traduction predon bielorusse nepaknag Predon benapycki

Document de préparation a Pentretien préalable au don de sang

OaKyMeHTaBalb NagpbIXTOYKy Aa IHTOPB'I0 Aa AOHAPCTBA KPbIBI

Il vous est demandé de répondre a plusieurs questions au sujet de votre santé, mais aussi de votre mode de vie ou de vos voyages, afin de nous aider a évaluer si vous
pouvez donner votre sang.Bam 6yase npanaHaBaHa agkasalb Ha Hekarnbki NbITaHHAY Npa cBaé 3gapoye, ane i Baw nag Xbluus Ui Ballbl Nagapoxoka, kad
[anamarybl HaM auaHilb, kani Bbl Moxalle aaub kpoy..Chacune des questions posées est importante, pour votre propre santé et pour celle des personnes
qui recevront votre sang. La sécurité des malades dépend de I’exactitude de vos réponses et cet impératif de sécurité explique que certains critéres
conduisent a la contre-indication au don. KoxHae nbiTaHHe Mae Ba)kHae 3Ha4yaHHe A4S Baluara ynacHara 3gapoys i 3napoys paubinieHTay Kpbisi. Bscneky
naubleHTay 3anexbiUb af AaknagHacli Bawbix agkasay, i rata BenbMi BaxkHa Gsicneky naTtiiyMadbifa, WTo HeKaTopbIsi KpbIT3pbli MPbIBOA3ALb Aa MiHycay Aa
axBsipaBaHHsY.

Prenez tout le temps nécessaire pour lire et remplir ce questionnaire dans sa totalité, et répondez sincérement aux questions. Les réponses aux questions posées dans ce
questionnaire sont obligatoires. Ba3bMiLe yBecb 4Yac, HeabxogHae Ang YblTaHHS | 3anoyHiLb raTyto hopmy Y LanbIM, i WYblpa agkasalub Ha NblTaHHI. Agkasbl Ha
nblTaHHI Y aHKeue naTtpabyeuua.Si vous n’étes pas certain(e) des réponses d apporter, cocher la case « Je ne sais pas » pour que la question soit précisément abordée
lors de ’entretien préalable au don. Kani Bbl He ynayHeHbIs (€) agkasbl Ha CUSXKOK «He Begaro» Ha nbiTaHHe Oyase crneubisnbHa pasrnempkaHbl ¥ Xo043€e iHT3pB'o
Aa axBsipaBaHHI.

Apres I’avoir complété, vous remettrez ce questionnaire au médecin ou a I’infirmier(e) qui vous recevra. Il (elle) vous posera des questions complémentaires et répondra a
vos interrogations.

Macns 3aBApLU3HHS, Bbl ByA3eLe AaBallb raThl anbiTanbHik Aa ypada abo Mmeacactpsl (0B), siki 6yase atpeimnisaus Bac. EH (sHa) 6ynse 3agasalb
[afaTKoBbIA NbITAHHI | aaKasalb Ha Ballbl NbITAHHI.

A Dissue de cet entretien prédon, vous signerez un document intitulé « fiche de prélévement » qui est conservé comme attestant de votre consentement au prélévement et de
la sincérité de vos réponses. Les informations recueillies sont confidentielles et soumises au secret médical. Quant au questionnaire, il sera détruit apreés votre don.

Macns ratara iHTape'to Predon, Bbl Oya3eLe nagnicaub AakyMeHT, a3aranoyreHbl «430eTaBbix KapT», Akas 3axoyBaeuua y skacui Aokasbl Balwai 3rogbl Ha
300p i WybIpacLb BawbIx agkasay. CabpaHas iHbapmaupis 3'aynseuua kaHdigsHubIiHan i nagnarae npbiBaTHacui. LUTo TeiubiyLa anbiTankbHika, éH dyase
3HilLlYaHbl Nacns Ballara axBspaBaHHi.

Vous avez la possibilité de renoncer au don avant le début de celui-ci et la possibilité d’interrompre votre don d tout moment sans géne ni embarras.Y Bac écLb
MardbiMacub Jaub NagapyHak ga ratara agsid i Morylb nepanbiHilb Balla axBspaBaHHe Y nobbl yac 6e3 gbickamdopTy Ui 36ssHTaXaHacu,..



Merci beaucoup de votre participation au don de sang.[13sikyem Bam 3a ya3en y 3gaybl KpbiBi.

