرح ونستعرض العديد من الأشياء والمعلومات التى يجب أن تعرفها قبل أن توافق على المشاركة في هذا البحث. المشاركة في هذا البحث كما فى البحوث الاخرى في مؤسسة حمد الطبية طوعية تماما. يحرص فريق البحث على أن تلم بكل المعلومات التى من شأنها مساعدتك فى إتخاذ قرارك الطوعى ومن ضمنها حقك فى إستشارة طبيبك الخاص أو أى من أفراد عائلتك. إذا قررت عدم المشاركة فى هذا البحث فلن يترتب على ذلك  أي فقدان لآى من الحقوق أو الامتيازات أو نوعية الخدمة الصحية التي تحتاجها، ولن يؤثر ذلك فى علاقتك بمؤسسة حمد الطبية.  


	What is the purpose of the study? 

[Explain to potential subjects why the study is being done]
Liver cancer (hepatocellular carcinoma) is a common cause of death around the world. It has been known for many years that people who have certain types of hepatitis have a somewhat higher chance of developing liver cancer later in life.  However, not all people with hepatitis will go on to develop cancer.  Dr. X and his colleagues are trying to find out if there is something different in the genes of people who develop liver cancer after having hepatitis.   If they find a difference, it may allow doctors to find people who are at a greater risk of developing liver cancer. If so, it is possible that following those people more closely will allow earlier detection of the cancer so that it can be treated more effectively.  Finding mutations that increase the risk of cancer may also lead to additional research, which could someday help doctors develop more effective treatments for liver cancer, or even ways to prevent the cancer from developing in the first place. 


	ما هو الغرض من الدراسة؟ 

نصيحة : أشرح للمشارك المحتمل لماذا تقوم بإجراء هذه الدراسة 

سرطان الكبد هو سبب شائع للوفاة في جميع أنحاء العالم. والمعلوم لسنوات عديدة أن الأشخاص المصابون بأنواع معينة من التهاب الكبد لديهم فرصة أعلى من المعتاد للإصابة بسرطان الكبد في وقت لاحق في الحياة. ومع ذلك ، فإنه ليس كل الناس المصابون بالتهاب الكبد بالضرورة سوف يتطور المرض عندهم قدما لسرطان الكبد. الدكتور س وزملاءه يحاولون معرفة ما اذا كان هناك شيء مختلف في جينات الناس الذين يصابون بسرطان الكبد بعد معاناتهم الطويلة وصراعهم مع مرض التهاب الكبد. اذا وجد الدكتور س وزملاءه فى فريق البحث إختلافا،  فإن ذلك قد يمكنهم  من العثور على الناس الذين هم في خطر اكبر للاصابة بسرطان الكبد. إذا كان الأمر كذلك ، فمن الممكن إخضاع هؤلاء الناس للمتابعة  الصحية على نحو أوثق بما يسمح للأطباء بالكشف المبكر جدا عن حدوث سرطان الكبد بحيث يمكن التعامل مع السرطان على نحو أكثر فعالية وهو فى مرحلته الأولية. العثور على الطفرات التي قد تزيد من خطر الاصابة بسرطان الكبد قد يؤدي أيضا إلى إجراء المزيد من البحوث العلمية، والتي يمكن أن تساعد الأطباء في يوم من الأيام تطوير علاجات أكثر فعالية لسرطان الكبد، أو حتى إستحداث وسائل لمنع حدوث السرطان في المقام الأول لدى مرضى التهاب الكبد.


	What does participation in this study involve? [Explain (1) the procedures that subjects will undergo for the study, the information that will be collected from subjects, how the information will be collected, and why the information will be collected; (2) the type of sample and how it will be collected (e.g., by blood draw, skin biopsy, cheek swab); (3) in simple terms what will be done with the sample; and (4) whether there are an specified or unspecified future plans for use of the sample]
Some mutations are more common among people from particular racial or ethnic groups, or in people who have had other medical problems in the past.  Knowing background information about you will help Dr. X determine whether this is true for the mutations he is looking for.   You will be asked to give your age, race, gender, ethnic background, family history, and your health history.  We will then ask your permission to take like 2 spoons of your blood from a blood vessel in your arm. This blood will be used in this research.

