;“*..
Fers ﬁ \\ IZMiR iL SAGLIK MUDURLUGU STAJYER OGRENCI COViD-19 PANDEMISININ
I-i:

G
“-:I\\%// j YARATTIGI RiSKLER BiLGILENDIiRME VE ONAM FORMU T.C. SAGLIK BAKANLIGI
R S [ZMIR

iL SAGLIK MUDURLUGU

Stajyer Ogrencinin Ad1 Soyad :
T.C. Kimlik No :
Telefon No :

Diinyada ve iilkemizde yasanan Koronaviriis COVID-19 Pandemisi ve bulasma riskine iliskin bilgilendirme
yapilmasi ve saglik kurumlarinda pandemi nedeniyle alinmasi gereken tiim saglik tedbirleri alinmasina ragmen;
olugmasi engellenemeyen bazi zararli sonuglar ortaya ¢ikabilmesi nedeniyle, olugsma ihtimali bulunan mevcut
zararli durumlan ve sonuglar1 goze alarak aydinlatma bilgisi sonrast Miidiirliiglimiize bagh kurumlarda staj
yapmay1 kabul ediyorsaniz, yazilanlar1 okuyup anladiginizi ve kabul ederek onayladiginizi belirten sekilde bu
formu imzalayiniz.

AYDINLATMA BILGIiSI

COVID-19 hastahg hakkinda bilgi;

Yeni Koronaviriis COVID-19 solunum yolu enfeksiyonu yapan bir viriistiir. En ok karsilasilan belirtiler; ates,
oOksiirlik ve solunum sikintisidir. Siddetli olgularda zatiirre, agir solunum yetmezligi, bobrek yetmezligi ve 6liim
geligebilir.

COVID-19 insanlar arasinda yakin temas ve damlaciklarla bulagsmaktadir. Bu hastalig1 edinme riski en yiiksek
olanlar, hastayla temasi olanlar ve hasta bakimi yapanlardir. COVID-19 ile iliskili bulasin ¢ok yiiksek olmasi
nedeniyle, hastalik hastane i¢indeki kisilerden size, sizden de onlara bulasabilir.

Midiirliigiimiize bagl kurumlarda bulundugunuz ve staj yaptiginiz siire boyunca maske kullaniminiz zorunlu
olup, mesafe ve hijyen kurallarina dikkat etmediginiz takdirde hastaligin bulagma riski mevcuttur. Kendiniz
hasta olabilir, hastaligin yayilmasina sebep olabilirsiniz. COVID-19 hastalig1 6zellikle yashlar olmak iizere
kronik hastalig1 bulunan ve bagisikligi baskilanmis kisilerde 6liimle sonuglanabilir.

Gerektiginde Tibbi Yardima Ulasma:

Ates ve/veya solunum semptomlar1 (Oksiiriik, nefes darligi) gelisirse maske takarak bir saglik kurumuna
bagvurunuz.

STAJYER OGRENCI ONAMI/RIZASI:

Staj yapacagim kurum tarafinca bana COVID-19 hastaligi ve bulasma riskleri hakkinda bilgi verildi.
Bilgilendirme sonucu mevcut riskleri, hangi siireyle risklere maruz kaldigimi, olasi sonuglari, riza vermem
halinde karsilasacagim durumlari, aklima takilan ve bilgilenmek istedigim tiim sorular1 yanitladi.

Saglik Bakanligi’nin COVID-19 Rehberleri 1s1¢1nda; kisisel koruma ekipmanlari ile sosyal mesafe, maske ve
hijyen gibi gerekli tiim kurallara uyarak, yetkili kurullarin pandemiye iligskin uyarilarin1 dikkate alarak stajimi
/uygulamamu yiirlitecegim ve gerekli dnlemleri alacagim.
(https://covid19.saglik.gov.tr/TR-66301/covid-19-rehberi.html )

COVID-19 hastalig: ile ilgili tarafima bilgilendirme ve egitim verilmis olup staj/uygulamaya basladigim andan
itibaren COVID-19 iliskili bulasin olabilecegini kabul ediyor ve olusabilecek zararli sonuglar1 da goze alarak,
bagkaca agiklamaya gerek duymadan, hi¢bir baski altinda kalmadan ve bilingli olarak kurumunuzda staj
yapmaya onam (riza) veriyorum.

Stajyer Ogrencinin Adi Soyadt:

COVID-19 HASTALIGI BILGILENDIRME
COVID-19 pandemisinin ek riskleri hakkinda stajyer 6grenciyi ayrintili olarak bilgilendirdim ve tarafima
sorulan tiim sorular1 tam olarak yanitladim.

Bilgilendirmeyi Yapan Kisinin Ad1 Soyadi:


https://covid19.saglik.gov.tr/TR-66301/covid-19-rehberi.html

