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	CỘNG HÒA XÃ HỘI CHỦ NGHĨA VIỆT NAM
THE SOCIALIST REPUBLIC OF VIETNAM
Độc lập - Tự do - Hạnh phúc
Independence – Freedom – Happiness
------------------------------------
	MS: ...../.......




CAM ĐOAN CHẤP THUẬN SIÊU ÂM BƠM NƯỚC BUỒNG TỬ CUNG 
CONSENT TO SALINE INFUSION SONOGRAPHY
A. [bookmark: _Hlk199839299]THÔNG TIN KHÁCH HÀNG (Theo Căn cước công dân/Hộ chiếu)
CLIENT INFORMATION (As per Citizen Identity Card/Passport)
	Họ và tên: ………………………………………………...….
Full name:
	Mã PC: ………………..…….….......
Client Identification number:

	Ngày/ tháng/ năm sinh: …………………………………….…………………..…….…..……….…..…
Date of Birth:

	Số Căn cước công dân/Hộ chiếu: ………………………………
Citizen Identity/Passport Number:
	Ngày cấp: …….………....…....….…
Date of Issue:

	Nơi cấp: ……………..…………………..…………….……………………………………....…………
Place of Issue:

	Địa chỉ: ….……………………………………………………………………..…….…………………..
Address:

	Mã số hồ sơ hiếm muộn: ………..…………………………………………………………..…………..
Infertility Medical Record Number:


B. THÔNG TIN TƯ VẤN CHUYÊN MÔN
MEDICAL CONSULTATION:
1. Chẩn đoán hiện tại: …………………………………………………………………………………
Current diagnosis:
2. Phương pháp thủ thuật được đề xuất: Siêu âm bơm nước buồng tử cung
Proposed procedure: Saline infusion sonography (SIS)
2.1.  Thông tin về phương pháp thủ thuật
Procedure information:
· Khách hàng nằm tư thế sản phụ khoa
Have the client lie down in lithotomy position
· Sát khuẩn âm hộ và âm đạo bằng povidine
Disinfect the vulva and vagina by Povidone-iodine
· Đặt sonde foley 12 qua kênh cổ tử cung, sau đó bơm nước muối sinh lý vào bóng để cố định sonde
Place a Foley catheter (size 12) through the cervical canal, then inject saline into the balloon to stabilize the cathether
· Tiến hành siêu âm qua ngã âm đạo. Đồng thời bơm nước muối sinh lý vào buồng tử cung qua sonde foley để khảo sát buồng tử cung
Perform vaginal ultrasound, and at the same time, inject saline into the uterus through the Foley catheter to survey the uterine cavity
2.2.  Chi phí
Costs:
Phí do khách hàng tự chi trả, gồm: xét nghiệm, thủ thuật, thuốc kháng sinh, thuốc giảm đau
Fees are out-of-pocket, including tests, procedure, pain medications, antibiotics.
3. Khả năng thành công (% dự kiến): ………………………………………………………………….
Success chance (%): 
4. Phương pháp thay thế (nếu có): Nếu không có phương pháp thay thế: Ghi “KHÔNG CÓ”):
………………………………………………………………………………………………………………………………..
Alternatives (if any): (Write “NONE” if no alternatives are available): ………….…………
	[bookmark: _Hlk194738089]Phương pháp
Alternatives
	Khả năng/ tỷ lệ thành công
Success chance

	………………………………………………………………
	…………………………….……%


5. Bác sĩ thủ thuật dự kiến: ……………………………………………………………………………..
Doctor in charge of the procedure: 
6. Lợi ích và rủi ro/biến chứng tiềm ẩn của thủ thuật
Benefit and possible risks/complications of the procedure:
· Lợi ích: giúp kiểm tra lòng tử cung (khối choán chỗ, dính buồng tử cung) 
Benefits: help check the uterine cavity (roadblocks, uterine adhesion)
· Rủi ro, biến chứng tiềm ẩn của thủ thuật: Đau, xuất huyết âm đạo, viêm phần phụ, vòi trứng
Possible risks and complications of the procedure: Pain, vaginal bleeding, infection of uterine appendages, fallopian tubes
7. Vấn đề cần theo dõi sau thủ thuật
Issues to monitor after the procedure:
	[bookmark: _Hlk201342470]⬜
	Chảy máu âm đạo
Vaginal bleeding                  
	⬜
	Đau trằn bụng vùng hạ vị
Lower abdominal pain

	⬜
	Viêm phần phụ
Infection of uterine appendages
	⬜
	Nguy cơ/ rủi ro khác: ..........................................
Other risks:


8. Nguy cơ có thể xảy ra nếu không thực hiện thủ thuật: không phát hiện được các cấu trúc bất thường trong lòng tử cung ảnh hưởng đến khả năng có thai
What to expect if the procedure is not done: cannot detect abnormalities in the uterus that may affect the pregnancy chance.
C. [bookmark: _Hlk196572422] CAM KẾT CỦA BÁC SĨ THỰC HIỆN THỦ THUẬT
THE DOCTOR’S COMMITMENT
· [bookmark: _Hlk192335730]Tôi kiểm tra đầy đủ tình trạng sức khỏe của khách hàng và đã cung cấp tài liệu và giải thích đầy đủ các thông tin ở trên
I made adequate health assessment for the client and provided her with written materials and consultation on the above-mentioned information
· Tôi đã dành đủ thời gian để khách hàng đặt các câu hỏi về phương pháp điều trị và các mối quan tâm khác và đã trả lời các câu hỏi đó
I gave the client adequate time to raise treatment-related questions and other concerns which have been all answered. 
· Tôi cam kết phục vụ khách hàng bằng lương tâm và trách nhiệm của người thầy thuốc cùng với tất cả kiến thức và sự hiểu biết về chuyên môn và phương tiện hiện có của bệnh viện để nỗ lực đem lại kết quả tốt nhất cho khách hàng
I commit to provide services by the heart and responsibilities of a medical practitioner along with my best knowledge, expertise and the hospital’s available facilities in an effort to bring the best outcome possible to the client.