The researchers won't keep any information that identifies you or that lets them know which blood sample came from you.  This will help protect you from the risks of genetic testing (see "Risks" section).  It will also have other consequences.  For example, if  researchers identify a gene that increases the risk of developing a preventable medical  problem, this study cannot tell you, members of your family, or your doctor whether or not you have that gene. 

DNA will be removed from your blood sample in the laboratory. DNA is present in your genes. Genes are the material passed from parent to child that influences the make-up of the body and mind, such as how someone looks and if someone is more likely to get a disease.  Some of the DNA may be saved for future testing, and some of the cells from your blood may be kept alive and growing in the laboratory as a "cell line".  This will allow Dr. X to get more DNA if he needs it (see below).  The rest of your blood sample will be thrown away.  The DNA will be studied, and patterns in your DNA markers will be recorded and compared to those of other people with hepatitis, some of whom have had liver cancer.  If any patterns are found consistently in those who have cancer but not in those who have not had  cancer, further testing will be done to see if those patterns are markers of a  nearby gene or genes that are responsible for the increased risk of cancer.  If that turns out to be true, further testing will be done to identify those genes and study them.

MODEL LANGUAGE FOR WHEN SAMPLE WILL BE DESTROYED:

DNA will be saved and the cell line will be kept alive in the laboratory until the study is completed, which is expected to be within the next 2 years. It will then be thrown out.

MODEL LANGUAGE FOR WHEN SAMPLE KEPT FOR FUTURE USE:

DNA will be saved and the cell line will be kept alive as long as possible, hopefully for many years.  This way, as more is learned about hepatitis and cancer, your DNA may be used for additional research. For example, it is possible that more accurate genetic testing may become available in the future, or that a follow up study will be done years from now.  It is important to remember, however, that no one will be able to identify which cell line is yours because all identifying information will have been removed.

Dr. X may also want to use your cells or stored DNA in other research in the future, or share them with other researchers for use in their work.  Please initial below if you do not want your sample used in other research studies.  If you do not initial this it will not be possible for you to withdraw your sample later because the research team will not be able to identify it.

( I do not want my DNA or tissue used for any future research or shared with other investigators


	ماذا تشمل المشاركة في هذه الدراسة ؟ 

إرشاد: أشرح (1) الإجراءات التي سيخضع لها المشارك بالدراسة، مع بيان كامل لنوعية المعلومات التي سيتم جمعها من المشارك بالدراسة، وكيف يتم جمع هذه المعلومات ، ولماذا يتم جمع هذه المعلومات، (2) حّدد نوع العينة ، وكيف وسيتم جمع هذه العينة (على سبيل المثال ، عن طريق سحب الدم ، خزعة الجلد، أو عن طريق المسحة الاختيارية من الفم) ، (3) بعبارات بسيطة أشرح ما سيتم عمله مع العينة حصريا فى هذه الدراسة، و (4) ما إذا كانت هناك خطط لدراسات أو بحوث مستقبلية محددة أو غير محددة في المستقبل لاستخدام العينة. 
من الثوابت أن بعض الطفرات الجينية تكون أكثر شيوعا بين الناس خاصة من مجموعات عرقية أو أصول معروفة، أو بين الناس الذين لديهم مشاكل طبية محددة في ماضيهم. ولذلك فإن معرفة المعلومات الخلفية عنك سيساعد الدكتور س وفريق البحث تحديد ما إذا كان هذا صحيحا وينطبق على الطفرات التى يبحثون عنها خلال هذه الدراسة. ولهذا سوف يطلب منك اعطاء عمرك والعرق والنوع والخلفية العرقية والتاريخ الصحى العائلي، والتاريخ الصحى الخاص بك. بعد ذلك سوف نطلب منك السماح لنا بسحب عينة من دمك من وريد فى ذراعك. تقدر كمية الدم المطلوبة والتى سوف نستعملها فى هذا البحث بمقدار ملعقتين طعام.