N’offrez jamais votre sang dans le but d’obtenir un test de dépistage. Le médecin ou I’infirmier(e) peut vous indiquer ot vous adresser pour cela.Hikoni He npanaHaBaupb
cBato Kpoy, kab aTpbiMaub Ha akpaHe. Jlekap Ui meacacTpa (€) Moxa ckasalb BaM, Kyabl icLi 3a €.

Pourquoi des questions sur votre état de santé ? Pour rechercher a la fois si vous pouvez donner sans danger pour les malades qui recevront votre sang mais aussi pour
vous-méme. Ainsi, les questions visent a rechercher des maladies et des traitements qui pourraient contre-indiquer le don pour votre sécurité et celle du receveur.

Yamy nbiTaHHi npa cBaé 3gapoye? [ns Taro, kab narnsgseub Ha afasiH pas, Tak WTOo Bbl MoXale Aaub b6sicnedHa ansa naubleHTay, sikia atpbiMiiBaoLb KPoy,

ane i ons cabe. TakiM YblHaM, NbITaHHI NPbI3HAYaHbIs ANs NOLUYKY | NSY3HHS 3aXBOPBaHHSAY, AKi MOryLb NakasBalb Ha-nagapyHak Ang sallan bscnexi i
Bsacneki aTpbiManbHika.



- ETAT DE SANTE POUR POUVOIR DONNER DU SANG
CTAH 30APOYA ONA skia 3naoub Kpoy

I Vous sentez-vous en forme pour donner votre sang Oui Non Je ne sais pas
Lli niybiLe Bbl NaTpabHbIM AaLb KpoY Tak He He Bepato
Oui Non Jene sais pas

¢ A consulté un médecin dans les 4 derniers mois ?
Tak He He Bepato

KaHCynbTaubli 3 Nekapam Ha npaudary anoLuHix 4-x mecsauay?
* B réalisé des examens de santé (bilan biologique, radiographies...) dans les 4 derniers mois ? Oui Non Je ne sais pas

3pobneHbIst MeabILUbIHCKIA arnaabl (MabapaTopHbIA aHani3bl, PAHTrEHayCKia NpamsHi ...) Ha Npauary anoLwHix 4-x mecauay? Tak He He Bepato
Non Je ne sais pas

C pris des médicaments (méme ceux que vous prenez tous les jours) ? Si oui, quand et lesquels ?.........ccooviiiiiiiiiniiiiiiiiinn, Oui

npbiMatoLLa fneki (HaBaT Thisl, SIKiS Bbl 6epave KOXKHbI A3eHb)? Karni Tak, TO Kami i A387 ..evveviiiciees coveiiieeeeesssieereeeessnenneeeeeennns Tak
Oui Non Je ne sais pas

He He Bepato

D eu une injection de désensibilisation pour allergie dans les 15 derniers jours ?
Tak He He Bepato

Meni iH'ekubli Anst 43ceHcibinisavbli aneprii Ha Npauary anowHix 15 A3éH?

8 Avez-vous été vacciné(e) :Bbl Gbini BaKLbIHaBaHbI (€):
Oui Non Je ne sais pas

* A contre I’hépatite B ?
Tak He He Bepato

cynpaup renatbity ¥Y?
Oui Non Je ne sais pas

e B contre d’autres maladies dans le dernier mois ?
Tak He He Bepato

cynpaLb iHLWbIX 3aXBOPBAHHSAY Y MiHYMbIM MecsLbl?



