SCREENING PROGRAM Australian Government

<Date> Numer identyfikacyjny <Consumer ID>

<Participant Given Name> < Participant Family Name >
<Preferred Mailing Address>

<Preferred Mailing Address >

<LOCALITY> <STATE> <POSTCODE>

Szanowna Pani! <Participant Given Name> < Participant Family Name >

Chciatbym zaprosi¢ Pania do wzigcia udziatu w badaniach w ramach Ogdlnokrajowego Programu
Wykrywania Raka Jelita.

Wraz z tym listem otrzymuje Pani zestaw do testu z instrukcja uzycia oraz broszure informacyjna. Proszg si¢ z
nimi zapoznac.

Test jest bezptatny. Jego dwukrotne przeprowadzenie zajmie jedynie kilka minut.

Broszura informacyjna zawiera wigcej informacji na temat testu. Polega on na pobraniu probek z dwoch
stolcow w sposob opisany w instrukcji. Powinna Pani:

przechowac¢ zestaw w chtodnym miejscu, zarowno przed jak i po pobraniu probek

zakonczy¢ test w jak najkrotszym czasie

wypehi¢ formularz uczestnika [Participant Details Form], oraz

wystac obie probki wraz z formularzem uczestnika do laboratorium patologicznego, wykorzystujac
przestang wraz z zestawem koperte z optacong odpowiedzia.

Laboratorium patologiczne dokona analizy probek. Jesli stwierdzi obecno$¢ krwi (co okresla sig jako
pozytywny wynik testu), poprosi Panig o umdwienie si¢ z jego lekarzem w celu przeprowadzenia rozmowy na
temat tego wyniku. Pozytywny wynik nie przesadza o tym, Ze ma Pani raka jelita. Oznacza to tylko, ze w
stolcu wykryto §lady krwi, i Zze powinna Pani umowic si¢ z lekarzem celem przeprowadzenia dalszych testow
dla ustalenia przyczyny krwawienia. Wiekszos$¢ ludzi, u ktorych wystapit pozytywny wynik testu nie ma raka
jelita.

Rak jelita moze rozwija¢ si¢ nie dajac zadnych alarmujacych objawow; objawy te mogg tez by¢ ograniczone.
Dlatego przeprowadzenie tego testu jest tak wazne. Jesli wystepuja u Pani objawy opisane w broszurze
informacyjnej, powinna Pani umoéwi¢ si¢ ze swoim lekarzem. Podobnie, powinna Pani jak najwczes$niej
przeprowadzi¢ rozmowe z nim, jesli w rodzinie Pani wystapily w przesztosci przypadki zachorowania na raka
jelit.

Mam nadzieje, ze zdecyduje si¢ Pani wzig¢ udziat w tym waznym programie. Jesli nie chce pan w nim
uczestniczy¢, prosz¢ wypetni¢ formularz wycofania/zawieszenia swego udzialu w programie [Opt-
Off/Suspend Form], ktory znajdzie Pani na koncu broszury informacyjnej. Jesli chciataby Pani zada¢
pytania na temat zestawu do testu albo programu, prosze podczas godzin pracy zadzwoni¢ na numer
informacji (1800 118 868), lub porozmawia¢ ze swoim lekarzem.

Z powazaniem,

Profesor John Horvath, Kawaler Orderu Australii
Dyrektor Medyczny [Chief Medical Officer] NBCSR C001
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