ليس فى نية فريق البحث الإبقاء على أىّ من المعلومات التي من شأنها تحديد هويتك، أو أن تسمح لهم معرفة أي عينة دم جاءت منك تحديدا. هذا الإجراء سوف يساعد على حمايتك من مخاطر الاختبارات الجينية (انظر قسم "المخاطر" المقطع)، والتى قد تترتب عليها أيضا عواقب أخرى. 
على سبيل المثال ، إذا ما توصل الباحثون من خلال هذه الدراسة التعرف على الجين الذي يزيد من خطر الاصابة بمشكلة طبية يمكن الوقاية منها، فسوف لن يكون بمقدورنا إخطارك أو إخطار أىّ من أعضاء عائلتك ، أو طبيبك ما إذا كان أو لم يكن لديك هذا الجين. 

ستتم إزالة الحمض النووي من عينة الدم في المختبر. الحمض النووي موجود في الجينات الخاصة بك. والجينات هي المادة التى من خلالها تنتقل الموروثات والخصائص من الام الى الطفل وبذلك تحدد الصفات الجسمانية والعقلية لدى الطفل، مثل كيف يبدو الطفل فى مظهره العام وما اذا كان هناك أكثر احتمالا لقابلية الحصول على المرض. قد يتم حفظ بعض من الحمض النووي للاختبار في المستقبل، أيضا قد يتم حفظ بعض الخلايا من عينة الدم والإبقاء عليها على قيد الحياة والنمو في المختبر كخط "خلية". وهذا سوف يسمح للدكتور س الحصول على مزيد من الحمض النووي إذا كان يحتاج إليها (انظر أدناه). وسيتم التخلص من بقية عينة الدم الخاصة بك. وستتم دراسة الحمض النووي ، والأنماط السائدة في علامات الحمض النووي الخاص وسيتم تسجيلها وبالمقارنة مع تلك الأنماط الأخرى الخاصة بمرضى آخرين يعانون من التهاب الكبد ، وبعضهم تطور المرض لديهم إلى سرطان الكبد. إذا تم العثور على أية أنماط باستمرار في أولئك الذين يعانون من السرطان ولكن ليس في أولئك الذين لآ يعانون من السرطان ، فسوف يتعين إجراء مزيد من التجارب لمعرفة ما إذا كانت هذه الأنماط مؤشرات على جين قريب أو هى بالتأكيد الجينات المسؤولة عن زيادة خطر الاصابة بالسرطان. إذا تبين لنا أن ذلك  صحيحا فسوف يتعين إجراء مزيد من التجارب لتحديد هذه الجينات ودراستها بإسهاب وتفصيل. 

اللغة النموذجية التى يجب إستعمالها لتحديد المدة الزمنية التى بموجبها يتم إتلاف العينة 

سيتم حفظ الحمض النووي وخط الخلية على قيد الحياة في المختبر حتى الانتهاء من الدراسة ، التي يتوقع أن يكون في غضون السنتين القادمتين. بعد ذلك سيتم التخلص من العينة بإتلافها. 

اللغة النموذجية التى يجب إستعمالها لطلب الإحتفاظ بالعينة من أجل استخدامها في المستقبل 

 سيتم حفظ الحمض النووي وسيبقى خط الخلية على قيد الحياة فى المختبر لأطول وقت ممكن ولفترة قد تمتد لعدة سنوات. فى حالة تحقيق هذا الهدف وبمرور الوقت سوف نتعلم الكثير حول العلاقة بين التهاب الكبد  وحدوث مرض السرطان. ونسبة لهذه الحقيقة  فإنه يمكن استخدام الحمض النووي للحصول على المزيد من البحث. على سبيل المثال ، فمن الممكن أن الاختبارات الجينية في المستقبل قد تصبح أكثر دقة ، أو أنه قد نحتاج متابعة الدراسة الحالية ولكن بمعطيات جديدة نتعلمها بعد سنوات من الآن. ومن المهم أن نتذكر ، مع ذلك ، أن أحدا لن يكون قادرا على تحديد أي خط خلية لك وذلك لاننا قد أزلنا جميع المعلومات التى من شأنها أن تؤدى الى الكشف أو التعرف الى هويتك. 

