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REGISTRO DE RESPONSABILIDADES DE INVESTIGACIÓNTítulo del Protocolo: 


Investigador (es) Principal (es): 

	Nombre
	Cédula
	Fecha de
Inicio
	Función en el estudio (1)
	Iniciales
	Firma
	Fecha 
 de finalización 
del estudio
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(1) Coloque sólo el (los) número (s) al que corresponde la función, si es "11. Otros" por favor detalle la función
1. Investigador Principal, 2. Aplicación de Asentimiento Informado, 3.  Aplicación de Consentimiento Informado, 4.  Recolección de datos, 5. Flebotomía, 6.  Análisis de muestras, 7. Dispensación de medicamentos, 8. Aplicación de Medicamentos IM ó IV, 9.  Digitación de datos, 10. Análisis de datos, 11. Otros (detallar).  
(2) Las iniciales deben ser escritas a puño y letra del colaborador.
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