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INFORMOVANY SOUHLAS

k bicyklové ergometrii

Pacient: RC Poj.: C. chor.:

A - Ugel, divod zakroku (vySetfeni) B - Pacientdv stav vyZzaduje néasledujici zakrok (vySetfeni)
Jedna se o vysetieni na bicyklovém ergometru, které L1 Ergometrie - vySetieni srdce pfi zatézi
umozni sledovat praci srdce pfi postupné se zvySujici [J Farmakologicky zatézovy test
zatézi. Nejcastéji takto prokazujeme ischemickou

chorobu srde¢ni (anginu pectoris),srde¢ni selhani,

srdecni arytmie a hypertenzi. Pfi vySetfeni pacient Slape

na bicyklovém ergometru s tim, Ze sila, kterou musi

vyvinout se postupné v pravidelnych intervalech zvySuje.

Béhem vyS. je monitorovdna EKG kfivka, tepova

frekvence a krevni tlak. Vykon je ukoncen po dosazeni

maximalnich hodnot zatéze, pfi potizich nemocného,

vyznamnych zménach EKG kfivky, krevniho tlaku nebo

tepové frekvence nebo neni-li pac. schopen fyzicky

pokraCovat v praci. 24 hod. Pfed vySetfenim je tfeba

vysadit nitraty, antagonisty kalcia, 48 hod. pfed

vySetfenim betablokéatory.

C - Rizika zékroku (vysetfeni) (existuji urcita rizika, ktera jsou spojena s timto typem zakroku (vySetrent))
@ srdecni arytmie, slabost, mdloby, zavraté

@ piechodna bolest na hrudi

® velmi vzacné infarkt myokardu, cévni mozkova piihoda

{

D - Jiné relevantni moZnosti Ié€by a jejich rizika
@ spect myokardu, dobutaminové echo
[ )

E - DalSi daleZité informace ke snizeni rizika komplikaci (pokud ANO, oznaéte, pfipadné uvedte jaké)

F - Co muze udélat sam(a) pacient(ka) pro prevenci komplikaci
® informovat zdravotnicky persondl o uzivanych Iécich
® vcasné informovani zdravotniho personalu o Vasich pfipadnych potizich zabrani rozvoji moznych komplikaci

G - Pacientulv informovany souhlas

J4&, nize podepsany pacient, potvrzuiji:

@ Ze mi lékar vysvétlil muj zdravotni stav a navrhovany zakrok. Jsem srozumén s riziky, které jsou s timto zakrokem spojeny a s
riziky, které jsou specifické s ohledem na muj zdravotni stav

@ Ze mé lékaf seznamil s moznymi alternativami a moznymi riziky zakroku

@ Ze jsem srozumén s tim, Ze neexistuje zaruka toho, Ze zakrok zméni muj zdravotni stav k lepSimu, i s tim, Ze zdkrok mudze muj
zdravotni stav zhorSit

@ Ze jsem mél(a) moznost precist si informacni letdk o Ucelu, povaze zakroku, jeho dusledcich, rizicich a alternativach.

@ bylo mi umoZnéno polozit |ékafi otazky tykajici se mého zdravotniho stavu, planované procedury, pfipadnych dalSich rizik a
moznych alternativ. Otazky byly zodpovézeny Iékafem k mé spokojenosti

@ Ze jsem srozumén s tim, Ze zakrok muze provést i nékdo jiny nez muj oSetfujici Iékar

Na zakladé vySe uvedeného prohlaseni jsem se rozhodl poZadat o vySe uvedeny zakrok (vySetfeni).

Datum: 11.12.2013

Podpis pacienta nebo jeho zdkonného zastupce:

H - Prohlaseni |ékare

Seznamil jsem pacienta s jeho zdravotnim stavem, potfebou Ié¢ebného zakroku (diagnostického vySetfeni) a riziky spojené s
realizaci tohoto zakroku (vySetfeni), s relevantnimi [é€ebnymi alternativami a jejich riziky, s nasledky v pfipadé, Ze se rizika realizuji,
specifickymi riziky pro tohoto pacienta a nasledky v pfipadé, Ze se pacient zakroku (vySetfeni) nepodrobi. Dal jsem pfilezitost
pacientovi (popf. jeho zastupci) polozit otazky tykajici se vySe uvedenych zalezitosti nebo otazky tykajici se jeho jinych obav. Na
dané otazky jsem odpovédél srozumitelné, v potfebném rozsahu a co nejlépe. Jsem presvéd€en o tom, Ze pacient pochopil vyse
uvedené informace tak, aby byl schopen se informované rozhodnout.

Jméno lékare:

Datum: 11.12.2013

podpis Iékare



