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Termo de Consentimento 
Por favor, mantenha este formulário no prontuário do paciente 

 

O abaixo assinado Sr./Sra.:  _________________________________________________________ 

Data de nascimento:  _____/______/_____________ (dd/mm/ano) 

Endereço: ____________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________________ 

Dá permissão ao médico assistente: 

Nome:     _________________________________________________________ 

 

Para usar dados médicos:  SIM  NÃO  (circule sua escolha) 

Para usar fotografias:  SIM  NÃO  (circule sua escolha) 

 

Que serão incluídos no Registro de Aberrações Cromossômicas  Não-Balanceadas da Associação 

Europeia de Citogeneticistas (ECARUCA).  

 

O ECARUCA é um banco de dados que coleta e fornece informações clínicas e citogenéticas de desordens cromossômicas raras. 

 ECARUCA foi iniciado pela Associação Europeia de Citogeneticistas e é apoiada pela União Europeia. 

 ECARUCA tem o objetivo de melhorar a assistência ao paciente e a colaboração entre os centros genéticos no campo da 

citogenética clínica. 

As informações sobre o ECARUCA estão disponíveis no site (www.ecaruca.net). As informações dos pacientes serão fornecidas 

anonimamente. Todas as páginas com informações médicas ou fotografias são protegidas por senhas. O acesso à essa página é 

restrito aos profissionais. 

 

Este termo de consentimento se refere a: 

Nome:  _________________________________________________________ 

Data de nascimento:  _____/______/_____________ (dd/mm/ano) 

Endereço: ____________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________________ 

Cidade/Estado/País:   _________________________________________________________ 

Aceito e aprovado: 

 

Data: ___/____/__________   Assinatura: _________________________________________________ 
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