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Anotace

Somavedic Technologies s.r.0. vyvinul a vyrabi pfistroj Somavedic Medic Uran
(SMU). SMU je konstrukéné fesen jako pevné usporadany soubor mineralnich
krystali, které jsou buzeny elektromagnetickym polem. Vznika nizkoenergetické
zateni, které ma nebo miize mit pozitivni vliv na lidsky organizmus, ptipadné¢ na
prostiedi, ve kterém se tento organizmus pohybuje. Predklinicky vyzkum ma za
cil predb&éZné ovéfeni bezpecného uziti piistroje SMU, vylouceni piipadné
Skodlivosti. Dal§im cilem je stanoveni hypotézy vhodné délky Casové expozice
piistroje SMU a kone¢né zadsadni zjisténi tvrdych 1 mékkych dat o ucCincich.
Jinymi slovy postupné identifikovat, popsat a analyzovat vlastnosti u¢inku SMU
pro nasledne klinické hodnoceni a dalsi perspektivni inovace ptistroje do tirovné
zdravotnického prostiedku ve smyslu platné legislativy. Predklinicky vyzkum
kazuistickych pfipadii G¢inku pfistroje vhodné predchazejici projektu
standardniho klinického hodnoceni vychazi z dat, ktera se ziskaji béhem nejméné
30denniho ptsobeni na podporu celkového pocitu zdravi, resp. zmirnéni
symptomut nemoci. Tato data zahrnuji aktudlni stav krevniho tlaku (TK), pulzu a
poruchy srdecni rytmu, plus vstupni a vystupni sebehodnoceni kazdého piipadu.
U¢inek SMU na jednotlivé ptipady je hodnocen piiznivé.

Annotation

Somavedic Technologies s.r.o. has developed and manufactured Somavedic
Medic Uran (SMU). The SMU is designed as a fixed set of mineral crystals, which
are excited by an electromagnetic field. Low-energy radiation is produced which
has or may have a positive effect on the human organism, or on the environment
in which the organism moves. Preclinical research is aimed at preliminary
verification of safe use of the SMU, eliminating potential harmfulness. Another
aim is to determine the hypothesis of the appropriate duration of time exposure of
the SMU and finally to determine the hard and soft effect data. In other words,
gradually identify, describe and analyze the properties of the effect of the SMU
for subsequent clinical assessment and other prospective innovations of the device
to the level of the medical device in accordance with the applicable legislation.
Preclinical research of case reports of device efficacy prior to a standard clinical
trial project are based on data obtained over a period of at least 30 days to support
overall feeling of health or well-being, respectively relieving the symptoms of the
disease. These data include current blood pressure (BP) status, heart rate, and
cardiac rhythm disorders, plus input and output self-assessment of each case. The
effect of SMU on individual cases is evaluated positively.



Predklinicky vyzkum kazuistickych u¢inki SMU

Uvod, pfedmét zkoumani

Somavedic Technologies s.r.0. vyvinul a vyrabi piistroj Somavedic Medic
Uran (SMU). SMU je konstrukéné feSen jako pevné uspofadany soubor
mineralnich krystali, které jsou buzeny elektromagnetickym polem.
Vzniké nizkoenergetické zafeni, které ma nebo mize mit pozitivni vliv na
lidsky organizmus, pfipadné na prostiedi, ve kterém se tento organizmus
pohybuje. SMU byl testovan v nékolika laboratotich (CR, Rakousko,
Némecko a Slovinsko). Pro projekt priikazu uc¢inku ptsobeni SMU na
lidsky organismus jsou dosud nejvyznamnéjsi vysledky zkoumani, které
provedl BION, Institute for Bioelectromagnetics and New Biology, Ltd,
research organization code No.: 0431, Stegne 21, SI 1000 Ljubljana,
Slovenia, EU, www.bion.si/en. Tento Ustav je specializovan na méfeni
efektd ultraslabého zafeni. Méteni fyzikalniho systému zahrnuje interakce
mezi méficim zafizenim a systémem. Hlavni obtizi je nemoZnost
pfipadného sniZeni interakce studované ptistupy kvantové mechaniky. Této
problematice bude nutné se v budoucnu vénovat. Zatim musime vystacit
vedle Kklasickych subjektivnich informaci se ziskavanim tvrdych
objektivnich dat o u€inku SMU. To znamen4, Ze zjistime konkrétni zménu
tendence vyvoje v Case, ale pfi¢inu je nutné zatim spekulativné a
hypoteticky popisovat (napi. TK, pulzu nebo mnozstvi kysliku v Krvi).
Tento piistup Castetn¢ odpovidd Doplitkové a Alternativni Medicing —
DAM (complementary and alternative medicine — CAM). Obecn¢ se termin
»alternativni terapie® vztahuje na jakékoli zdravotni oSetfeni, které neni
standardni v z&padni 1ékatské praxi. Technicky se misto tradi¢ni mediciny
pouzivaji ,,alternativni® 1€cby, které vétSinou nejsou predklinicky popsany
co do pfi¢in ucinku, toxicity, dynamiky ptisobeni apod. Pokud se pouzivaji
vedle standardnich lékatskych postupi, alternativni pfistupy se oznacuji
jako ,komplementarni“ medicina. K urfeni uCinnosti vybranych
alternativnich postupli se zafind prosazovat v USA pfiistup standardniho
klinického hodnoceni. Tak se do té doby ,,alternativni‘ pfistup dostava na
hranici nebo zcela zapadne mezi postupy ovéfené principy mediciny
zalozené na ditkazech. Ve Spojenych statech zaloZené Narodni centrum pro
doplitkové a integrované zdravi (NCCIH) je tstfedni vladni agenturou USA
pro védecky vyzkum rlznych systémid a praktik Iékarskych a
zdravotnickych zatfizeni, které se obecné nepovazuji za soucast konvenéni



