RASKAUDEN KESKEYTTAMINEN

AB 1

Lomaketta kaytetaan raskauden keskeyttdmisen ja siihen liittyvan hoidon toteuttamisen kannalta tarpeellisten tietojen
kirjaamiseen sekéa keskeyttamiseen liittyvan l[a&karinlausunnon, hakemuksen ja paatdksen laatimiseen terveydenhuollossa.
Lomake on myds lahete terveydenhuollon toimintayksikkdon, jossa keskeytys suoritetaan.

Raskauden
keskeytykseen
hakeutuneen
henkildtiedot

1 Sukunimi (my&s aiemmat. Nykyinen sukunimi isoilla kirjaimilla) 2  Etunimet (kaytdssa oleva etunimiisoilla kirjaimilla)

I I T o

3  Henkildtunnus  ([—] tai [A]) 4 Osoite

5 Puhelinnumero
(virka-aikana)

Raskauden
keskeytykseen
hakeutunutta koskevia
muita tietoja

6 Siviilisaaty avoliitossa [6] eronnut 7 Kotikunta Kotikunnan numero
naimaton asumuserossa rekisterdity parisuhde
aviolittossa leski E ei tietoa jaftai | L1 |
8 Asuu parisuhteessa 9 Henkildllisyyden toteamistapa 10 Estaako naisen psyykkinen sairaus, muu mielenterveyden hairio tai kehitys-
vamma patevan pyynnon esittamisen raskauden keskeyttdmiseen?
kylla henkild tunnettu
ei todettu henkiléllisyystodistuksesta ei kylla selvitys edunvalvonnasta
jaanyt toteamatta

[ I I

| alkionsiirto / inseminaatio
|

Esitiedot 11 Aiempien raskauksien lukumaara
synnytykset elavana syntyneet kuolleena syntyneet lapsia elossa keskenmenot raskauden keskeyttamiset
1 1 ] 1 1 1
12 Viimeisin (kohdassa 11 mainituista) aiemmista raskauksista paattynyt
vuonna synnytykseen keskenmenoon raskauden keskeyttamiseen
11 ]
13 Taman raskauden alkaessa kaytetty ehkaisymenetelméa (useita vaihtoehtoja voi rastittaa)
Hormonaaliset yhdistelmavalmisteet Progestiinivalmisteet Muu
yhdistelmaétabletit progestiinitabletit E muu kohdunsiséinen ehkaisin muu, mika
emétinrengas kapselit n kondomi suunniteltu raskaus
laastari B progestiini-injektio steriloiminen (naisen) jalkiehkaisy
kohdunsiséinen hormoniehkaisin steriloiminen (miehen) ei mitaan ehkaisya
14 Raskauden keskeyttamisen jalkeen kaytettavaksi suunniteltu ehkaisy (useita vaihtoehtoja voi rastittaa)
Hormonaaliset yhdistelméavalmisteet Progestiinivalmisteet Muu
yhdistelméatabletit progestiinitabletit n muu kohdunsiséinen ehkaisin muu, mika
ematinrengas kapselit n kondomi raskaus suunnitteilla
laastari E progestiini-injektio steriloiminen (naisen) ei tarvetta ehkaisyyn
kohdunsiséainen hormoniehkéisin steriloiminen (miehen) ei mitdan ehkaisya
15 Viimeisten kuukautisten alkamispéaiva tai alkionsiirto- / inseminaatiopéiva tassa raskaudessa
viimeisten kuukautisten alkionsiirron/
paivamaara | | | 2 0 | alkamispéaiva inseminaation paiva
] | ] ] |
16 Tiedot epaonnistuneesta raskauden keskeyttamisesta aiemmin tassa raskaudessa (elava sikio jaanyt kohtuun) (taytetaan tarvittaessa)
ladkkeellinen keskeytys imukaavinta
Toimenpiteen Raskauden kesto: Keskeyttdmissairaalan
paivamaara viikot paivat numero nimi
| | | 2 0 + (toimenpidepdaivand) | jal tai
] ] ] ] ] | | 1 1 | ] | ] ]
Tutkimus- 17 Raskauden kesto (paras arvio kestosta arviointiajankohtana) 18 Raskauden keston arvio perustuu
tulokset viikot paivat paivamaara, jona arvio tehty kuukautiset ultradénitutkimus

Kliininen tutkimus

19 Sikididen lukumaara monisikioraskauksissa
lkm

lkm

Monisikidisessa raskaudessa elavien sikididen lukumaéra laakarin suorittaman tutkimuksen perusteella

Osakeskeyttamista suunnitellaan monisikidisessa raskaudessa - keskeytettavien sikididen lukuméaara

(Pakollinen vain, jos raskauden kesto on yli 12+0)

tutkimuspéivamaara

T T L

(lisétiedot tarvittaessa liitteelld) (tiedot sikion poikkeavuuksista lomakkeella AB 3)

20 Raskauden keskeyttamiseen vaikuttavat I0ydokset, somaattinen, psyykkinen ja sosiaalinen tila ja raskaudenaikaiset altistukset.