الدكتور س  قد يحتاج أيضا إلى استخدام خلايا الحمض النووي الخاصه بك أو تخزينها لإجراء بحوث أخرى في المستقبل ، أو مشاركتها مع باحثين آخرين لاستخدامها في دراساتهم. الرجاء التأشير بالحرف الاول لإسمك أدناه إذا كنت لا تريد إستخدام العينة فى إى بحوث أو دراسات أخرى مستقبلية. إذا لم تقم بالتأشير على الفراغ  أدناه فإن هذا يعنى أنه لن يكون من الممكن بالنسبة لك ان  تسحب العينة الخاصة بك في وقت لاحق لأن فريق البحث لن يكون قادرا على التعرف عليها. 

 (أنا لا أريد إستخدام الحمض النووي أو العينة التى أُخذت منى في أي بحث في المستقبل أو إعطائها لباحثين آخرين 


	What are the risks of participating in this study? [Address the potential risks associated with (1) the disclosure of information obtained in the study; (2) racial or ethic associations that might be drawn from the study results; and (3) the risks associated with the collection of the sample. Because of the nature of genetic research and not all risks can be known at this, this section also should include a statement that there may be unknown risks associated with participation in such studies.]

	ما هي مخاطر المشاركة في هذه الدراسة؟ 

إرشاد : ناقش المخاطر المحتملة المرتبطة ب (1) الكشف عن المعلومات التي تم الحصول عليها في هذه الدراسة ، (2) إمكانية أن تنسب نتائج الدراسة لسلالة محددة أو مجموعة إثنية أو عرقية محددة، و (3) المخاطر المرتبطة بعملية جمع وأخذ العينة. ونظرا لطبيعة الأبحاث الجينية وخصوصية هذه الأبحاث فى عدم الإلمام بمعرفة كل المخاطر المحتملة، ينبغي أن يشمل هذا الجزء من الموافقة المستبينة أيضا بيان بأنه قد تكون هناك مخاطر غير معروفة في مثل هذه الدراسات. 



	Risks of disclosure

Even though we will remove identifying information and do not intend to tell you or anyone else the results of the testing on your sample, there is a very small chance this information could accidentally become known to you, your doctor, or others. Knowing you have an increased risk of developing a problem may also have a harmful psychological effect on the way you think about your future.  It could also affect your relationships with members of your family, especially if this changes their risks. We will be careful to see that disclosure does not happen, without granting that disclosure could never happen.


	مخاطر الكشف 

بالرغم من أننا سوف تزيل كل المعلومات التى يمكن أن تدلل أو تؤدى للتعرف على هويتك وبالرغم من أنه ليس في نيتنا أن نطلعك أو أي شخص آخر على نتائج الاختبار على العينة الخاص بك ، هناك فرصة ضئيلة للغاية يمكن لأن تصبح هذه المعلومات بطريق الخطأ معروفة لكم ، أو لطبيبك الخاص ، أو غيره. من المهم أيضا أن نذكر أن معرفتك لمعلومات تتعلق بإحتمال  زيادة خطر التعرض لمشاكل صحية لديك قد يكون لها أيضا تأثير ضار لوضعك النفسي تؤدى بك للتفكير فى ما سوف يصير في مستقبلك. كما يمكن أن يؤثر ذلك أيضا على علاقاتك مع أفراد عائلتك ، وخاصة إذا كانت هذه التغييرات سوف تزيد من المخاطر التي  قد يتعرضون لها بنفس القدر لديك. سوف نكون حريصين جدا على عدم حدوث ذلك وسوف نبذل كل ما نستطيع للتاكد من عدم الكشف عن نتائج الفحص، دون أن نضمن عدم حدوث ذلك.                                            


	Risks of racial or ethnic association

It is possible that this study will show that members of your race or ethnic group may be at higher risk of developing cancer than others.  This may be seen as stigmatizing or discriminatory information.

