Klinički bolnički centar Osijek
[mjesto provođenja istraživanja]

[Predstojnik/voditelj Zavoda/Klinike/Glavna sestra 

Ime i prezime,titula]

Povjerenstvo za etička i staleška pitanja medicinskih 

sestara-tehničara za zdravstvenu njegu

Klinički bolnički centar Osijek
[datum i mjesto slanja]

Predmet: Suglasnost za provođenje istraživanja [vezanog uz izradu završnog/diplomskog rada/drugo][naziv rada].

Suglasan sam s provođenjem istraživanja u [mjesto provođenja istraživanja, Zavod/Klinika/Odjel], pristupnika: [ime i prezime] pod nazivom [naziv rada] (mentor:[ime i titula mentora]). 

[Predstojnik/voditelj Zavoda/Klinike/Glavna sestre Ime i prezime,titula]

[Potpis]

