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Gentile Signora,
Gentile Signore,

La informiamo che, in base alla Sua patologia:

Lei potra scegliere di essere sottoposto a un trattamento sanitario definito:
VALUTAZIONE NEUROPSICOLOGICA

La informiamo che il trattamento consistera in un incontro condotto da un neuropsicologo,
che prevede l'utilizzo di “test standardizzati” e che é finalizzato a indagare le funzioni cognitive della
persona (es. memoria, funzioni esecutive, attenzione, linguaggio, abilita visuo-spaziali e prassiche
ecc.) e a individuare eventuali deficit neuropsicologici o alterazioni comportamentali. La valutazione,
che solitamente ha una durata di circa 60 minuti, consentira di tracciare un profilo neurocognitivo ed
evidenziare, all'interno dello stesso, eventuali punti di forza e fragilita nell’ambito di un percorso
coperto da segreto professionale.

La informiamo che la valutazione neuropsicologica potra essere funzionale anche a migliorare
il suo livello di conoscenza e consapevolezza su un suo problema di salute, e chiarirne le implicazioni
e I'impatto sulla vita quotidiana.

Inoltre, la valutazione neuropsicologica, pud rappresentare il passaggio iniziale per un
percorso riabilitativo, definito come “riabilitazione cognitiva”.

In aggiunta, La informiamo che la valutazione neuropsicologica potrebbe rivelarsi
impegnativa, a causa della tipologia di test proposti e per la necessita di evidenziare i deficit cognitivi
eventualmente responsabili delle limitazioni allo svolgimento delle attivita di vita quotidiana e
lavorativa. Ciononostante, la valutazione neuropsicologica rappresenta un momento importante
definire un profilo cognitivo-comportamentale e per impostare un programma riabilitativo adeguato
a contrastare le difficolta ed a migliorarne la gestione, riducendo anche le conseguenze emotive.

La informiamo che durante la valutazione, il neuropsicologo potra rivolgerLe delle domande
relative alla sua sfera personale, ai suoi comportamenti, alle sue scelte di vita e alle sue relazioni
sociali e lavorative. In questi casi, Lei sara libero di non rispondere ma, in tal caso, sara utile che lo
faccia con la massima sincerita e attendibilita.

La informiamo che i contenuti emersi dalla valutazione neuropsicologica vincolano lo
specialista al segreto professionale e non potranno essere comunicati ad altre persone, compresi i
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familiari, senza che Lei esprima il suo esplicito consenso. Diversamente, se ritenuti pertinenti al suo
stato di salute psico-fisica, tali informazioni potranno essere comunicati dal neuropsicologo ad altri
specialisti sanitari, con il solo scopo di assicurarLe il piu elevato livello di cure possibile.

La informiamo che non ci sono veri e propri rischi legati alla valutazione neuropsicologica ma,
talvolta, tale procedura potrebbe non risultare efficace nel delineare e misurare in maniera esaustiva
i deficit soggettivamente riscontrati e contribuire a generare un vissuto di frustrazione. Va altresi
specificato che, se Lei vorra interrompere la valutazione una volta iniziata, lo potra fare in ogni
momento, semplicemente comunicandolo allo specialista.

La informiamo che:

1. solitamente nessuno potra assistere agli incontri;

2. in base alle disposizioni vigenti in tema di privacy e di protezione dei dati sensibili sanitari,
I'incontro non sara audio-registrato su alcun supporto, né saranno effettuate riprese filmate e
fotografiche dello stesso.

La informiamo che gli studenti in Medicina o delle Professioni Sanitarie e/o tirocinanti possono
partecipare al percorso di cura in maniera proporzionale alle competenze acquisite.

Per presa visione

Romali  / /