¢ C contre le tétanos dans 2 derniéres années (rappel) ? Oui

Non Je ne sais pas

cynpaub CNynHsaKa Ha npauary anowwHix 2-x ragoy (Hanamin)? Tak He He Bepato
I Avez-vous eu récemment des saignements (du nez, des hémorroides, des régles abondantes) ? Oui Non Je ne sais pas
Bbl HAgayHa ObIno KpbiBaLEK (HOC, reMapon, LshKKis nepbisabl)? Tak He He Bepato
lAvez-Vous ressenti dans les jours ou semaines qui précedent une douleur thoracique ou un essoufflement anormal a la suite d’un effort ?
Oui Non Je ne sais pas
Bbl agyyBani y Tbisi gHi abo ThigHi Aa 6onto y rpyassax abo He3BblvanHawm AblXaBilbl Nacns HaMaraHHsYy? Tak He He Bepato
I Avez-vous été traité(e) dans les 2 derniéres années pour un psoriasis important ? Oui Non Je ne sais pas
Bbl naubinica (e) Ha npaudary anoLHix 2-x ragoy y 6yiHbl ncapbiss? Tak He He Bepato
I Avez-vous une maladie qui nécessite un suivi médical régulier ? Si oui, laqUEIIe ? ........c.coieviiriiriiiriieee et Oui Non Je ne sais pas
Lli écub y Bac xBapoba, sikaa natpabye parynspHan mefplubiHCKay ganamori? Kani Tak, TO SKIA? ......ooeiereeeiiieeeee e Tak He He Bepato
I Avez-vous prévu une activité avec efforts physiques (sportive ou professionnelle) juste apres votre don ?
Lli nnaHyeLe Bbl A3erHacupb 3 gisivyHbIMi Harpy3kami (cnopT Ui npadhecisHan) TonbKi nacnsa Taro, sk Balla axsspaBaHHe?
Sioud, laquelle : ... Oui Non Je ne sais pas
[T 1T = 1O (o JE T Tak He He Bepato



Au cours de votre vie NMapuac Bawam

MbILLLLS

Avez-vous déja consulté un cardiologue ? Si OUi POUTQUOL ? .....coeeieriirierieniiniineetetetet ettt sttt et et e te st b besbe s e ssaeneen Oui Non Je ne sais pas
Bbl kani-HeOya3b 3BApTanica ga kapablénara? Kami TaK, TO HAMY? .....ceieiiiiiierieeeeiiiiee e e e setreeeeesssins eeaeessssnneeeessnnsnneeeens Tak He He Bepato
Avez-vous déja été opéré(e) ou hospitalisé(e) ? Oui Non Je ne sais pas
Bbl kani-Hebya3b pabini anepauplito (bl) abo 6anbHiubl (bl)? Tak He He Bepato
Avez-vous eu de I’asthme, une réaction allergique importante, notamment lors d’un soin médical ? Oui Non Je ne sais pas

Lli 6bIni ¥ Bac actma, LsKKia aneprivHbia paakubli, acabnia ¥ MegblLbIHCKan ganamori? Tak He He Bepato
Avez-vous une maladie de la coagulation du sang ? Oui Non Je ne sais pas

Lli écup y Bac 3axBopBaHHe 3ropTBaHHSA KpbIBi? Tak He He Bepato
Avez-vous eu une anémie, un manque de globules rouges, un traitement pour compenser un manque de fer ? Oui Non Je ne sais pas

Lli 6bly y Bac aHemisl, Heaxon YbIPBOHbIX KPbIBAHbIX KMNeTak, Na4aHHe, kab kamneHcaBalb Hegaxon Xanesa? Tak He He Bepato
Avez-vous eu un diagnostic de cancer (y compris mélanome, leucémie, lymphome...) ? Oui Non Je ne sais pas
Bbl 6bIni AblArHacTaBaHbl 3 pakam (yKkniovatodbl MenaHoMmy, nerkamito, nimay ...)7? Tak He He Begato




. Avez-vous eu un accident vasculaire cérébral, un accident ischémique transitoire, des crises d’épilepsie, des convulsions (en dehors de 1I’enfance), des syncopes
répétées ?
Oui Non Jene sais pas

Lli 6bini y Bac iHCynbT, TpaH3icTapHbIS iLWAMIYHbIS aTaki, Kypybl, KaHBYNbCii (akpamsa A35UiHCTBa), HENPbITOMHACLL?

Tak He He Bepato

Pour les femmes [lna >XaH4YbIH

. Etes-vous actuellement enceinte ou 1’avez-vous été dans les 6 derniers mois ? Précisez le nombre de grossesses que vous avez eues au cours de votre vie : .....

