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ZGODA

Ja, nizej podpisany(a) wyrazam zgod¢ na leczenie farmakologiczne oraz suplementacje
preparatami testosteronu. O$wiadczam, ze =zostalem(am) w sposob dla mnie zrozumialy
poinformowany/a o potencjalnych dziataniach niepozadanych, przeciwskazaniach oraz
ewentualnych powiklaniach zwigzanych z planem leczenia przedstawionym przez lekarza, wsrod
ktorych najczestszymi sg m.in.:

v’ ginekomastia/ rak piersi ,
powigkszenie/ rak gruczotu krokowego,
choroby uktadu krazenia np. niewydolnos¢ serca,
obturacyjny bezdech senny,
obnizenie plodnosci,
zaburzenia nastroju i snu,
wypadanie wlosow,
retencja wody;,
tradzik,
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zmiany w badaniach laboratoryjnych krwi np. zwickszenie hematokrytu, zaburzenia w

lipidogramie oraz zwigkszenie wyktadnikéw uszkodzenia watroby.
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OSWIADCZENIE

Oswiadczam, ze powyzsze zasady przeczytalem(am) zrozumiatem(am), uzyskatem(am)
réwniez wszelkie wyjasnienia od lekarza prowadzacego, dotyczace leczenia mojego przypadku.
Zostatem(am) poinformowany(a) o innych mozliwo$ciach postgpowania w moim przypadku oraz
informacje, ze efekty leczenia i skutecznos$¢ leczenia sg $cisle uzaleznione od indywidualnego
przypadku i zalezne od wielu czynnikow m.in. od stanu mojego zdrowia, wieku, indywidualnej
reakcji catego organizmu na podane leki i zastosowane metody leczenia. Zostalem(am)
poinformowany(a) o towarzyszacym ryzyku zaproponowanego leczenia i innych metodach i
konsekwencjach wynikajacych z zaniechania leczenia.

Rozumiem, ze w przypadku wszystkich procedur medycznych pozytywne efekty leczenia nie mogg
by¢ zagwarantowane pomimo postgpowania zgodnego ze sztuka lekarska

Jestem $§wiadomy(a), ze bgdac $wiadomym wystapienia typowych negatywnych nastepstw i
powiktan, o ktorych zostatam(em) poinformowany(a) przez lekarza przed rozpoczeciem leczenia
nie uprawnia mnie do wystgpowania z roszczeniami, gdyz udzielajgc mi pelnej informacji na
pytania, ktore zadawano mi w trakcie wywiadu lekarskiego, a takze uzyskujac pelng i przekazang w
sposob dla mnie zrozumialy informacj¢ dotyczaca niepozadanych skutkéw oraz bedac w stanie
rozsagdnie podja¢ decyzje sam(a) przyjalem(przyjetam) na siebie takie ryzyko. Jestem réwniez
swiadomy(a), ze podstawg potencjalnych moich roszczen nie moze by¢ rozbiezno$¢ miedzy
rezultatem, ktorego zakres zostat S$ciSle okreslony przed rozpoczeciem leczenia a moimi

oczekiwaniami.
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ZOBOWIAZANIE PACJENTA

Zobowigzuje si¢ jako pacjent do przestrzegania wszystkich zalecen lekarskich,
informowania lekarza prowadzacego o wszystkich zaistnialych dzialaniach niepozadanych,
wykonywanie cyklicznych zaleconych badan laboratoryjnych i obrazowych (USG) oraz
monitorowania postgpow leczenia w terminach wskazanych przez lekarza prowadzacego.

Zostalem poinformowany o negatywnym wplywie dziatania testosteronu podawanego
z zewnatrz na jako$¢ nasienia oraz ptodnos¢. Zobowigzuje si¢ do wykonania badania ogdélnego
nasienia przed wlaczeniem terapii testosteronem, zostalem poinformowany o mozliwosci
zamrozenia nasienia w celach wykorzystania jego w metodach wspomaganego rozrodu i
zabezpieczenia plodno$ci. O$wiadczam réwniez, ze w najblizszym roku nie mam planéw w
zakresie posiadania biologicznego potomstwa, a w przypadku zmiany decyzji zobowigzuje si¢ do
poinformowania o tym lekarza prowadzacego terapie.

Dodatkowo o$wiadczam, ze nie uprawiam dyscypliny sportowej podlegajacej kontroli
antydopingowej. Jestem $wiadomy, ze przyjmowanie substancji poprawiajacych wydolnos$¢
fizyczng organizmu z punktu widzenia etycznego nosi znamiona nieuczciwe] rywalizacji.
Zobowigzuje si¢ do zglaszania wszelkich objawdéw niepokojacych wystepujacych podczas

uprawiania sportu, przyjmujac preparaty testosteronu.
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OSWIADCZENIE

Oswiadczam, iz udzielitem(am) pelnych i prawdziwych odpowiedzi na pytania, ktore lekarz
zadawal mi w trakcie wywiadu lekarskiego odno$nie mojego stanu zdrowia, przyjmowanych lekow,
oraz przebytych zabiegow. Nie zataitem(am) istotnych informacji dotyczacych stanu zdrowia w tym
istnienia/braku cigzy, przebytych choréb i zabiegow oraz badan, lekéw, stosowanych $rodkow
zabieg6w 1 higieny.

Uzyskatem/am wyczerpujace, jasne 1 zrozumiale odpowiedzi na wszystkie postawione
pytania, zostaly mi objasnione wszelkie czynno$ci majace zwigzek z proponowanym
zabiegiem/metodami diagnostyki/leczenia, zagrozeniami i powiktaniami, ktore moga wystapi¢ w
trakcie lub w wyniku zabiegu/badania/leczenia. W trakcie rozmowy z lekarzem miatem/am
mozliwo$¢ zadawania pytan dotyczacych proponowanego postepowania medycznego.

Zostalem/am poinformowany/a o mozliwo$ci wystapienia nieprzewidzianych sytuacji, w
ktorych konieczna stanie si¢ modyfikacja zakresu badania/ leczenia, jak réwniez o mozliwosci
odwolania przeze mnie udzielonej uprzednio zgody na jakakolwiek czynno$¢ zwigzang z
diagnostyka/leczeniem.

Po zapoznaniu si¢ z powyzszym tekstem , zgodnie z art.32-35 ustawy z dnia 5 grudnia 1996r. o
zawodach lekarza 1 lekarza dentysty (tekst jednolity Dz. U. 1997 Nr 28 poz. 152 z pdzn. zm.) oraz
art. 16-18 Ustawy z dnia 6 listopada 2008r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz. U. z

dnia 2009r. Nr 52 poz. 417 z p6zn. zm.), w sposdb w petni swiadomy

WYRAZAM ZGODE/NIE WYRAZAM ZGODY* NA UDZIELENIE SWIADCZENIA
ZDROWOTNEGO
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