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Einwilligungserklärung zur Teilnahme an einer Studie 
im Rahmen einer Abschlussarbeit 

Titel deiner Abschlussarbeit bzw. der Studie, in deren Rahmen die Abschlussarbeit geschrieben wird: 

 
Schmerzedukation im physiotherapeutischen Praxisalltag – Anwendung, Inhalte und 
Barrieren aus Sicht von Physiotherapeut*innen 
 

Name und Position der Untersuchenden 

 
Nele Tiede, Studienleitung 
 

 
Ich bin durch die Studienleitung, Nele Tiede, in schriftlicher Form ausführlich und verständlich über Inhalt, Verlauf 
und Ziel sowie die Datenverarbeitung der Studie aufgeklärt worden. Ich habe darüber hinaus den Text des 
Informationsschreibens sowie der hier nachfolgend abgedruckte Datenschutzerklärung gelesen und verstanden. 

Ich bin darüber informiert worden, dass die Datenerhebung irreversibel anonymisiert erfolgt und ich vor dem 
Absenden des Fragebogens jederzeit ohne Angabe von Gründen oder zu meinen Nachteilen meine Einwilligung 
zurückziehen kann. Mir ist bewusst, dass nach Absenden des ausgefüllten Fragebogens kein Rücktritt aus der 
Studie mehr möglich ist, da die Daten durch die Anonymisierung nicht rückverfolgbar sind. Ich weiß, dass ich 
mich bei Fragen jederzeit schriftlich an die Studienleitung, Nele Tiede, wenden kann.    

Ich erkläre mich freiwillig bereit, an dem oben genannten Studienprojekt teilzunehmen und versichere, dass ich 
zwischen 18 und 67 Jahren alt, sowie staatlich examinierte Physiotherapeut*In bin.   

Erklärung zum Datenschutz: 
 
Ich bin damit einverstanden, dass im Rahmen dieser Studie personenbezogene Daten, wie im 
Informationsschreiben erläutert, über mich aufgezeichnet, auf elektronischen Datenträgern gespeichert, 
verarbeitet und zum Zwecke der angegebenen Bachelorarbeit veröffentlicht und im Anschluss unwiderruflich 
vernichtet werden. 
  
Das Abschicken der Online-Umfrage wird als Zustimmung zur Datenschutzerklärung gewertet, sodass keine 
Unterschrift und Rückgabe dieser Einwilligungserklärung nötig ist. 
 
 
_____________________________________________ 
Datum/Unterschrift der Aufklärenden 
 

 

 


