
 

Consent Form: OneonOne Interview (“PowWow”) (Adult) 
  
Please read, sign and return this form to supersupport@palalinq.com. If you require a mailing 
address, please email to request. 
  
During this OneonOne Interview I agree to participate by providing responses to the 
Interviewer’s questions. I understand I will be asked to answer questions related to my daily 
routine, recovery and other questions that will guide product development by palalinq which I 
understand will be personal. 
  
I understand my responses will be kept completely confidential and anonymous. My name, 
email and/or any other personally identifiable information will not be used for any purpose nor 
associated with my responses.  
  
I understand and consent to the use and release of the information provided by me for 
product development efforts by palalinq. I understand that the information is for research 
purposes only and that my name or any other personally identifiable information will not be 
used. I relinquish any rights to the information provided and understand the information will be 
used by palalinq without further permission. 
  
I understand that participation is voluntary and unpaid and I agree to immediately raise any 
concerns I might have. 
  
If you have any questions after today, please contact: supersupport@palalinq.com 
  
  
Please sign below to indicate that you have read and understand the information on this form, 
are at least 18yearsold and any questions you might have about the OneonOne Interview 
have been answered. 
  
Thank you! We appreciate your participation. 
 
  
Date:_________ 
  
Please print your name: ____________________________________________________   
  
Please sign your name: ____________________________________________________   

Subject's Signature   
 

Please return the signed document to supersupport@palalinq.com 

EXAMPLE




