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Yeni dogan bebeklere uygulanan isitme tarama testi ile ilgili agiklamalar1 aldim ve yeterince bilgilendim. Bu bilgiler
asagidaki maddelerde belirtilmistir.

1. Istme Kaybi erken tespit edildigi ve uygun tedavi ve isitme cihazi kullanildigi takdirde tedavi edilebilir
bozukluktur.

2. Bu islem 15 dakika 1 saat arasi siirmektedir.Bu slire bebegin durumuna gore degisiklik gostermektedir.Eger
bebek testin yapilmasina uygun durumda degilse, uygun gorilen bir tarihe testin yapilmasi veya tekrarlanmasi
icin randevu verilir.

3. Kurumumuzda yapilan 1. basamak TEOAE ve 2.basamak T-ABR test sonuglar1 olumsuz olan bebekler ileri tetkik
ve tan1 konmasi amaciyla bir iist kurum olan 3.basamak yenidogan isitme tarama iinitelerine sevk edilir.

4. Tarama testi yaptirmadigim takdirde cocugum icin ortaya cikabilecek muhtemel negative sonuglar isitme
kaybiyla dogan yada dogum sonrasi donemde isitme kayb1 ortaya ¢ikan cocuklarda isitme kaybinin cocugun
konusma gelisimini etkilemesi, psikolojik ve sosyal acidan saglikli bir birey olamayacag: konusunda aydinlatildi.

[0 Cocugumun tarama testine tabi tutulmasini ve testle ilgili yapilacak tiim islemleri kabul ediyorum.
O Bilgilendirilmeme ragmen ¢gocugumun tarama testinin yapilmasini Kabul etmiyorum.

Cocuk tizerinde velayet hakkina sahip olanlardan en az birinin Adi-Soyadi ve imzasi:

islemi Yapan Tarih:........ [ovorrnnn [ovourenn

Ad1 Soyadi, Unvani

YENIDOGAN iSITME TARAMA UNITESI SONUGC KARTI
Anne Adi Soyadz : Protokol No. :
Anne T.C. No. : Test Tarihi :
Bebek Dogum Tarihi: Adres :
Bebek T.C. No. : Telefon :

TESTI GECTI TESTTEN KALDI
Sag kulak Sol kulak Sag kulak Sol kulak

Tarama TEOAE O O O O

Tarama ABRO O OO

Tekrar Gelis Tarihi:...... T [ooeianen.



