YAKIN DOGU UNIVERSITESI
HASTANESI

BEYAN VE TAAHHUTNAME

Yakin Dogu Universite Hastanesinde ..........cccccooeeveveeveeerereerervereneseeseeenenss bransinda
gorecegim tedavim ile ilgili olarak; hastanin SGK ile anlasmali doktorlar: tarafindan ihtiyacim olan
her tiirli hizmeti alabilecegim konusunda ayrintili olarak bilgilendirildigi mi beyan ediyorum ve
tamamen kendi tercihimle, SGK’'m1 kullanmadan biitiin tan1 ve tedavi islemlerini yaptirmak
istiyorum.

Bu sebeple tedavim boyunca SGK tarafindan kargilanmayacagimi bildigim ve
bilgilendirildigim tahakkuk eden ticretleri kendim 6deyecegimi, bunlar1 daha sonra SGK’dan talep
etmeyecegimi kabul ve taahhiit ediyorum.
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