Бланк информированного согласия 
Журнал «Вестник хирургии Казахстана» (ЖВХК)

Должен быть заполнен соответствующим автором:

Тема статьи или фотографии:
Ф.И.О. автора, предоставляющего материал в ЖВХК:
Адрес и e-mail соответствующего автора:

Должен быть заполнен пациентом:

Я даю свое согласие чтобы данный материал с моим участием опубликовался  в ЖВХК. Я видел все рисунки и прочитал материал, который будет издан. Я понимаю, что:
• Мое имя не будет опубликовано. Хотя  я понимаю, что, полная анонимность не может быть гарантирована.

• Материал может быть издан в ежеквартальном номере ЖВХК.
• Материал может также быть помещен в международный веб-сайт ЖВХК. И печатная версия и веб-сайт могут быть замечены и прочитаны врачами, журналистами и представителями общественности.
• Материал может также использоваться  Общественными книгами по медицинским исследованиям.
• Материал не будет использоваться для рекламы или упаковки.

• Материал не будет использоваться вне контекста.
Подпись пациента:

Дата:

Ф.И.О.:

(Если вы не пациент, то укажите, какое отношение вы имеете  к нему)
Свидетель:                                                                                                                 Дата:
