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Katilacagim psikolojik danisma gériismelerinin Arel Universitesi Klinik Psikoloji Lisansiistii
Egitimi Kapsaminda, e8itim amagli olarak degerlendirilecegini ve kayit edilecegini biliyor ve
kabul ediyorum. Bu kaydin Psikoloji Etik Kurallarina bagl kalinarak gizli tutulacagi ve
yalnizca egitim amagh kullanilacagi konusunda bilgilendirildim.

Yapilan goriismelerin psikolojik degerlendirme sonuglari hakkinda bilgi verilecegini ve
yalnizca benim uygun gordiigiim kisilerce paylasilacagini biliyorum. Ayrica, gériisme siireci
igerisinde bazi ‘istisnai durumlar’ i¢in gizlilik sinirlart bulunmakta oldugu, boyle bir durum
olustugunda daha kaliteli bir destek alabilmem icin gizliligi bozarak belirli adimlarin
atilmasimin bir zorunluluk haline geldigi konusunda bilgilendirildim. Kendime veya baska
kisilere bir zarar verebilecegim diisiiniildiigiinde, benim ve diger kisilerin korunmasi ve
ihtiyacim olan psikolojik destegin verilmesi amaciyla konuyla ilgili mercilere/kisilere durumun
bildirilmesinin zorunlu oldugunu biliyorum.
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