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CONSIMȚĂMÂNT pentru efectuare 
INVESTIGAȚIE RADIOLOGICĂ
	1. Datele pacientului
	Numele şi prenumele:

	
	Domiciliul/reşedinţa:

	
	Legitimat cu B.I/C.I. seria……..nr……………………………………..., CNP………………………………………………………………………

	2. Reprezentantul legal al pacientului*)
	Numele şi prenumele:

	
	Domiciliul/reşedinţa:

	
	Legitimat cu B.I/C.I. seria___nr._______, CNP………………………

	
	Calitatea …………..actul doveditor……………………………………..

	    *) Se utilizează în cazul majorilor fără discernământ conform deciziei comisiei de expertiză medico-legală psihiatrică 

 În cazul pacientului minor, acordul scris se va obţine de la părinte ori de la reprezentantul legal sau, în lipsa acestora, de la ruda cea mai apropiată. Prin rudă cea mai apropiată în sensul prezentului alineat se înţelege rudele majore care însoţesc pacientul minor, până la al patrulea grad inclusiv.

În cazul pacientului major cu care medicul,  asistentul medical/moaşa nu poate comunica în mod eficient, din pricina condiţiei medicale a pacientului la momentul la care este necesară exprimarea consimţământului, acordul scris se poate obţine de la soţul/soţia sau ruda majoră cea mai apropiată a pacientului. Prin ruda cea mai apropiată se înţelege, în ordine, părintele, descendentul, rudele în linie colaterală până la al patrulea grad inclusiv.


Declar că, în calitate de pacient al Spitalului Județean de Urgență Buzău, am primit instrucțiunile cu privire la investigația radiologică la care mă voi supune. Mi-au fost explicate de către personalul medical posibilele riscuri și beneficii ale investigației care urmează a se realiza. 
Mi s-a oferit ocazia de a pune întrebări și mi s-a răspuns la nelămuririle pe care le-am avut în legătură cu investigația radiologică.
Am citit informațiile de pe verso cu privire la “Informații despre radiatii X”.

Declar că NU sunt însărcinată la data examenului radiologic. ( (bifați pentru confirmare)

Declar ca sunt de acord cu administrarea substanței de contrast (dupa caz). ( (bifați pentru confirmare)

Certific că am citit, am înțeles informațiile prezentate de medicul radiolog ......................................................... și accept pe deplin efectuarea investigației radiologice.

Semnătura pacientului/reprezentantului legal,  




Data,
· Riscuri : 

Expunerea la radiații X poate avea anumite riscuri care apar dacă dozele de radiații sunt semnificativ mari (depășesc o valoare de prag) sau se acumulează în timp. Astfel: 
· pot aparea efecte genetice la nivelul AND-ului precum mutații, ceea ce poate afecta viitoarele generații.
· pot fi determinate:

· leziuni asupra țesuturilor, când celulele sunt afectate
· tulburări ale glandei tiroide
· apariţia unor boli cronice: cataracta, afectarea maduvei osoase.
· stres psihologic: anxietate legată de posibilele riscuri și temeri de a dezvolta boli severe.

· Beneficii : 

Scopul investigației radiologice este de a contribui în stabilirea unui diagnostic, evaluarea unei leziuni, monitorizarea unui tratament sau planificarea unei intervenții chirurgicale, beneficiul fiind superior detrimentului cauzat.
Radiațiile X trebuie utilizate în mod adecvat fiind sigure și benefice în acest caz. 
De aceea orice investigație radiologică se efectuează numai la recomandarea medicului specialist și doar cu acordul medicului radiolog și NU la cererea pacientului.

Interpretarea radiologică la distanță (după caz):

Interpretarea radiologică la distanță constă în analiza și elaborarea rezultatului investigației radiologice prin intermediul imaginilor transmise electronic către un medic de specialitate radiologie - imagistica medicala care nu este prezent fizic in spital, cu respectarea prevederilor OMS Nr. 1584/10.05.2023 pentru aprobarea Normelor specifice de organizare și funcționare a teleradiologiei.
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