[] A3
[] viite

Hakijan antamat tiedot

(Taytetaan vain, jos raskauden kesto on yli 12+0)

21 Tiedot, joiden hakija katsoo vaikuttavan raskauden keskeyttdmista koskevan asian ratkaisuun (vapaamuotoinen lisaselvitys tarvittaessa liitteell)




Keskeytykseen
hakeutumisen peruste

22 Peruste hakeutua raskauden keskeytykseen (useampia vaihtoehtoja voi tarvittaessa merkita)

Raskauden kesto 12+0 tai alle (L 1 8 1 mom.)

[-1[]

Sairaudesta, ruumiinviasta tai heikkoudesta naisen hengelle tai terveydelle aiheutuva vaara laakarin lausunto tai kopio potilasasiakirjoista
(L182mom.)*

Elamé&noloista tai muista olosuhteista aiheutuva huomattava rasitus (L 1 § 3 mom. 1 kohta) lomake AB 2 liitteend tarvittaessa (aina Valviralle)
Seksuaalirikos (L 1 § 3 mom. 3 kohta) mahdollinen rikosilmoitus liitteena

Alle 17-vuotias (< 17 v) raskaaksi saatettaessa (L 1 § 3 mom. 6 kohta)

[ [o] [o] [2] [e] []

40 vuotta tayttanyt (2 40 v) raskaaksi saatettaessa (L 1 § 3 mom. 5 kohta) potilas- Digi-ja i
asia- vaestotieto- hakija
Synnyttanyt nelja (2 4) lasta (L 1 § 3 mom. 5 kohta) tieto saatu: kirjat virasto itse IEI muu
Sikion/lapsen vaikean sairauden, kehitysvammaisuuden tai rakennepoikkeavuuden riski lomake AB 3 aina liitteena
(L 183 mom. 4 kohta)*
Todettu sikion vaikea sairaus tai rakennepoikkeavuus (L 5a 8§)* lomake AB 3 aina liitteena
El Aidin tai isan sairaus tai muu naihin verrattava lapsen hoitoa vakavasti rajoittavasyy laakarin lausunto tai kopio potilasasiakirjoista
(L18 3mom.2kohta)*
23 *Diagnhoosit (sanallisinajaICD-10 -koodeina, ilman pistett) ICD-10 -koodit |:| Liite
naisen diagnoosit (L 1 § 2 mom.)
| ] ] ] ] | | |
sikion/odotettavan lapsen diagnoosit (L 1 § 3 mom. 4 kohta tai L 5a §)
I | 1 1 | I |
El aidin tai isan diagnoosit (L 1 8 3 mom. 2 kohta) | |
| | | 1 1 1 | |
24 Perusteet raskauden keskeyttdmisen viivastymiselle (L 1 8§ 4 mom.)
(Taytetaan vain, jos raskauden kesto on yli 12+0; ei kuitenkaan naissakaan tapauksissa taytetd, jos hakija alle 17-vuotias (<17 v) raskaaksi saatettaessa taikka
jos keskeyttamislupaa haetaan ns. terveysvaaran perusteella (L 1 § 2 mom.) tai sikioperusteella 20+1-24+0 raskausviikolla (L 5a §))
epavarma kuukautisanamneesi ja siita vaikeus vaikeus paasta laakarin
johtuva mydhainen raskauden toteaminen parisuhteen muutos paatoksenteossa IZ' vastaanotolle
masentuneisuus, vasymys, epdonnistunut keskeyttdminen
mielenterveysongelmat @ aiemmin tassa raskaudessa muu syy, mika
Tarkemmat tiedot |:| AB 2
[ ne
[] viite
Hakijan allekirjoitus 25 Pyydan lupaa, etta raskauteni saataisiin keskeyttaa. Jos raskauteni keskeyttamista koskevaa asiaa kasitellaan toisessa terveydenhuollon
yksikdssa, annan luvan luovuttaa tietoja tata keskeytysasiaa kasitteleville terveydenhuollon ammattihenkildille ja toimintayksikaille.
Jos raskauteni keskeyttamista koskevaa asiaa kasitelladn Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvonta-virastossa, olen tietoinen, etta tietojani
voidaan luovuttaa virastolle raskauden keskeytysta koskevan hakemukseni ratkaisemiseksi. Samalla vakuutan, etta olen
saanut selvityksen raskauden keskeyttamisen merkityksesté ja vaikutuksista. Vakuutan antamani tiedot oikeiksi.
(Raskaana olevan allekirjoitus vain, jos raskauden kesto yli 12+0. Edunvalvojan allekirjoitus ja liitteet raskauden kestosta riippumatta.)
Paikka Paivamaara Hakijan omakatinen allekirjoitus Edunvalvoja hakijana
| | | 2 0 Edunvalvojan vapaamuotoinen hakemus
] | | ] ]
Terveysvaara- 26 Edellytykset hakijan raskauden keskeyttdmiseen