Oui Non Jene sais pas

Bbl 3apas uskapHbIs Ui Bbl Obifli HA Npausry anoLwHix 6 Mmecauay? Makaxblile KorbKacupb LsbkapHacusly Bbl Meri Ha Npausary Xbiuus ... ..
Tak He He Bepato

Pourquoi des questions sur les voyages ? Pour rechercher si vous pourriez étre porteur d’une maladie transmissible par le sang acquise lors d’un séjour dans un pays (ou
territoire) dans lequel la maladie est présente. Les questions suivantes visent a rechercher des maladies pouvant passer inapercues chez vous (infection par les virus West
Nile, dengue, chikungunya...) ou étre silencieuses pendant plusieurs mois ou années apres le retour du séjour (paludisme, maladie de Chagas...), alors qu’elles peuvent se
transmettre par le sang et conduire a des infections graves chez certains malades. Un délai peut étre nécessaire avant de donner son sang afin d’empécher la transmission de
ces maladies au receveur.4amy neiTaHHi ab nagapoxokax? Ong taro, kab npaBepbiub, Kani Bel Marni 6 Hecui xBapobbl Nnepagatouua na KpblBi, HabblTara nagyac
3Haxo4kaHHS Y KpaiHe (abo TapbITOpbIi), A3e XxBapoba npbICyTHIYae. HacTynHbIS NbITaHHI NpbI3HaYaHbIA Ans NOLLYKY 3aXBOPBaHHAY 3acTarouLla
He3ayBaXaHbIMi ¥ XaTHIX yMOBax (3apax3HHsi Bipycam 3axogHdara Hina, nixamaHka AeHre, YMKyHryHb4 ...) abo Mayyaub Ha npausary Hekarnbkix mecsauay Ui
rafoy nacns BApTaHHS 3Haxo4XaHHs (Mansapsbli, xeapobbl LLaraca ...), Tak WTO «AHbl MOryLb Nepagasalla npas Kpoy i NpbiBOA3SLUb Aa CYP'€3HbIX iHEKLbIN
y HekaTopbIX naubleHTay. 3aTpbiMKa Moxa Oblub HeabxoaHas, nepLu YbiM Aalb Kpoy, kab npagyxiniub nepagady raTbiX 3aXBOPBaHHSAY Aa aTpblMarbHIKa.



B - RISQUES LIES AUX VOYAGES

Pbi3biKi, 3BA3aHbIA 3 nae3akami

. Avez-vous voyagé au moins une fois dans votre vie hors du continent européen ? Si oui, précisez : Amérique du Nord, Amérique Centrale ou du Sud, Asie, Afrique,

Océanie
Oui  Non Je ne sais pas

Bbl nagapoxHivani na meHLwwarn Mepbl aAasiH pas y BallbIM XbIULi 38 MeXaMi eypanenckara kaHTelHeHTa? Kani Tak, kani nacka: lNayHouHasa Amepsblika,
LisHTpanbHas i lNMaygHésas Amepbika, Asis, Adpblka, AKigHisA

Tak He He Bepato

. Si vous avez déja voyagé, avez-vous séjourné dans les 3 derniéres années hors du continent européen (méme pour une escale) ? Si oui, précisez le(s) pays :
Oui Non Jene sais pas

Kani Bbl npanwni, y Bac 3actasnicsa y anowwHisa 3 ragbl 3a MexaMi eypanenckara KaHTblHEHTa (HaBaT 4ns NpbinbiHKY)? Kani Tak, To kpaiHa (bl):

Tak He He Bepato

.Avez-vous déja fait une crise de paludisme (malaria) ou une fiévre inexpliquée pendant ou aprés un séjour dans un pays ou sévit le paludisme ?
Oui Non Jene sais pas

Bbl kani-Hebya3b 3pabiy npbicTyn Mansapbli (Manspbis) abo HeBbITIyMavanbHam nixamaHki nagyac abo nacns 3HaxomkaHHs Y KpaiHe, A3e Mansipbis?
Tak He He Bepato




.Avez—vous voyageé hors de la France métropolitaine durant le dernier mois (méme pour une escale) ?

3 00T IR 0] el 1<)/ 0 PP Oui Non Je ne sais pas

Beiszgkani Lli Bbl 32 Mexami kKaHTbIHeHTanbHa ®paHupli Y MiHyMnbIM Mecsubl (HaBaT 4Ns NPbInbIHKY)?

