Pécsi Tudomanyegyetem — Klinikai Kézpont

BEFOGADO NYILATKOZAT

(terUleti ellatasi kotelezettség ala nem tartozbdsitottnak
a Pécsi Tudomanyegyetemre totidreutaldsa esetén)

A beutalt biztositott beteg neve..........coco i, , Szlletés ideje......ccooeeineennnn. (év, hé, nap);

TAJ SZAMA: ... e LK M et e

A _beutalassal érintett Osztaly/Ambulancia/Szakrend@l NEVE ...........o.oi i e

A beutalas szerint tervezettvizsgalat/kezelés/titét/beavatkozaszakellatas megnevezésmelyhez a jeletefo-
gado nyilatkozatot kérik:

A fent megnevezettszakellatas elvégzése érdekében, fent megnevezett biztositottaiegjeldlt osztalyun-
kon/ambulancidn/szakrendeében fogadjuk és a nevesitett szakellatast részérea-rendelkezésiinkre allé
személyi és targyi feltételek mellett - biztositjukaz ellatdsrasonatkozd egyéniesitett, teljes kddjékoztatast
kdvetven, valamint a biztositott betegnek a szakellatésnatkozd beleegyémyilatkozata alapjan.

A biztositott beteg kételes az osztélyunkon/ambeibariszakrendében és intézményiinkben alkalmazott szaba-
lyokat és hazirendet szigorian betartani és ahlkaina@azkodni.

Jelen befogadd nyilatkozat a 217/1997. (XII.1.) tdorend. 3/A.8 (2) bekezdése szerinhautald orvosnak a
biztositott kérésére tortér6 megkeresése alapjamkertlt kiallitasra 3 eredeti példanyban, mélyb-1 példanyt a
biztositott, a beutalé orvos, valamint a befogagéseségiigyi szolgaltaté rendelkezésére kell batusésaa bizto-
sitott egészségugyi dokumentaciojaban megdkihi.

Tajékoztato:

Tisztelt Beteglink!

=> Orvosa tajékoztatja Ont az igényelt, illetve ks/igessé valt szakellatassal kapcsolatban javdzstjalatokrol,
kezeléstl, érzéstelenitést, miitétrsl, a lehetséges alternativakkal egyitt. Ellatasarsezakmailag megalapo-
zott, az On érdekeit leginkabb szolgalo gyogymadlesztasara keriil sor.

=> A t4jékoztatas meghallgatdsdhoz kérheti, hogyitartozoja, apoldja, vagy egyeb szemeély jeleadsén.

=> A tajékoztatast kbévéen Onél orvosa a fent megjeldlt esetleges invaziv elldvasrasbeli hozzajarulasat kéri.