Risks of sample collection

There is a small chance that drawing your blood will be painful or will cause bleeding, infection, or dizziness. The information gained from the study of your DNA cannot be linked to you since no identifying information will be kept.
Other risks

These are the best known risks of research in which tissue samples are used. There might be other risks we do not know about yet.


	مخاطر تتعلق بالعنصر أو العرق 

فمن الممكن أن هذه الدراسة سوف تظهر أن أعضاء عرقك أو جماعة عرقية محددة قد تكون أكثر عرضة للاصابة بمرض  السرطان أكثر من غيرها. هذا يمكن يؤدى لإعتبار ذلك وصم أو معلومات تمييزية.  

مخاطر جمع العينات 

عملية سحب العينة كالدم مثلا يمكن أن تسبب بعض الألم فى موضع السحب أو تتسبب في حدوث نزيف موضعى أو إلتهاب، أو دوار عند بعض الأشخاص. المعلومات المكتسبة من دراسة الحمض النووي الخاص بك يتم تحريرها مباشرة من أى معلومات شخصية أو شفرة معينة أو حتى رقمك الصحى وبذلك لا يمكن أن تكون مرتبطة بك وستبقى كذلك.

مخاطر أخرى 

هذه لا تخرج عن إطار المخاطر المعروفة من المشاركة فى البحوث التي تستخدم فيها عينات الأنسجة. قد تكون هناك مخاطر أخرى نحن لا نعرف عنها حتى الآن.

	What are the benefits of taking part in this study? [Generally genetic testing is not believed to directly benefit subjects, although there are cases when there is an expected therapeutic benefit]
Participating in this study is not expected to benefit you directly. If the study is successful, it may some day help prevent liver cancer in others or lead to more effective treatments.  Some people also find satisfaction in contributing to scientific knowledge.


	ما هي فوائد المشاركة في هذه الدراسة؟ 

إرشاد : من المعلوم أن الاختبارات الجينية عموما ليست لها فائدة مباشرة أو آنية بالنسبة للمشارك بالبحث، وإن كانت هناك حالات يتوقع فيها أن تكون هناك فائدة علاجية يمكن أن تفيد المشارك 

كمشارك فى هذا البحث لا نتوقع أن تكون لك فوائد مباشرة تجنيها. إذا كانت الدراسة ناجحة ، فإنها قد تساعد يوما ما في منع حدوث  سرطان الكبد لدى مرضى آخرين أو أن تؤدي إلى إستحداث علاجات أكثر فعالية. بعض الناس أيضا يبدون الإرتياح والشعور بالرضا على الإسهامهم الشخصى في تطور المعرفة العلمية.


	Are there any alternatives to taking part in this study? [In the case of non-therapeutic research, clarify in this section that participation in the research is not required for participants to treatment or a diagnosis that would normally be available to them outside the research context]   

Participation in this research study is voluntary.  The results of the tests conducted for this study will not be shared with you because their reliability and value in treating or diagnosing conditions is not known.  

If you would be interested in determining your risk of developing cancer once such a test becomes available, reliable, and helpful, you should periodically ask your doctor or a genetic counselor if the test is available, and ask him or her to discuss its advantages and disadvantages with you.  (A genetic counselor is professionally trained to help you understand what genetic test results mean and don't mean for you and members of your family.)  


	هل هناك أي بدائل للمشاركة في هذه الدراسة؟ 

إرشاد : في حالة البحوث غير العلاجية ، وضّح في هذا القسم أن المشاركة في هذا البحث لا تتطلب من  المشاركين الخضوع لعلاج أو تشخيص مما قد يكون متاحا لهم خارج إطار البحث. 

المشاركة في هذه الدراسة البحثية طوعية تماما. نتائج التجارب التي أجريت لهذه الدراسة لن يتم إطلاعكم عليها وذلك نظرا لأن قيمتها في علاج أو تشخيص الحالات المرضية غير معروفة. 