[T [T = 1O (o 10 a1 ST Tak He He Bepato
. Avez-vous séjourné (plus d’un an cumulé) au Royaume-Uni entre 1980 et 1996 ? Oui Non Jene sais pas
Bbl 3acTanica (na kymynatblyHan rog) y Banikabpeitanii y nepbeisg 3 1980 ga i 19967 Tak He He Bepato
. Avez-vous eu un diagnostic de maladie de Chagas ? Oui Non Je ne sais pas
Lli 6bini y Bac abiirHas xeapobsbl Laraca? Tak He He Bepato
. Votre meére est-elle née en Amérique du sud ? Oui Non Jene sais pas
Hapapgxaeuua cBaén maui y lNMaygHésan Amepbliubl? Tak He He Bepato

Pourquoi des questions aussi variées ? Chaque don de sang est systématiquement testé pour rechercher un certain nombre d’agents infectieux connus. Ces questions visent a
rechercher si vous avez été infecté par un agent non dépisté sur le don mais transmissible au receveur.damy nbiTaHHi, 9K pasHacTariHbIA? KoxxHae axBsipaBaHHE KpbIBi
npaBsipaeLla CcicTamaTblbHa LUyKalpb LWapar BAgoMbIX iHpeKUbIMHbIX areHTay. [aTbisi NbITaHHI Npbl3HavYaHbl, kab BbI3HaubILb, Ui 3'ayngeLua Bbl Obini
3apaxkaHbls HABbIAYNEHbIX areHTa Ha nagapyHak, ane nepagaeuua aTpbiMarbHiKY.




C - RISQUES D’ETRE PORTEUR D’UNE INFECTION

TRANSMISSIBLE PAR LE SANG

Poi3biki [UJ1A Aro AXKbILLUAYJIEHHSA agHon KpbIBI

BeHepanariuHbiX

.Etes—vous allé(e) chez le dentiste dans les 7 derniers jours ?

Bbl in3sue (e) ctamartonar Ha npausiry anowHix 7 A3éH?

Oui  Non Je ne sais pas

Tak He He Bepato

. Avez-vous eu de la fiévre (> 38 °C), un probléme infectieux dans les 15 derniers jours ?

Lli 6eina y Bac nixamaxka (> 38 ° C), iHpekupbliHaa npabnema Ha npausary anowHix 15 A3éH?

Oui Non Je ne sais pas

Tak He He Begato

. Avez-vous eu une lésion ou une infection de la peau dans les 15 derniers jours ?

Bbl meni Tpaymy abo iHeKUbIto CKypbl Ha Npausary anolHix 15 g3éH?

Oui Non Jene sais pas

Tak He He Bepato




. Avez-vous été en contact avec une personne ayant une maladie contagieuse au cours du dernier mois ? Si oui, quelle

MAlAAIE P .o
Oui Non Jene sais pas
Bbl ObIni ¥ kaHTakue 3 YanaeBekam 3 iHEKLbINHBIM 3aXBOPBaHHEM Y MiHYNbIM Mecsubl? Kani Tak, To
XBAPOOAT ... it e e e e e e e e e e e e e e e e e e
Tak He He Bepato
Avez-vous fait un tatouage ou un piercing (y compris percement d’oreilles) dans les 4 derniers mois ? Oui Non Je ne sais pas
Y Bac Obina Tatyipoyka abo nmipciHr (yKkrodarodbl MipCiHr Byxa) Ha npausiry anoLHix 4-x mecsauay? Tak He He Bepato
Avez-vous été en contact avec du sang humain par piqire, plaie ou projection dans les 4 derniers mois ? Oui Non Je ne sais pas
Bbl ObINi ¥ kaHTakue 3 Yanaeseyan KpbIBE LUMSAXaM CLUbIBAHHSA paHbl abo npaeLbipaBaHHs Ha nNpauary anowHix 4-x mecauay?  Tak He He Bepato
Avez-vous été traité(e) par acupuncture, mésothérapie ou pour une sclérose des varices dans les 4 derniers mois ? Oui Non Je ne sais pas
Bbl nadbinica (bl) irnaykonesaHHe, Me3oTepanito abo cknepos Bapblko3Hara NallbipaHHA BEH Ha nNpausary anoLHix 4-x mecauay? Tak He He Bepato
Avez-vous eu une endoscopie (fibroscopie, gastroscopie, coloscopie...) dans les 4 derniers mois ? Oui Non Je ne sais pas
Lli 6bini y Bac aHgackanii (sHgackanisi, ractpackor, KanoHackarnis ...) Ha npausary anoLuHix 4-x mecsiyay? Tak He He Bepato
Avez-vous eu plusieurs infections urinaires au cours des 12 derniers mois ? Oui Non Je ne sais pas
Lli 6bini ¥ Bac Hekanbki ICI Ha npausry anowHix 12 mecsuay? Tak He He Bepato




