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KLIENTA / ZAKONNEHO ZASTUPCE

S PROVEDENIM SPORTOVNI PROHLIDKY SE ZATEZOVYM TESTEM

Rok Rodné

Jméno a prijmeni narozeni Cislo

Adresa bydlisté Kéd ZP
Telefon e-mail

Druh sportu Klub, v kterém je angazovan

Jméno trenéra + telefon

Jmeéno praktického lékare

Doba aktivniho sportu (let) Kolik hodin tydné

ZAKLADNi SPORTOVNi PROHLIDKA je vysetreni, kde se sleduje srdce a zakladni plicni parametry v klidu, bez zatéze. Srdce je vysetfeno EKG
(elektrokardiogram), méfi se krevni tlak. Na rdznych mistech téla pfipevnény elektrody a na pazi manzeta pro méfeni krevniho tlaku. Spirometrie je
provadéna dychanim do pristroje bez masky.

ZAKLADNI SPORTOVNi PROHLIDKA SE ZATEZOVOU ERGOMETRII je vyetFeni, které sleduje srdce pfi zaté7i. Vyetieni provadime na bicyklovém
ergometru, kdy sportovec lape na ergometru podobné jako na kole a soucasné je sledovano EKG (elektrokardiogram) pri zatézi, tepova frekvence
a krevni tlak. Podobné, jako pri klasickém EKG, jsou na rdznych mistech téla pripevnény elektrody a na paZi manzeta pro méreni krevniho tlaku.

Pri ergometrii se vZdy zaCind od lehké zatéze, ktera se postupné zvySuje az do maximalni zvladatelné zatéze.

SPORTOVNi PROHLIDKA S MAXIMALNI ZATEZOVOU SPIROERGOMETRII je vy3etieni, které poskytuje objektivni informace o fyzické zdatnosti
sportovce a vykonnosti jeho srdce, krevniho i dychaciho systému (tedy jejich odpovédi na fyzickou zatéz). Spiroergometrie se sklada ze dvou vySetieni,
ktera se provadéji soucasné: spirometrie a ergometrie. Pfi spirometrii se méfi objem a sloZeni vdechovaného a vydechovaného vzduchu a na jejich
zakladé se urcuje, kolik kysliku spotfebuje sportovec pri maximalni zatéZi a jaka je jeho kapacita plic. BEhem tohoto vySetreni sportovec dycha pres
oblicejovou masku. Pri spiroergometrii se vzdy zacina od lehké zatéze, ktera se postupné zvySuje az do maximalni zvladatelné zatéze.

Rizika a komplikace pri a po vykonu

Komplikace vy3etieni jsou ojedinélé, riziko vaznych komplikaci je velmi nizké (srdecniinfarkt méné nez 1 promile, nahlé dmrti 0-5/100.000 vySetieni).
Mohou se objevit poruchy srdecniho rytmu, které jsou ve vétsiné pripadl nezdvazné a ustoupi spontanné, pfipadné po podani lékli. Bezprostiedné po
ukonceni testu se mohou objevit také mdloby, zavraté.

Priprava k vykonu

e Vykon nelze provadét pfi akutni infekci (nachlazeni, zvy$end teplota, zaZivaci potize),

v pfedchozich 12 hod. je vhodné vyvarovat se velké a neobvyklé télesné zatézi,

12 hodin pred vykonem nepit alkohol a nekoufit,

3 hodiny pred vySetfenim nejist a nepit napoje s obsahem kofeinu,

donést vhodnou sportovni obuv, $ortky, Zeny sportovni podprsenku, pfipadné rucnik (po testu je mozné se osprchovat).

Prohlaseni a souhlas sportovce/zakonného zastupce

J&, nize podepsany(a), prohlasuji Ze jsem nezaml(Cel(a) Zadné mné znamé daje o zdravotnim stavu, jeZ by mohly nepfiznivé ovlivnit pribéh zatéZového
testu. Souhlasim s provedenim testu a v pripadé neocekavanych komplikaci, vyZadujicich neodkladné provedeni krokli nutnych k zachrané Zivota nebo
zdravi, souhlasim s jejich provedenim.

