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Evaluaciéon Demografica del Tabaco y la Salud o Estudio PATH
Formulario de consentimiento de los padres y permiso para entrevistas a jovenes

Introduccion

La Evaluacién Demografica del Tabaco y la Salud o Estudio PATH esta patrocinada por los
Institutos Nacionales de la Salud en colaboracién con la Administraciéon de Alimentos y
Medicamentos. La participacion suya y de su hijo(a) es fundamental para el éxito de este importante
estudio nacional.

¢Cual es el propésito del Estudio PATH?

El Estudio PATH analizara el consumo del tabaco y como podria afectar la salud de las personas
que viven en Estados Unidos. Los resultados nos ayudaran a mejorar la salud de millones de
personas en Estados Unidos. No tiene que consumir tabaco para participar en el estudio.

¢Qué informaciéon me pediran?

La parte del estudio para padres toma aproximadamente 15 minutos para contestarse y le pregunta
acerca de la educacion de su hijo(a), su relacién con su hijo(a), lo que su hijo(a) sabe y lo que piensa
acerca del tabaco y cualquier consumo de tabaco.

Su participacion es voluntaria y puede dejar de contestar las preguntas que desee y puede dejar de
contestar el cuestionario en cualquier momento.

¢Cuales son los posibles beneficios y riesgos de participar en el estudio?

Es posible que participar en el estudio no tenga un beneficio directo para usted o para su hijo(a). La
informacién del estudio podria beneficiar al pais al mejorar las estrategias de salud. Puede negarse a
participar en otras entrevistas. Si usted no participa o si deja de participar, no perdera ningin
beneficio. Si esta en el estudio por un tiempo y luego lo deja, no le pediremos mas informacion.
Usaremos los datos que ya hemos recogido acerca de usted y su hijo(a).

El mayor riesgo, que es pequeio, es que sus respuestas sean divulgadas. Tomamos varias medidas
para proteger su privacidad y prevenir que eso suceda. Su informacion se mantendra confidencial y
en privado. No relacionamos sus respuestas con su nombre, direcciéon ni otra informacién que
pueda identificarlo(a).

¢Obtendré algo por contestar la encuesta?

Como agradecimiento, una vez que haya contestado la encuesta para padres, se depositaran 15
ddlares en la tarjeta de débito que le enviamos con su carta de invitacion. Puede recibir incentivos
adicionales como agradecimiento por participar en futuras encuestas y otras actividades del estudio.
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Consentimiento

Al seleccionar Si y SIGUIENTE, usted acepta contestar preguntas acerca de su hijo(a).

PERMISO PARA ENTREVISTAS A ]()VENES
Introduccién

También quisiéramos su permiso para pedirle a su hijo(a) que participe en el estudio PATH. El
cuestionario para jévenes le pregunta a su hijo(a) acerca de distintos aspectos de la vida, incluyendo
su actitud, conocimiento y experiencias personales con el tabaco. Ademas, a su hijo(a) se le
preguntara acerca del consumo de sustancias, la salud mental, las relaciones con amigos y familiares y
la salud en general.

¢En qué consiste la participacién de mi hijo(a)

En la entrevista a su hijo(a) se le preguntara acerca de distintos aspectos de la vida, incluyendo su
actitud, conocimiento y experiencias personales con el tabaco y los anuncios de tabaco. Ademas,
preguntaremos acerca del consumo de sustancias, la salud mental, las relaciones con amigos y
familiares y la salud en general.

La entrevista se llevara a cabo en privado y tomara aproximadamente 45 minutos contestatla. La
participacion de su hijo(a) en este estudio es voluntaria, no tiene que participar en el estudio, puede
dejar de contestar cualquier pregunta que desee y puede dejar de contestar el cuestionario en
cualquier momento. Si su hijo(a) deja de participar en el Estudio PATH, no le pediremos mas
informacién. Usaremos la informacién que ya hayamos recogido.

¢Cuales son los posibles beneficios y riesgos de participar en el estudio?

Es posible que participar en el estudio no tenga un beneficio directo para su hijo(a). La informacién
del estudio podria beneficiar al pais al mejorar las estrategias de salud. Si usted no desea que su
hijo(a) participe, no perdera ningin beneficio. Su hijo(a) también debe aceptar participar.

El mayor riesgo, que es pequeno, es que las respuestas de su hijo(a) sean divulgadas. Tomamos
muchas medidas para proteger su privacidad y la de su hijo, para prevenir que eso suceda.

¢Obtendra mi hijo(a) algo por contestar la entrevista?

Como agradecimiento, se depositaran 35 dolares en la tarjeta de débito de su hijo(a) una vez que
haya contestado la encuesta de jévenes. Ademas, su hijo(a) recibira un certificado electrénico de
agradecimiento en reconocimiento a sus esfuerzos. Asimismo, cada afio que su hijo(a) esté en el
estudio, le daremos hasta 10 délares como agradecimiento por actualizar su informacion de
contacto.
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¢Qué otra informacion recolectara el Estudio PATH?

Podriamos usar la informacién personal de su hijo(a) (tal como su nombre, direccion, fecha de
nacimiento) en el futuro para obtener informacién acerca de la salud de su hijo(a) de registros de
salud publicos, tales como registros de salud, de cancer y de estadisticas demograficas. LLos registros
de salud forman parte de las agencias de salud publicas que recolectan informacién de hospitales,
clinicas, laboratorios y consultorios médicos.

¢Coémo protegeran la privacidad de mi hijo?

La informacion de su hijo(a) se mantendra confidencial y en privado. No relacionamos las respuestas
de su hijo(a) con su nombre, direccién ni otra informacién que pueda identificarlo. El estudio ha
implementado varias salvaguardias a fin de proteger la identidad de todos los participantes. La
informacién que nos dé no sera compartida con su hijo(a) y la informaciéon que su hijo(a) dé no sera
compartida con usted, ni la escuela de su nifio ni con otras autoridades.

¢A quién puedo contactar si tengo mas preguntas?

Si tiene preguntas acerca del estudio, puede comunicarse con Westat en el 1-888-311-1819 o en
PATHInfo(@westat.com.

Si tiene preguntas acerca de sus derechos y bienestar como participante del Estudio PATH, llame a
la Oficina de Proteccion de participantes en estudios de Westat, al 1-888-920-7631. Sirvase dejar un
mensaje con su primer nombre, el nombre del estudio de investigacion (Estudio PATH) acerca del
cual esta llamando y un numero de teléfono empezando con el codigo de area. Le devolveran la
llamada tan pronto como sea posible.

Consentimiento y permiso

Al seleccionar Si y el botén SIGUIENTE, usted autoriza a su hijo(a) a participar ahora y en el
futuro. Asimismo, da su autorizacion para que los investigadores se comuniquen con usted respecto
a entrevistas futuras y posiblemente otras actividades del estudio con usted o con su hijo(a). Su
hijo(a) también debe aceptar participar.

Da su consentimiento para que el estudio mantenga la informacién personal de su hijo(a) de manera
segura para tener acceso a registros publicos de salud en el futuro, y autoriza a los registros estatales
de cancer para que divulguen la informacién médica de su hijo(a) a los investigadores con el fin de
saber sobre cualquier diagnéstico futuro de cancer o confirmarlo.
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