إذا كنت ترغب في معرفة أى مخاطر قد تكون لديك بالنسبة للإصابة بالسرطان متى ما تم  إستحداث الاختبارالخاص بذلك ومن ثم التأكد من فعاليته وفائدته، فإنه يجب عليك أن تسأل الطبيب دوريا أو تستشير مستشار علم الوراثة إذا أصبح الاختبار متاحا، وان تناقش مع أى منهما مزايا و مساوئ هذا الإختبار ( مستشار علم الوراثة هو شخص مدرب تدريبا مهنيا  لمساعدتك على فهم نتائج الاختبارات الجينية وما تعنيه بالنسبة لك ولأفراد عائلتك.)


	How will my confidentiality be protected?
The results of this study may be published in a medical journal, but the only people who would be able to identify you from published information will be those involved in the research. Your confidentiality will be protected by ensuring no identifiable information is connected to your sample.  Nothing will be written on the sample that anyone, including the researchers, will be able to connect back to you.


	كيف سيتم حماية السرية الخاصة بي؟ 

قد تنشر نتائج هذه الدراسة في مجلة طبية ، ولكن الأشخاص الوحيدين الذين سيكونون قادرين على التعرف عليك من خلال نشر المعلومات هم من لهم علاقة مباشرة  بالبحث. سريتك الشخصية  سوف تكون محمية من خلال ضمان السرية الخاصة بك وإنه ليس هناك أى معلومات شخصية  أو رموز أو شفرة محددة متصلة بعينتك. لن تتم كتابة أي شيء على العينة والذى قد يمكن أي شخص  بما في ذلك الباحثين بإمكانية ربط العينة  بك والتعرف عليك كصاحب هذه العينة.


	Will commercial products be developed from my sample?
[This information should be included if any potential exists for the tissue or blood sample to lead to a test, technology, cell line, or other product that could be patented or sold for commercial gain]
Cells obtained from your sample may be used to establish a cell line which will be used to help identify genes, or genetic markers.  A cell line is one which will grow indefinitely (permanently) in the laboratory.  These cell lines may be shared in the future with other researchers with no identifying information about you.  Cell lines may be useful because of the characteristics of the cells and/or the products they may produce. These cell lines may be of commercial value, but you will not be able to share in the profits from commercialization of products developed from your tissue or blood samples.

	هل سيتم تطوير منتجات تجارية من العينة الخاص بي؟ 

إرشاد: ينبغي أن تدرج فى هذا القسم إذا ما كان هناك إحتمال أو توقع أن نتائج هذه الدراسة والمستخلصة من عينة الدم مثلا قد تؤدي إلى أستحداث اختبار جديد أو تكنولوجيا أو خط خلية جيد أو غيرها من المنتجات التي يمكن أن تُسجل لها براءة اختراع وبالتالى تباع لتحقيق مكاسب تجارية. 

الخلايا التي تم الحصول عليها من العينة الخاصة بك يمكن استخدامها لإنشاء وإستحداث بما يعرف  بخط الخلية الذى سيتم استخدامه فى الأبحاث التى تتعلق بالتعرف على الجينات ، أو على علامات وراثية. وحدة خط الخلية هى الخلية التي سوف تنمو إلى أجل غير مسمى (دائم) في المختبر. قد نعطى خطوط الخلية هذه في المستقبل لباحثين آخرين فى قطر أو خارجها وسوف يتم ذلك من دون تقديم أى معلومات قد تفيد عنك أو تدلل أنك المصدر الاساسى لأى من خطوط الخلية هذه. خطوط الخلية هذه مفيدة جدا للبحث بسبب خصائصها المتعددة و / أو المنتجات التي قد تنجم عنها. يمكن لخطوط الخلايا أن تكون ذات قيمة تجارية أيضا، ولكن فى حالة إستحداث أى منتج ذو قيمة تجارية نتيجة البحوث التى أجريناها على الأنسجة أو عينات الدم فلن يكون لك أى حق مادى أو فى المشاركة في الأرباح المتأتية من تسويق المنتجات التى إستحدثناها خلال هذا البحث عن طريق إستخدام عينة الأنسجة أو عينة الدم الخاصة بك.

