
Upplýsingar um ábyrgðarmann rannsóknar

Afrit af umsókn til Vísindasiðanefndar/siðanefndar heilbrigðisrannsókna á 
Landspítala með fylgiskjölum (umsókn verður ekki tekin fyrir án þessara gagna)

LML).

(lýsið tegundum og fjölda þeirra sýna sem sótt er um og hlutverki meinafræðideildar)

Umsækjandi skuldbindur sig til að skila öllum afgangi af sýnum að rannsókn lokinni, eða eftir samkomulagi að farga. 
Það á einnig við um DNA sem unnið hefur verið úr frumsýnum.

Afrit af rannsóknarleyfi frá Vísindasiðanefnd/siðanefndar heilbrigðisrannsókna á Landspítala 
og afgreiðslu Persónuverndar (umsókn verður ekki samþykkt án þessara gagna)

Dags. leyfis Vísindasiðanefndar/siðanefndar heilbrigðisrannsókna á Landspítala: 
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Gæðahandbók Rannsóknaþjónustu: Rmein-125

UMSÓKN TIL LML
vegna vísindarannsóknar

Lífsýnasafn meinafræðideildar Landspítala
sími: 543 5131 - netfang: lml@landspitali.is

Heiti rannsóknar:

Tengiliður innan meinafræðideildar:
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