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Einverständniserklärung

Ich erkläre mich damit einverstanden, dass das mit mir am____________von ___________________________geführte Gespräch auf Tonband aufgezeichnet und zu Lehrzwecken am Institut für Psychologie der Universität Freiburg verwendet werden darf. 
Mir wurde zugesichert, dass hierfür alle persönlichen Daten, die Rückschlüsse auf meine Person zulassen, nach Datenschutzrichtlinien anonymisiert werden und meine Anonymität gewahrt bleibt. Alle Personen, die Zugang zu den Interviewdaten bekommen, wurden auf die Datenschutzrichtlinien hingewiesen.  

Ich wurde darauf hingewiesen, dass ich diese Einverständniserklärung jederzeit widerrufen kann. 
Ort, Datum
______________________
Unterschrift
______________________

Adresse und Unterschrift der interviewführenden Personen:












