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Halsodeklaration 2 for donator av agg

eller spermier

Namn Personnummer

Andring av telefonnummer? Andring av e-postadress?

Egen héalsohistoria

Har det hént nagot betraffande din hélsa efter foregaende besok?

ONef Qi Vad

Har du efter foregiende provtagning: (ange kommentar, t.ex. nir, var, vad etc.)

— varit med om nagon olyckshiandelse som kréavt sjukvard?

O Nej O Ja

Oxeg  Omn
— tagit nagra mediciner?

O Nej O Ja

— vistats utomlands under kortare eller langre tid?

Ong QOn

— Om ja, har du vérdats eller arbetat inom sjukvard utomlands?

O Nej O Ja

O Nej O Ja
— vaccinerats?
O Nej O Ja

— fatt blodtransfusion?

Ong QOn

— haft sex med ny partner eller med annan ej fast partner?

O Nej O Ja

O Nej O Ja

— behandlats eller véardats pa sjukhus av ndgon annan orsak eller genomgétt ndgot mediciniskt ingrepp (t.ex. tandoperation)?

— genomgétt nagot icke-medicinskt ingrepp (t.ex. skaffat tatuering, piercing, fatt akupunktur eller gjort en skonhetsoperation)?

— varit i ndgon annan situation dér du riskerar blodsmitta? (T.ex. stickskada, injektionsmissbruk, sexuellt riskbeteende)?
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Namn Personnummer

Eventuell kommentar till hidlsodeklarationen

Genom min underskrift intygar jag att:

* den information jag har ldmnat dr sanningsenlig

* jag har forstdtt att smitta och sjukdom kan overforas till mottagaren och eventuella barn ge-

nom donerade dgg/spermier
* jag har fatt méjlighet att stélla fragor och jag har fatt svar pd mina fragor
* jag samtycker till att kliniken fdr ta del av mina journaler

* jag samtycker till att mina uppgifter sparas i registret for donatorer av kénsceller

Datum: .....cccoovevverieiieieenens Namnteckning: .........ccceveveveeervverieenveerverveseennens
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