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FUL-ORR-GEGESZETI ES FEJ-NYAKSEBESZETI OSZTALY
Osztalyvezet6 féorvos: Dr. Karosi Tamas Ph.D. H.Sc.
3526 Miskole, Szentpéteri Kapu 72-76.
Tel: +36 46 515-200, Fax: +36 46 323-694, E-mail: fogege@bazmkorhaz.hu
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BELEEGYEZO NYILATKOZAT

Név: Torzsszam:
Sziiletési hely, ido: TAJ:
Anyja neve: Felvéve:
akcim:
AIIHIott .o tanusitom, hogy engem dr. ...,

kell6 mértékben felvilagositott az alabbiakrol:
1. A betegségemrol, mely korisme szerint (magyarul, esetleg latinul): arccsonttorés, mandibulatorés, orrcsonttorés)

2. A javasolt gyogymodrol, mely Repositio
(magyarul):
annak kockazatairol: Deformitas az arcon, elhuzodo gennyedés, zsibbaddsok az arcon,

szdjzarasi tokéletlenség, csont forradasanak tokéletlensége.
¢s a helyette alkalmazhat6 gydgymodokrol, mint:
valamint azok ismert gyakori és ritka kockdzatairdl és kovetkezményeirdl, ismertette az ajanlott és mas szdbajovo
kezelési eljaras elényeit, illetve hatranyait is.
A mitéthez érzéstelenitésre, altatdsra van sziiksége, melynek biztositdsa a ................cooviiiiiiin... Korhaz
feladata.
a.)Az On érzéstelenitését, illetve altatdsat a korhazzal megbizasi jogviszonyban 1évé
BT., Kft., Kht., egyéni vallalkozo,
ezen beliil is Dr. fogja elvégezni.

b.)Az On érzéstelenitését, illetve altatdsat @ ...................cccoeeenn... Korhaz Kozponti Anaestezioldgiai és Intenziv
Terapias Osztalyanak orvosa €s szakdolgozoja fogja elvégezni.

Tajékoztatjuk arrol, hogy korhazunkban a kdzalkalmazotti jogviszonyban dolgozd munkatarsak mellett a korhazzal
vallalkozasi szerzddésben allo orvosok és szakdolgozok is tevékenykednek. Igy az On gyogykezelése kapcsan
(miitétek-, diagnosztikai és therapids beavatkozasok) Ont a korhdzunkkal véllalkozési jogviszonyban 1évé munkatérs
is ellathatja. Ezt a tényt az Onre vonatkozo egészségiigyi dokumentaciok tartalmazzak. Amennyiben ezzel kapcsolatos
felvilagositast kér, gy ezt a kezeldorvosa vagy osztalyos orvosa megadja.

3. A javasolt gyogymod kockazatairdl, lehetséges gyakoribb és a ritkan, de el6forduld szovodményeirdl és varhato
kovetkezményeirdl szoban feltett kérdéseimre is megfeleld szamlat kaptam, és kell 1d6 allt rendelkezésemre ahhoz,
hogy szabadon dontsek arrdl, milyen kezelést szeretnék. Tajékoztattak arrdl, hogy kezeldorvosom folyamatosan kész
engem allapotomrol, illetve annak valtozasair6l megfelelden tajékoztatni.

4. Tajékoztatjuk arrdl, hogy korhazunkban a kdzalkalmazotti jogviszonyban dolgozd munkatarsak mellett a korhazzal
vallalkozasi szerz6désben allo orvosok és szakdolgozok is tevékenykednek. gy gyogykezelése kapcsan (miitétek-,
diagnosztikai és terdpias beavatkozasok), Ont a kérhazunkkal véllalkozdsi jogviszonyban 1évé munkatirsak is
ellathatjak. Ezt a tényt az Onre vonatkozo egészségiigyi dokumentaciok tartalmazzik. Amennyiben ezzel kapcsolatos
részletes felvilagositast kér, tigy ezt kezelGorvosa vagy osztalyos orvosa megadja.

Miskolc, ........ EVeii honap ......... nap
beteg olvashato alairasa vagy a torvényes képviseld alairasa (2)
Beteg neve: Torv. képv. neve:
Sziiletési ideje: Sziiletési ideje:
Sziiletési helye: Sziiletési helye:
Lakcime: Lakcime:
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(1) X-eléssel jelolje meg!

(2) cselekvoképesség hianyaban, vagy korlatozott cselekvoképesség esetén a beteg helyett CSAK a torvényes képviseld irhatja ala
vagy a belegyezés joganak gyakorlasa - kozokiratban, teljes bizonyitd erejii maganokiratban, vagy irdsképtelensége esetén két
tanu egylittes jelenlétében megtett nyilatozattal - megnevezett cselekvoképes személy nem tdrvényes képviseld.

Az Eii. torvény 15.§ (5) bekezdése szerint az intenziv beavatkozasokhoz a beteg, irasbeli, vagy - amennyiben erre nemképes - két
tanu egytittes jelenlétében, szoban, vagy mas moédon megtett nyilatkozata sziikséges.

(1) Tanu alairasa (2) Tanu alairasa
(1) TANU NBVE: s (2) TANU NBVE: s
Sziiletési datum: ..o Sziiletési dAtum:  .oooceeiiiiieeeee e
Lakcim: e Lakcim:
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