Reducerea hemoragiei cu acid tranexamic — sistemul intestinal (HALT-IT)

STUDIUL HALT-IT
SCURTA INFORMARE DESPRE CERCETARE
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Haemorrhage alleviation with

tranexamic acid - Intestinal system

Acid tranexamic pentru tratamentul hemoragiei gastrointestinale:
un studiu international, randomizat, dublu-orb, controlat cu placebo

Dvs. (pacientul) aveti sangerari intestinale care trebuie oprite rapid. Se vor
oferi toate tratamentele pe care le furnizam in mod obisnuit pentru sangerari
in acest spital. De asemenea, va invitam sa participati la un studiu. Acest studiu
va vedea daca un tratament numit acid tranexamic reduce sangerarile
intestinale. Speram ca acest tratament va duce la o recuperare mai buna. Stim
ca tratamentul ajuta persoanele cu alte tipuri de sangerari, dar inca nu stim

daca functioneaza si in cazul sangerarilor intestinale.

Tn acest studiu, jumatate din pacienti vor primi tratamentul de studiu (acid
tranexamic) si cealalta jumatate un tratament inactiv (un placebo). Daca
participati la acest studiu, dvs. (pacientul) veti primi imediat tratamentul de
studiu sau placebo. Acesta vi se va administra printr-o perfuzie timp de 24 de
ore. De asemenea, va trebui sa colectam niste informatii despre starea dvs.

medicala (a pacientului) si sa le trimitem la un birou central din Londra.

Daca doriti sa aflati acum mai multe informatii despre studiul nostru, atunci va
vom informa. Tn caz contrar, vd vom oferi mai multe informatii despre acesta

mai tarziu. Doriti sa incepem tratamentul de studiu?

Da, doresc sa incepeti.

Numele pacientului Data Semnatura (amprenta degetului
sau al reprezentantului mare sau alt semn in cazul
imposibilitatii de a semna)

[Aceste informatii pot fi prezentate verbal si nu trebuie redate cuvdnt cu cuvdnt. Ele pot fi adaptate in
functie de fiecare situatie si sunt furnizate pentru a fi utilizate doar ca ghid. Un formular semnat nu este
obligatoriu si, dacd este semnat, trebuie sd nu fie vdzut ca un consimtdmdnt informat valid.]
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