	If I start this study, can I change my mind?
Participation in this study is voluntary. You can stop your sample donation at any time. After your sample is collected, we will not be able to withdraw it from the study because we will not be able to identify which is your sample. We encourage you think very carefully about participating in this study, and be as sure as you can that you will not change your mind after your blood is drawn.


	إذا كنت قد قبلت المشاركة فى هذه الدراسة ، هل يمكنني أن أغير رأيي لاحقا؟ 

المشاركة في هذه الدراسة طوعية تماما. يمكنك إيقاف مشاركتك والإنسحاب من الدراسة فى أى وقت حتى لحظة سحب العينة وجمعها منك، بعد ذلك لن تستطيع  إيقاف مشاركتك والغاء مشاركتك فى الدراسة لاننا فى هذه اللحظة لن نكون قادرين على تحديد عينتك من ضمن العينات التى بحوزتنا وبالتالى لن نستطيع سحبها. ولذلك نحن نشجعكم على التفكير مليا وأخذ الوقت اللازم بشأن قرار المشاركة في هذه الدراسة ، وينبغى أن تكون متأكدا تماما من أنك لن تغير رأيك بعد سحب الدم أو العينة.

	What if I have questions?
If you have any questions or concerns about the research study or the information in this document it is important that you talk to Dr. X or one of the other members of the research team.  You may also want to discuss this with your doctor, nurse, or a genetic counselor.  For more information about the rights of research subjects or participants, you may call the Research Committee of Hamad Medical Corporation at 4439 2440.


	ماذا أفعل إذا كان لدي أسئلة أو إستفسارات بخصوص هذه الدراسة؟ 

إذا كان لديك أي أسئلة أو استفسارات عن هذه  الدراسة أو البحث أو عن المعلومات الواردة في هذه الوثيقة من المهم أن تتحدث مع الدكتور س أو أحد الأعضاء الآخرين في فريق البحث. قد تحتاج أيضا لمناقشة هذا الأمر مع طبيبك أو ممرضتك ، أو مستشار علم الوراثة. لمزيد من المعلومات حول الحقوق المتعلقة بك كمشارك فى بحث بمؤسسة حمد الطبية يمكنك الإتصال بلجنة البحوث بمؤسسة حمد الطبية على الهاتف 4392440


	Duration of the research: [Describe how long the prospective participant is expected to be in the research and what expectations the investigator might have about the participant’s time spent in the research]

	مدة إجراء البحث والدراسة (مدة البحث والوقت المتوقع للمشارك أن يستغرقه  لمشاركته المنتظرة وتوقعات الباحث للوقت المستغرق في إجراء البحث والدراسة).


	Names of the sponsors of the research: [Give information to the participant about all the sponsors of the research, any issues of conflict of interest and also where the research will be conducted]

	مصادر تمويل البحث ومكان إجراء الدراسة (أعطى تفاصيل للمشاركين عن إسم الجهات اللتى قامت بتمويل البحث، وما إذا كان لهذه الجهات مصلحة أو عائد مادى منتظر). 



	Assurance of anonymity and confidentiality [Confidentiality about the results/specimen/laboratory or any other data] 

As participant in this research, the research team will only ask you about your age, race, gender, ethnic background, family history and your health history. This information will be used to document your participation in this research, and to assess your eligibility to participate in this research. This information will not be linked in any way or form to the sample you gave. The sample will be truly un-identified from the moment that you leave the research location. 


	السرية حول النتائج، العينةالمختبرية أو أي بيانات أخرى (صف خطوات حماية سرية البيانات، العينةالمختبرية أو أي بيانات أخرى من شأنها الكشف عن هوية او أسم أى مشارك بالدراسة).
كمشارك فى هذا البحث سوف يقوم فريق البحث بطلب إعطاء معلومات عن عمرك والعرق والنوع والخلفية العرقية والتاريخ الصحى العائلي، والتاريخ الصحى الخاص بك. هذه المعلومات سوف تستخدم حصريا لإثبات مشاركتك وتقييم أهليتك للإشتراك فى هذا البحث. ليس فى نية فريق البحث الإبقاء على أىّ من المعلومات التي من شأنها تحدد هويتك، أو أن تسمح لهم معرفة أي عينة دم جاءت منك تحديدا. عينة الدم التى سوف تشارك بها فى هذا البحث ستصبح غير معّرفة حقيقة بحيث لا ترتبط بأى علامات أو رموز أو شفرة تدلل على هويتك، وذلك منذ اللحظة التى تغادر فيها مركز البحث.


