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Appendix 2 Informed consent 

INFORMED CONSENT 

I hereby declared that I have read the above patient’s information sheet for the study 

entitled: Beneficial Effects of Phoenix Dactylifera and Goat Milk on Bioavailability 

of Iron and Energy Metabolism in Iron Deficiency Anaemia. I have been adequately 

informed about the purpose, set-up, course and risk of the study. At any time during 

and after my participation to the study, I am aware that the investigator is responsible 

for providing me any additional information about the study as well as in case of study 

related injury. 

I agree to participate in the study. I accept that the research data from the present clinical 

investigation will be handed over confidentially by the investigating center, to 

personnel involved in the study and to the Health and Regulatory Authorities. I am 

aware that I can withdraw from the study at any time with no negative consequences. I 

may at any time exercise my rights with the investigator to access these files according 

to the law and to correct them. 

My name or any material identifying me as a study participant will not be released 

without my written permission except in case as such the law requires releases. I declare 

that I have truthfully answered all questions about my medical past and that I will follow 

all rules and regulations imposed upon me by the research staff and listed on the 

patient’s information sheet. 

After signing, I will receive a copy of this written informed consent. 

…………………………………………… ……………………… …………… 

Name of subject: 

NRIC: 

Signature Date 

…………………………………………… ……………………… …………… 

Name of researcher/representative: 

NRIC: 

Signature Date 

…………………………………………… 

Name of witness: 

NRIC: 

……………………… 

Signature 

…………… 

Date 
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KEBENARAN BERASASKAN PENGETAHUAN 

Saya dengan ini mengakui bahawa saya telah membaca maklumat mengenai pesakit 

untuk kajian bertajuk: Beneficial Effects of Phoenix Dactylifera and Goat Milk on 

Bioavailability of Iron and Energy Metabolism in Iron Deficiency Anaemia. Saya 

telah dimaklumkan dengan sewajarnya tentang tujuan, aturan, tempoh dan risiko kajian. 

Saya sedar bahawa penyelidik bertanggungjawab untuk memberikan saya sebarang 

maklumat tambahan tentang kajian dan juga berkenaan sebarang kecederaan yang 

berkaitan dengan kajian. 

Saya bersetuju untuk mengambil bahagian dalam kajian ini dan maklum bahawa data 

penyelidikan ini akan diserahkan secara sulit oleh pusat penyelidikan kepada 

kakitangan yang terlibat dalam kajian dan Pihak Penguasa Kesihatan dan Kawal Selia. 

Saya juga sedar bahawa saya boleh menarik diri daripada kajian pada bila-bila masa 

tanpa sebarang kesan negatif. Saya juga boleh pada bila-bila masa menggunakan hak 

saya untuk mendapatkan fail-fail ini daripada doktor menurut undang-undang dan 

memperbetulkannya. 

Nama atau bahan yang berkaitan saya sebagai peserta kajian tidak akan didedahkan 

tanpa kelulusan bertulis dari saya kecuali dalam kes yang disyaratkan oleh undang- 

undang. Saya mengakui bahawa saya telah menjawab semua soalan tentang sejarah 

perubatan saya dengan jujur dan akan mematuhi semua syarat dan peraturan yang 

dikenakan ke atas saya oleh kakitangan penyelidikan yang disenaraikan secara lampiran 

untuk maklumat pesakit. 

Selepas menurunkan tandatangan, saya akan menerima satu salinan borang kebenaran 

ini. 

…………………………………………… ……………………… …………… 

Nama pesakit: 

NRIC: 

Tandatangan Tarikh 

…………………………………………… ……………………… …………… 

Nama penyelidik/wakil: 

NRIC: 

Tandatangan Tarikh 

…………………………………………… 

Nama Saksi: 

NRIC: 

……………………… 

Tandatangan 

…………… 

Tarikh 
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Appendix 3 Food Diary 
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Appendix 4 Publication 



239  

 

 



240  

 

 