D. CAM KẾT CỦA KHÁCH HÀNG
COMMITMENT OF THE CLIENT
· Tôi đã được nghe bác sĩ giải thích và hiểu rõ tất cả thông tin về phương pháp điều trị này cùng rủi ro và tác động liên quan
I received explanation from the doctor and clearly understood this treatment method, its relevant risks and implications.
· Tôi đã có cơ hội để hỏi và được giải đáp các thắc mắc và hài lòng với sự giải thích đó
I was given opportunities to ask questions which have been answered to my satisfaction.
· Tôi đã được thông báo về chi phí ước tính, cam kết sẽ chi trả đầy đủ và tuân thủ quy định bệnh viện
I was informed of estimated costs and commit to making full payment for services and complying with hospital regulations.
· Tôi đồng ý rằng trong quá trình điều trị có thể cần sự tham gia của bác sĩ và nhân viên y tế khác
I agree that there may be the involvement of other doctors and medical staff in my treatment process.
· Tôi đồng ý rằng quá trình điều trị có thể bị ngưng hoặc thay đổi nếu không đạt những yêu cầu mong đợi, nguy hiểm đến tính mạng của chúng tôi hoặc do tình huống bất khả kháng như thiên tai, đại dịch…
I agree that my treatment may be stopped or changed in cases that expected results cannot be met, my life is threatened or there are force majeures such as disaster, pandemics and so on.
· Tôi hiểu rằng tôi/chúng tôi có thể rút lại quyết định
I understood that I have the right to withdraw from my decision. 
· Tôi hiểu và đồng ý rằng bệnh viện sẽ thu thập các thông tin nhận diện và không nhận diện của tôi/chúng tôi để báo cáo, kiểm định, nghiên cứu
I understood and agree that my non-identifying and identifying information will be collected for reporting, auditing and research. 
· Tôi hiểu rằng các nhân viên của bệnh viện sẽ làm và cam kết phục vụ bằng lương tâm và trách nhiệm của người thầy thuốc cùng với tất cả kiến thức và sự hiểu biết về chuyên môn và phương tiện hiện có của bệnh viện để nỗ lực đem lại kết quả tốt nhất ch tôi
I understood that the hospital’s staff will offer services by the heart and responsibilities of medical practitioners along with their best knowledge, expertise and available facilities in an effort to bring the best outcomes possible to me. 
· Tôi đã đọc cam kết với tinh thần hoàn toàn minh mẫn, đưa ra quyết định tự nguyện và chịu hoàn toàn trách nhiệm với quyết định
[bookmark: _Hlk201342966][bookmark: _Hlk196572457]I have read this consent form with a conscious mind, made a voluntary decision and will be fully responsible for it: 
	[bookmark: _Hlk201340609]
	Tôi đồng ý thực hiện thủ thuật với thông tin như trên và để giấy này làm bằng chứng
I agree to undergo the procedure with the above information and leave this form as the proof of my decision

	
	Tôi không đồng ý thực hiện thủ thuật với thông tin như trên và để giấy này làm bằng chứng
I disagree to undergo the procedure with the above information and leave this form as the proof of my decision


[bookmark: _Hlk201340659][bookmark: _Hlk201345072](Khách hàng tự viết lại vào dòng phía dưới)
(The client handwrites the above decision in the line below)
...……………………………………………………………….…………………….………….………
….….……………………………………………………………………………………………………

[bookmark: _Hlk197342672]
	[bookmark: _Hlk201340692]XÁC NHẬN CỦA BÁC SĨ
DOCTOR’S CONFIRMATION
	XÁC NHẬN CỦA KHÁCH HÀNG
CLIENT’S CONFIRMATION

	Giờ / time........:….....ngày / date…….../…....../................
	Giờ / time.........:….....ngày / date……..../........./............

	



………………………………………………………….
	



……………………………………………………

	Xác nhận của thông dịch viên (nếu có):
Confirmation of the interpreter (if applicable):
Tôi đã phiên dịch các thông tin trên cho khách hàng bằng tiếng.............................(ngôn ngữ của khách hàng) với tất cả khả năng của mình và theo cách mà tôi tin rằng bà ấy có thể hiểu được.
I interpreted the above-mentioned information for the client in...........................(the client’s language) with my best competence and in a way I believe that she can understand.
Căn cước công dân/ Hộ chiếu: ..............................................................................................................
Citizen Identity/Passport Number:
	…......giờ
time
	…….ngày
date
	.........tháng
month
	........năm
year
	………..

	Ký và ghi rõ họ tên
Signature and full name


…………………………………………………
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