T.C. DOKUMAN KODU | GN.FR.2253

NECMETTiIN ERBAKAN UNIVERSITESi YAYIN TARiHi 25.06.2015
MERAM TIP FAKULTESI HASTANESI REViZYON NO 00
REViZYON TARIHi -

FOTOGRAF VE VIDEO CEKiM iZiN FORMU
SAYFA NO 1/1

Dosya No: Tarih :

Hastamizin takip ve tedavisi sirasinda gekilen fotograf ve videolarinizin gelecekte kullaniimasi
ile ilgili sizden onay formunu imzalamanizi rica edecegiz. Bu fotograflar sizin saglik kayitlarinizin
bir pargasi olup tip égrencilerinin yani sira, asistan egitiminde ve ayrica tibbi bir kitap ya da
elektronik ortamdaki bir egitim kaynagi iginde kullanilabilir.

Tarih:...../...... ...
Doktor Ad-Soyadi:
Kase

imza

Fotograflarin yukarida acgiklanan saglik hizmetleri ¢ergevesi igerisinde ve egitim igin agik
tutulmasini onayliyorum

Tarih: ...... lcoid........
Hasta / hasta veli/vasi (si)
Ad-Soyadi-Imza:

Sahit: Hekim tarafindan hasta sahibine ayrintili bilgi verildigini onaylarim.
Tarih: ...... | [ R
Ad-Soyadi-Imza