Au cours de votre vie Nagyac Bawan xXbiuusi

Avez-vous déja recu une transfusion sanguine ou une greffe d’organe ? Oui Non Je ne sais pas
Bbl kani-HeOya3b nepaniBaHHe KpbIBi Lii nepacagubl opraHay? Tak He He Bepato
. Avez-vous eu une greffe de cornée ou de dure-meére ? Oui Non Je ne sais pas
Lli 6bini y Bac nepacapgki parasiubl abo LBEpaar Ma3raBoin abanoHki? Tak He He Bepato

Avez-vous regu un traitement par hormone de croissance avant 1989 ? Oui Non Je ne sais pas

Lli aTpeimani Bbl rapMoH pocTy Tapanii ga 1989 rogy? Tak He He Begato

Un membre de votre famille a-t-il été atteint d’une maladie de Creutzfeldt-Jakob, maladie de Gertsmann-Straussler-Scheinker, insomnie fatale familiale ?

Oui Non Jene sais pas
UneH Bawwar cam'i rata Obly nakyTye ag xBapobbl Kpentudensaa-Akaba Gerstmann-LUtpaycnepa-LUenHkepa, dhatansHam cameinnHan beccani? Tak He He Bepato

Pourquoi des questions intimes ? Au travers des questions suivantes, nous cherchons a savoir si vous avez pu contracter le virus du sida (VIH), les virus des hépatites B et C
(VHB et VHC) ou le virus HTLV. En effet, méme si ces virus sont dépistés systématiquement sur chaque don de sang, et malgré la performance des tests utilisés, il existe
une période appelée « fenétre silencieuse » au début d’une contamination dont la durée est variable selon les virus. Pendant cette période, le test de dépistage reste négatif et
ne détecte pas ’infection recherchée. Pourtant, le virus est déja présent dans le sang et si le don a lieu pendant cette période, 1’infection risque d’étre transmise au malade
lors de la transfusion. Lisez attentivement les questions ci-dessous. Vous pourrez compléter cette partie du questionnaire avec le médecin ou I’infirmier(e) lors de 1’entretien
prédon.YneH cam'i, EH nakyTaBay ag xBapoobl KpenTudensaa-Akab malaPourquoi iHTbIMHBIX MbITaHHAY? [pa3 HacTyMHbIS NbiTaHHI, Mbl XO4aM BeAalb, Kani
Bbl 3apasinica sipycam CHI[y (BIY), Bipycay renatbity B i C (HBV i HCV) abo Bipycbl HTLV. HaBaT kani ratbis BipyCbl NnpaBspatouua cictamaTtbldHa Ha
KOXXHae JOoHapCTBE KpbIBi, HAMMEA3s4bl Ha BblKaHaHHE TACTay, SKid BblkapbICTOyBaloLLa, ECLb Nepbisig, 3BaHbl «LiXxae akHOM» Y nayaTky 3apakaHHS,
npausarnacub sikora 3anexbiub ag Bipycay. Ha npausry ratara nepbisigy, TaCT 3acTaelua agMoyHbIM i Hs Bbisiynsie NaTpabHyo iHeKUbIo. ThiM HE MeHLL,
BIpYC Y>KO MpbICYTHIYae y KpbIBi, i Li aabbiBaeLLa axBspaBaHHi Ha Npausary ratara nepbisgy, iHekubis MoXa OblLb NepagaaseHa naubleHTy nagyac
nepanisaHHs. NpadbiTanue npbiBeg3eHbls HXKAN NbITaHHI. Bbl MoXaLe 3anoyHiub raTyo YacTKy aHKeTbl 3 ypayom abo MeacsicTpou (€) nagyac TaxHivHara
abcnyroyeaHHs prédon.die 3 Gerstmann-LUTtpaycnepa-LUeiiHkepa, atansHam camenHan 6eccani?



D - AUTRES RISQUES D’ETRE PORTEUR D’UNE
INFECTION TRANSMISSIBLE PAR LE SANG

IHWbIA pbi3biKi NaBiHHBI O6bILUbL Nepapaa3eHbl
Hocbb6itam iHdbhikaBaHHa KPbIBI

. Avez-vous déja été testé positif pour le VIH (virus du SIDA), pour le VHB (virus de 1’hépatite B), pour le VHC (virus de I’hépatite C) ou le virus HTLV ?

