


Информированное добровольное согласие 

на медицинское вмешательство

в соответствии с приказом Министерства здравоохранения и социального развития РФ от 23 апреля 2012 года № 390 н «Об утверждении перечня определённых видов вмешательств, на которые  граждане дают информированное добровольное согласие при выборе врача и медицинской организации для получения первичной медико-санитарной помощи», приказ вступает в силу с 26 мая 2012 года.

Я ___________________________________________________ даю добровольное согласие на определённый 
                                         (Ф.И.О. родителя)
вид медицинских вмешательств осуществляемых  в МАДОУ ЦРР д/с № 53, для получения первичной медико-санитарной помощи моему ребёнку ______________________________________________________, 
                                                                                                              (Ф.И. ребёнка, дата рождения)
группа _______________________________.


«_______» ___________ 20      г.                                                            ____________/______________________

                                                                                                                       (подпись)       (расшифровка подписи)



Перечень медицинских вмешательств:

1. Опрос, в том числе выявление жалоб, сбор анамнеза.
2. Осмотр, в том числе пальпация.
3. Антропометрические исследования.
4. Термометрия.
5. Тонометрия.
6. Лабораторные методы обследования (соскоб на энтеробиоз).
7. Введение лекарственных препаратов по назначению врача, в том числе внутримышечно, внутривенно, подкожно, внутрикожно.