perusteessa (L 182
mom.) lausunnon-
antajalaakari tayttaa

(Taytetaan vain, jos perusteena on raskaana olevan hengelle tai terveydelle aiheutuva vaara (L 1 8 2 mom.) ja raskauden keston ollessa yli 12+0)

ovat olemassa

eivat ole olemassa

Perustelut (Taytetaan aina jos lausunnonantajalaakari ei puolla hakijan raskauden keskeyttamista. Tarvittaessa myds mydnteiset perustelut voi esittaa.)

[] vite
Hakija haluaa, etta hakemus ohjataan Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontavirastoon (Valvira) raskauden keskeyttamisluvan
mydntamista varten (L 6 § 2 mom.)

kylla ei

Valviralle lausunnon 27 Raskauden keskeyttamislupahakemus ohjataan hakijanrin-halutessa-Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontavirastoon (Valvira), koska
lahettava laakari tayttaa raskaus on kestanyt yli 12+0 mutta enintédan 20+0 rvk perusteena on epaity-tai-todettu lain mukaisia edellytyksia raskauden
jalain mukaiset perusteet ovat olemassa sikion sairaus tai ruumiinvika keskeyttamiseen ei ole
(12+1-20+0 rvk) (L 1 § 3 mom.) (20+1-24+0 rvk) ( L 5a 8§) (12+1-24+0 rvk)
28 Osoite/toimintayksikkd, johon Valviran paatés pyydetaan palauttamaan
Laakarin allekirjoitus 29 Edella olevan vakuutan kunniani ja omantuntoni kautta
(taytetaan aina) Paikka Paivamaara Allekirjoitus
I T
] | | ] ]
Ammattinimike ja toimintayksikk® Nimen selvennys ja yksiléintitunnus
Terveysvaara- 30 Raskauden kesto (paras arvio kestosta arviointiajankohtana) 31 Raskauden keston arvio perustuu
perusteessa (|_ 182 (Taytetaan vain, jos perusteena on raskaana olevan hengelle tai terveydelle aiheutuva vaara
mom.) suorittajalaakari (L 182mom.)jaraskauden keston ollessa yli 12+0) ultradénitutkimus
tayttaa viikot paivat paivamaara, jona arvio tehty alkionsiirto / inseminaatio
I R I P G
] ] | | | ] ]

(ladkkeellisessa raskauden
keskeyttamisessa ladkityksen
aloittanut laakari)

32

Edellytykset hakijan raskauden keskeyttamiseen

(Taytetaan vain, jos perusteena raskaana olevan hengelle tai terveydelle aiheutuva vaara (L 1 8§ 2 mom.) ja raskauden keston ollessa yli 12+0)
Yhdyn edelld olevaan lausunnonantajaldakarin raskauden keskeyttdmista puoltavaan lausuntoon.

En yhdy edella olevaan lausunnonantajalaakéarin lausuntoon.




Perustelut (Taytetaan aina jos suorittajalaakari ei puolla hakijan raskauden keskeyttamista. Tarvittaessa myds mydnteiset perustelut voi esittaa.)

[] viite

Hakija haluaa etta hakemus ohjataan Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontavirastoon (Valvira) raskauden keskeyttamisluvan
myontamista varten (L 6 8 2 mom.)

kylla ei

33 Edella olevan vakuutan kunniani ja omantuntoni kautta

Paikka Paivamaara Allekirjoitus

I P
| I I I SN S

Ammattinimike ja toimintayksikko Nimen selvennys ja yksiléintitunnus

34 Osoite/toimintayksikkd, johon Valviran paatdés pyydetaan palauttamaan




