
Estimado Potencial Sujeto de Investigación, 
 
Nosotros en el departamento de pediatría – medicina tropical en Baylor College of Medicine estamos conduciendo una 
investigación para comprender la prevalencia y distribución de garrapatas y patógenos transmitidos por garrapatas en 
Texas. Estamos pidiendo al público que envíen garrapatas que encuentran para pruebas gratuitas. Si usted rellena esta 
encuesta, consiente a (está de acuerdo con) participar en la investigación. Tomaremos todas las medidas legalmente 
posibles para proteger su información privada. 
 
Usted decide si quiere participar o no. Si usted decide no participar, no perderá ninguno de sus derechos. No le afectará 
negativamente de ninguna manera. Puede decidir parar su participación en cualquier tiempo. No le costará nada 
participar en esta investigación. No le pagaremos por participar. Realizaremos pruebas gratuitas de detección de 
patógenos de importancia humana en las garrapatas que envíe. 
 
Si tiene alguna pregunta sobre esta encuesta o la investigación, por favor póngase en contacto con Dra. Sarah Gunter en 
texastickproject@bcm.edu. Si tiene preguntas adicionales sobre sus derechos como sujeto de investigación, póngase en 
contacto con la Junta de Revisión Institucional para la Investigación en Seres Humanos del Baylor College of Medicine y 
Hospitales Afiliados en (713) 798-6970. 
 
Gracias por su tiempo. 
 
Sinceramente, 
 
Sarah Gunter, PhD, MPH  
1102 Bates Ave Suite 550 
Houston, TX 77030  
texastickproject@bcm.edu 



Encuesta de Envío de Garrapatas 
 Número de garrapatas: __________________  Fecha de colección de garrapatas: ________________ 

 
 En qué ciudad y condado encontró la(s) garrapata(s): ________________________________________ 

 
 En qué código postal encontró la(s) garrapata(s): ___________________________________________ 
 ¿Cómo se enteró del Proyecto de Garrapatas en Texas? 
 Buscador en línea (Google, Yahoo, BING, etc.) 
 Advertencias en redes sociales  

 Amigo, familia, conocido  
 Otra manera: ____________________ 

Otro: ________________________ 
 ¿Dónde estaba usted cuando encontró la(s) garrapata(s)? (Seleccione todo lo que corresponda): 
 En su casa  
 En su propiedad 
 En la propiedad de un amigo/miembro de 

familia/alquiler/vacaciones 

 Mientras acampa, hace senderismo o caza 
 Después de acampar, hacer senderismo o cazar 

 Otro: ___________________________ 

• ¿Cómo encontró la(s) garrapata(s)? (Seleccione todo lo que corresponda): 
 Mordiendo usted u otra persona  
 En una persona, pero no le mordió 
 En una mascota o animal de granja 

o Qué tipo de animal: 
_________________________ 

 En un animal cazado  
o Qué tipo de animal: 

_________________________ 
 

 Otro: ___________________________
Por favor escribe claramente su información de contacto si quiere recibir los resultados de las pruebas: 

Nombre y apellido: _____________________________________________________________________ 

Email/correo electrónico:  ________________________________________________________________  

Número de teléfono (opcional):  ___________________________________________________________ 

¿Preguntas? Envíe un email a texastickproject@bcm.edu 
Encuesta Demográfico Opcional (Seleccione todo lo que corresponda)  

 Edad: 
 Menos de 18 
 Entre 18 y 29 
 Entre 30 y 49 

 Entre 50 y 69 
 70 o más 
 Prefiero no responder

 Sexo: 
 Masculino   
 Femenino 

 Prefiero no responder

 Raza: 
 Blanca 
 Negra o Afroamericana 
 Indígena de las Américas o Nativa de Alaska 
 Asiática 

 Nativa de Hawái u Otra de las Islas del 
Pacífico 

 Alguna otra raza 
 Prefiero no responder 

 Origen Étnico: 
 Hispano o Latino 
 No Hispano o Latino 

 Prefiero no responder 

 Nivel de Educación: 
 Menos de grado 12/escuela secundaria 

(high school) 
 Grado 12 con diploma (high school) o 

equivalente 
 Algunas clases universitarias o Associate 

Degree (programa universitario de dos 
años) 

 Título de licenciatura universitaria o más  
 Prefiero no responder 

 