Oui  Non Je ne sais pas

Bbl kani-Hebya3b cTaHoyubl BeiHiK Ha BIY (Bipyc CHIfy), renateiTy Y (renatbiT B), HCV (renatbiT C) abo Bipycam HTLV? Tak He He Bepato
. Pensez-vous avoir besoin d’un test de dépistage pour le VIH, le VHB, le VHC ? Oui Non Je ne sais pas
Lli naTpabHa ckpbIHiHr-TACT Ha BIY, BI'B, BOC? Tak He He Bepato
.A votre connaissance, une personne de votre entourage est-elle porteuse de 1’hépatite B ? Oui Non Je ne sais pas

Hakonbki Bam BAOoOMa, Yanaeek Baluara acsapoanss 3'synseuyua Hocbbitam renatbity Y? Tak He He Bepato




.Avez—vous déja utilisé, par voie injectable, des drogues ou des substances dopantes non prescrites par un médecin (méme une seule fois) ?

Oui Non Jene sais pas

Bbl kani-HeOya3b BblkapbICTOYBani, LsiXaM iH'eKLbliA, HapkoTbikay abo AoniHraBbiX paybiBay, siKis He BbiMicaHbIA fiekapam (HaBaT afsiH pas)?

Tak He He Bepato

. Dans les quatre derniers mois,Ha npausary anowHix 4aTblpoxX Mecsuay,
* A Avez-vous eu plus d’un (une) partenaire sexuel(le)* ? Oui Non Je ne sais pas
Lli 6bini y Bac 6onbLu YbiM aa3iH (@) cakcyanbHara napTHépa () *? Tak He He Bepato
* B A votre connaissance, votre partenaire a-t-il (elle) eu un(e) autre partenaire sexuel ? Oui Non Je ne sais pas
Hakonbki Bam BAgoma, €H Obly BawwbiM NapTHEPaM (oHa) 6bly (y) iHLWAara cakcyanbHara napTHépa? Tak He He Bepato

* C Avez-vous eu une infection sexuellement transmissible (infection a Chlamydia ou Gonocoque, Herpés génital, Syphilis par exemple) ?
Oui Non Je ne sais pas

Lli 6bini y Bac, gakaa nepagaeuua nanasebiM LWAsiXam (xnamigios abo raHapas, repnec, cidinic, Hanpblknaa)?
Tak He He Bepato
* D A votre connaissance, votre partenaire a-t-il (elle) eu une infection sexuellement transmissible (infection a Chlamydia ou Gonocoque, Herpés génital, Syphilis par exemple) ?
Oui Non Jene sais pas

Hakonbki Bam Bgoma, €H Gbly BallbiM NapTHEPaM (oHa) Gbina nepagaelLa nanaebiM WAsxaMm (xnamigios abo raHapasi, repnec, cidinic, Hanpbiknag)?
Tak He He Bepato

. Avez-vous eu un rapport sexuel en échange d’argent ou de drogue dans les 12 derniers mois ? Oui Non Je ne sais pas

Lli 6bly y Bac cakc y abMeH Ha rpoLubl Lii HApPKOTbIKI Ha nNpauary anowHix 12 mecsauay? Tak He He Bepato




Pour les hommes [Ona MyX4biH

* A Avez-vous eu dans les 12 derniers mois, un rapport sexuel avec un autre homme ? Oui Non Je ne sais pas
Bbl Meni Ha npauary anowHix 12 mecsuay, CaKe 3 iHLLbIM MyXYblHam? Tak He He Bepato

* B Si vous avez répondu oui a la question précédente, avez-vous eu plus d’un partenaire masculin dans les 4 derniers mois ? Oui Non Je ne sais pas
Kani Bbl agkasani cuBsip/kanbHa Ha nanspagHsie nbitTaHHe, y Bac Obino 6onbll agHaro napTHEPa MyX4blHCKara nomy Ha npausry anoLuHix 4-x mecsauay? Tak He He Benato

Pour les femmes [na )XKaH4YbIH

.Avez-vous eu, un rapport sexuel avec homme qui, a votre connaissance, a eu un rapport sexuel avec un autre homme dans les 12 derniers mois ?

Oui Non Je ne sais pas

Lli 6bini y Bac cakcyanbHbIA afHOCIHbI 3 YanaBekam, AKi, Aa BallblX BeAay, Mey C3KC 3 iHLbIM My>X4YblHaM, Ha npausary anoLHix 12 mecsauay?
Tak He He Bepato




Dans les 12 derniers mois

Ha npausry anowHix 12 mecsiuay

.Avez—vous eu un rapport sexuel avec un(e) partenaire qui, a votre connaissance : Bbl Meni nanasbisi 3HOCiHbI 3 (Ha) NApTHEP, SKi, Bbl Begaeue:

* A est infecté(e) par le VIH, le VHC, le VHB ou I’'HTLV ?
3apaxaHas (e) BIY, BOC, BI'B abo HTLV?