	Signed Consent of Study Participation
Consent: You (the participant) have read or have had read to you all of the above.  Dr. [insert name] or his/her authorized representative has provided you with a description of the study including an explanation of what this study is about, why it is being done, and the procedures involved. The risks, discomforts, and possible benefits of this research study have been explained to you. It has also been explained to you that this research involves genetics testing and that I will not be notified of the results. I was also informed that participation in this research is voluntary and the decision to participate or not to participate is mine. There will be no consequences If I decide not to participate, and I can withdraw my participation at any time till the moment I gave the blood sample to the laboratory.  By signing this form, you willingly agree to participate in the research study described to you. You will receive a copy of this signed consent form. As long as the study is renewed as required by the Research Committee, your signature on this document is valid for the duration of the entire research study. Should any changes occur during the course of the study that may affect your willingness to participate, you will be notified.
	الموافقة المستبينة للمشاركة فى البحث
الموافقه المستبينة الخطية:  أقر انا الموقع ادناه بأني قرأت (أو قد ُقرأ لي) المرفق اعلاه الخاص بهذا البحث. د. إسم الباحث الرئيسى، أو من ينوب عنه قد قام بشرح الدراسة لى واجاب عن كل اسئلتى واستفساراتى الخاصة بالدراسة والبحث. لقد تم شرح وإيضاح المخاطر وعدم الراحة وكذالك الفوائد المرجوة من اجراء الدراسة, كما تم ايضا شرح وايضاح أن هذا البحث يعتمد على الفحص الجينى وان فريق البحث لن يخطرنى بنتائج الفحص الخاصة بى حصريا. كما تم إخطارى بان المشاركة فى هذا البحث عمل طوعى خالص وبالتالى لى مطلق الحرية بالمشاركة او بعدم المشاركة. فى حالة إتخاذى القرار بعدم المشاركة فى هذا البحث العلمى لا يترتب على قرارى هذا اى تبعات او حرمان من حقوقى المستحقة. أيضا يمكننى الانسحاب وعدم مواصلة المشاركة فى هذا البحث فى أى وقت أو مرحلة أشاء قبل تسليم العينة الى المختبر ومغادرته دون أن يؤثر ذلك فى حقوقى أو فوائدى المستحقة والمرجوة والمشرعة. وبتوقعي أدناه اوافق على المشاركة في البحث. . وبتوقعي أدناه اوافق على المشاركة في البحث والذى تم شرحه لى. سوف نسلمك صورة من هذه الوثيقة.  توقيعك هذا يدل على موافقتك بالمشاركة حتى تاريخ إنتهائها أو تمديدها من قبل لجنة البحوث. إذا طرأ أى طارىء قد يؤثر على رغبتك فى المشاركة فى هذه الدراسة فسوف نخطرك بذلك.




	Participant / Parent(s)/ Guardian’s Name
	Signature & Date 
	التوقيع وتاريخه
	إسم: المشارك ، الوالد (الوالدين) أو الوصي

	
	
	
	

	Child's Name
	Signature & Date 
	التوقيع وتاريخه
	إسم الطفل المشارك

	
	
	
	

	Witness Name
	Signature & Date 
	التوقيع وتاريخه
	إسم الشاهد

	
	
	
	

	Principal Investigator’s Name
	Signature & Date 
	التوقيع وتاريخه
	إسم الباحث الرئيسي

	
	
	
	

	For use of Medical Research Center only


	إستخدام مركز الأبحاث الطبية فقط










PAGE  
2
Do not change the Arial font and color used in this template


