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Jawatankuasa Etika Penyelidikan Manusia UniSZA I UniSZA Human Research Ethics Committee (UHREC) 

 

UniSZA-PTPIP-42-GP 001-BR 009(01) 

 

BORANG KEIZINAN SUBJEK 

 

Tajuk Kajian: 

KAITAN ANTARA TABIAT PEMAKANAN, AKTIVITI FIZIKAL, TABIAT SEDENTARI DAN KUALITI 

TIDUR DENGAN STATUS BERAT BADAN DALAM KALANGAN PELAJAR UNIVERSITI SEMASA 

PANDEMIK COVID-19 DI MALAYSIA 

Nama Penyelidik:  

1. CHIN YI YING 
2. ADZLIZA BINTI RAHMAT (049639) 
3. NIK MAIZATUL AKMA BINTI MAHADI (050470) 
4. NURAIN SYAHIRAH BINTI ABD GHAFAR (049433) 
5. NUR SAKINAH BINTI MOHD SHUKRI (051201) 

 

Untuk menyertai kajian ini, anda atau wakil sah anda (ibu bapa / penjaga) mesti menandatangani borang 

ini. 

Dengan menandatangani mukasurat ini, saya mengesahkan yang berikut: 

 

 Saya telah membaca Maklumat Kajian (UniSZA-PTPIP-42-GP 001-BR 007(01) dan Borang 

Keizinan Subjek ini, atau telah dibaca kepada saya. 

 Saya memahami tentang kajian ini termasuk apa-apa maklumat berkaitan risiko yang ada dalam 

kajian dan saya telah diberi masa yang mencukupi untuk mempertimbangkan maklumat tersebut. 

 Semua soalan-soalan saya tentang kajian dan penyertaan saya telah dijawab dengan 

memuaskan.  

 Saya, secara sukarela bersetuju menyertai kajian penyelidikan ini, mematuhi segala prosedur 

kajian dan memberi maklumat yang diperlukan kepada penyelidik apabila diminta. 

 Saya boleh menamatkan penyertaan saya dalam kajian ini pada bila-bila masa tanpa sebarang 

alasan. 

 Saya, dengan ini melepaskan Universiti Sultan Zainal Abidin dan semua penyelidik yang terlibat 

dari semua liabiliti yang berkaitan, yang timbul daripada atau berkaitan dengan penyertaan saya 

dan bersetuju untuk menghindarkan mereka daripada apa-apa kemudaratan atau kerugian yang 

mungkin ditanggung oleh saya akibat penyertaan saya dalam penyelidikan ini, kecuali ganti rugi 

yang disebabkan oleh kelalaian atau kelakuan malang penyelidik.  

 Saya menerima satu salinan Maklumat Kajian (UniSZA-PTPIP-42-GP 001-BR 007(01) 
 

Nama Subjek : 

 

No. Kad Pengenalan (I/C) :  

Tandatangan/ Cap Jari Subjek/ Wakil Sah:  

 

Tarikh: 

 

Nama Individu yang Mengendalikan Perbincangan Keizinan:  

1. CHIN YI YING 
2. ADZLIZA BINTI RAHMAT 
3. NIK MAIZATUL AKMA BINTI MAHADI 
4. NURAIN SYAHIRAH BINTI ABD GHAFAR 
5. NUR SAKINAH BINTI MOHD SHUKRI 

Peranan :  

Penyelidik/ Pembantu Penyelidik/ 

Enumerator/ Pembantu Juru 

Lapangan/ Lain-lain (sila nyatakan) 



  

 

 

Tandatangan Individu yang Mengendalikan Perbincangan 

Keizinan: 

 

 

 

 

Tarikh: 21hb Mac 2021 

 

*Nota : Semua subjek yang mengambil bahagian dalam projek penyelidikan ini tidak dilindungi insuran. 