* B a utilisé, par voie injectable, des drogues ou des substances dopantes non prescrites par un médecin ?

BBIKapbICTOYBaeIIlIa, II/IsIXaM iH'eKL{bli, HAPKOTBIKay abo Jieripyroubix paubiBay, siKis He T1a TPbI3HAUHHI jekapa?

* C aeuun rapport sexuel en échange d’argent ou de drogue ?

Obly CIKC y aOMeH Ha rpoLUbl Lji HAPKOTbIKI?

Oui Non Jene sais pas

Tak He He Bepato

Oui Non Jene sais pas

Tak He He Bepato

Oui Non Jene sais pas

Tak He He Bepato



En application des dispositions de la loi no 78-17 du 6 janvier 1978 relative a I’informatique, aux fichiers et aux libertés modifiée, nous vous informons que certaines des
informations qui vous sont demandées notamment a 1’occasion du questionnaire prédon et de 1’entretien préalable au don feront 1’objet d’un enregistrement informatique par
I’Etablissement francais du sang ainsi que certaines informations vous concernant collectées a 1’occasion du don de sang lui-méme. Les résultats de qualification biologique
du don feront I’objet d’un traitement informatique par 1’Etablissement francais du sang. Ce traitement est destiné & permettre la gestion des donneurs et des receveurs de
sang. Vous disposez d’un droit d’acceés, et, en cas d’inexactitude, de rectification et de suppression. Pour exercer ces droits, il suffit de vous adresser au directeur de
I’établissement de transfusion sanguine de la région dont dépend le site de collecte. Toutes les mesures nécessaires sont prises pour assurer la protection, la sécurité et la
confidentialité des données personnelles concernant le donneur, fournies et collectées par nos services lors de 1’entretien prédon et du don en ce compris des résultats de
qualification biologique du don, afin d’empécher la divulgation non autorisée des données traitées et notamment de 1’identité du donneur, des informations relatives a sa
santé et des résultats des examens pratiqués.

Y agnaBegHacLi 3 nanaxaHHami 3akoHa Ne 78-17 ag 6 ctyaseHs 1978 Ha kamnyTapax, darnax i ceabogax magpidikaBaHbIMi, naBegamnsem Bam, wro
yacTka iHgapmaubli, 3anbiTaHan y NpbiBaTHACL, 3 Harogbl aHKeTbI | Predon «iHTapB'to fa goHapcTea Oyase kamnyTap 3anic na dpaHLy3ckan KpbiBi i
HekaTopas iHdhapmaLbis Npa Bac cabpaHbl HA camain JoHapCTBE KpbiBi. BbIHiki GisnariyHan keanidikaubli nagapyHka 0yase nagnaradb anpauoyLubl
AaaseHblx Na dopaHuy3cKam KpbiBi CTBAp3aHHA. 3Tast npausaypa npbid3HavyaHa Anst 3abecnsayaHHA KipaBaHHA JoHapay i paupbinieHTay Kpbii. Bbl Maeue npasa
Ha JOCTyN i, Kani HANpaBsinbHa, BbiNpayfeHHe i BblganeHHe. [na paanisaubli raTbiX NpaBoy, NpocTa 3BAXKbILECH 3 Ablp3KTapaM LdHTpa nepaniBaHHs KpbiBi y
BoGnacuj, 4a Skon CanT kanekubli. Yce HeabxoaHbIst Mepbl AN 3abecnsaysHHA 6scneki i npbiBaTHACL NepcaHanbHbIX JaA3eHbIX JOHapa, nacTaynawouua i
cabpaHbIx Hami npbl Predon abcnyroyBaHHe | JapaHHe, yKItoyatodbl BbiHiKi OisinariyHan kBanidikalbli nagapyHka npagyxifiub HecaHKUbissHaBaHae
pacKpbILLE AaA3€eHbIX, anpauoyBaHbIX i yKItoyakodbl acoly AoHapa iHbapmaubli, Skas Thivbluua Aro 34apoys i BbiHiKi 9k3ameHay.
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