Potvrzuji a prohlasuji, Ze jsem byl(a) lékaiem srozumitelné sezndmen(a) s veskerymi shora uvedenymi skuteénostmi véetné upozornéni na mozné
komplikace. Udaje a pouceni mi byly lékaiem sdéleny a vysvétleny, porozumél(a) jsem jim a mél(a) jsem mozZnost klast dopliiujici otazky, které mi
byly zodpovézeny.

NA ZAKLADE POSKYTNUTYCH INFORMACIi A PO VLASTNiM ZVAZENi SOUHLASIM S PROVEDENIM

Zakladni sportovni prohlidka )
Zakladni sportovni prohlidka se zatéZovou ergometrii

Sportovni prohlidka s maximalni zatéZovou spiroergometrii

Podpis klienta
Ve Zliné dne nebo zakonného zastupce nezletilého

STRANA 1/2



I KE ZJISTENI POTENCIALNE ZJISTITELNYCH NEMOCi SRDCE
S VYSOKYM RIZIKEM NAHLE SRDECNi SMRTI*

Bylo Vam nékdy mdlo nebo jste mél kratkodobou ztratu védomi pfi cviceni?

Mél jste nékdy bolesti nebo svirani na hrudi, kasel, sipani, pfi nebo po sportu?
Byl jste nékdy lécen nebo hospitalizovan pro astma nebo jiné plicni onemocnéni?
Mél jste nékdy epilepticky nebo jiny zachvat?

Rikal Vam nékdy nékdo, abyste zanechal sportu kviili zdravotnim problémim?

~§ Rikal Vam nékdy nékdo, Ze mate vysoky krevni tlak?

E Mél jste nékdy zavrat pFi nebo po cviceni?

g Mate nebo mél jste nékdy rychlé buSeni srdce nebo preskakovani srdce?
E Unavite se rychleji nez Vasi pratele pfi cviceni?

g Rikal Vam nékdy nékdo, 7e méte srdecni Selest?

Rikal Vam nékdy nékdo, 7e mate srdeéni arytmii?

Mél jste nékdy néjaky jiny srdecni problém?

Mél jste tézkou virovou infekci (napfiklad myokarditidu nebo mononukledzu) v poslednich mésicich?
Rikal Vam nékdy nékdo, Ze jste mél revmatickou horegku?

Mate néjakou alergii?

UZivate nyni néjakeé léky, nebo uzival jste soustavné néjakeé léky v poslednich 2 letech?

Byl lécen na opakované mdloby?

z

Mél nevysvétlitelné zachvatové problémy?

Nemél srde¢ni transplantaci nebo jinou srde¢ni operaci?

a anamneza

z

Nemélimplantovany pacemaker (kardiostimulator) nebo defibrilator (ICD)?

Mél nékdo ve Vasi rodiné ve véku

Zemrel nahle a neocekavané?

pod 50 let nasledujici problémy

Byl lé€en pro nepravidelné srdecni buseni?

Onemocnéni srdce a cév (infarkt myokardu, arytmie, chlopenni vady)

7w

Onemocnéni plic (astma, chronicka bronchitida, ¢asté virézy nebo anginy)
Onemocnéni nervového systému

Onemocnéni mo€opohlavniho systému

Onemacnéni jater (Zloutenka, inf. mononukledza)

Onemocnéni titné zlazy

Cukrovka

Vysoky krevni tlak

Jste nyni lécen nebo jste byl v minulosti lécen

pro nékterou z téchto chorob
Vyplite pouze v pfipad€, pokud neméte vypis od praktického lékare

Vysoky cholesterol
Nemoci kloubii

Epilepsie nebo jina zachvatovitd onemocnéni

*podle Lausannského protokolu MOV z roku 2004
V pripadé, Ze jste na nékterou z vySe uvedenych otazek odpovédél kladné ANO > upozornéte télovychovného lékare!

ANO UVEDTE PODROBNOSTI (JAKE, KOLIK ...)

Prodélané operace
Zévazngjsi Grazy (zlomeniny, luxace kloubd)
UZivate pravidelné néjaké léky?

Koufrite?
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