mediciny. Rozpocet této agentury v roce 2018 piesahl 200 mil. USD.
NCCIH byl dfive znam jako Narodni centrum pro doplinkovou a
alternativni medicinu. Nékdo je podle urcitych kritérii od sebe rozlisuje,
nicméné ve svych disledcich jsou si obsahové oba pojmy velmi podobné.
V tomto oboru nalezneme Sirokou Skélu 1é¢itelt od téch, kteti vyuzivaji jen
bylinek aZ po erudované mainstreamové doktory mediciny, ktefi svou
metodu 1éCeni prezentuji s védeckym vysvétlenim. LéCitelstvi ovérené
klinickym hodnocenim se pak stava doplitkovou medicinou. Nabizi pomoc
jednak ve chvili, kdy klasicka medicina selhava, a jednak se stavi do role
kvalitativn€ vyS§si pomoci ¢lovéku, protoze tvrdi, Ze se zajima o celou jeho
bytost (minimaln¢ té€lo a psychiku — tzv. holismus), a dava je do souvislosti.
Vyzkumny ustav balneologicky, v. v. i. (dale jen VUB) pfipravuje navazné
metodiku klinické analyzy u€inku SMU na ¢lovéka. Zkouma se U€inek na
celkovou dusevni 1 fyzickou kondici pomoci neinvazivnich vySetieni az po
ziskavani tvrdych dat (napt. TK, pulz, mnozstvi kysliku v krvi apod.)
Inovaéni piistup VUB je charakterizovan zafazenim piedklinické analyzy
ucinku SMU, ktera musi predchazet klinickému vyzkumu. Musi dat prvni
podklady k formulaci metodiky klinického hodnoceni na turovni
zdravotnického prostiedku. Jedna se predevsim o bezpecné uziti piistroje
SMU, vylou€eni Skodlivosti, didle 0 stanoveni hypotézy vhodné délky
Casové expozice piistroje SMU a konecné zasadnich zjisténi tvrdych 1
mékkych dat o pozitivnich t€incich, pokud mozno 1 pro ktera onemocnéni
je ucinek nejlépe pozorovatelny. Z téchto informaci se pak vychazi pii
stanoveni metodiky naslednych kroki klinického hodnoceni ué¢inku
ptistroje SMU. Meznim cilem je pak registrace SMU jako zdravotnického
prostiedku.

Zakon 268 ze dne 22. fijna 2014 0 zdravotnickych prostfedcich a 0 zméné
zédkona €. 634/2004 Sb., o spravnich poplatcich, ve znéni pozdé&jSich
predpisti. Cast prvni ZDRAVOTNICKE PROSTREDKY, Hlava I Uvodni
ustanoveni Pfedmét upravy § 1 Zapracovava ptislusné predpisy Evropské
unie (dale jen ,,Unie*) a upravuje zachazeni se zdravotnickymi prostiedky
a jejich pfisluSenstvim. V nasledujicim paragrafu Zéakladni ustanoveni a
vymezeni pojmu § 2, odst. (1) Zdravotnickym prostfedkem se rozumi
nastroj, pfistroj, zafizeni, programové vybaveni vcetné programoveho
vybaveni ureného jeho vyrobcem ke specifickému pouziti pro
diagnostické nebo 1é€ebné ucely a nezbytného ke spravnému pouziti
zdravotnického prostfedku, material nebo jiny predmét, ur€ené vyrobcem
pro pouziti u Clovéka za ucCelem a) stanoveni diagndzy, prevence,



monitorovani, 1é¢by nebo mirnéni onemocnéni (zvyraznéni provedeno
autory studie).

1. Metodika predklinické analyzy kazuistickych uc¢inkid SMU

Autofti zavadéji pojem predklinicky vyzkum zdravotnickych prostiedkl pro
oznaceni faze klinické analyzy, ktera stanovi, k jakym zménam dochazi na
urovni fyzikalniho méfeni stanovenych proménnych veli¢in a zda vibec lze
prokazat znamky pozitivniho ucinku, zda je vhodné postoupit do
faze klinického hodnoceni, které je casové, kapacitné a také nakladove,

o 24

Jak jiz bylo uvedeno v pfedchozim textu, jedna se predev§im o ovéfeni
bezpecného uziti piistroje SMU, 0 vylouCeni Skodlivosti, dale o stanoveni
hypotézy vhodné délky Casové expozice piistroje SMU a konecné€ 0 zdsadni
zjisténi tvrdych 1 mékkych dat o ucincich, pokud mozZzno 1 pro kterd
onemocnéni je ucinek nejlépe pozorovatelny. Cilem je postupné identifikovat,
popsat a analyzovat vlastnosti u¢inku SMU pro nasledné klinické hodnoceni
a dalsi perspektivni inovace ptistroje do irovné zdravotnického prostfedku ve
smyslu platné legislativy. Cely projekt je podporovan a hrazen vyrobcem.
Klinicka analyza kazuistickych ptipadi u€inku ptistroje vhodné ptedchazejici
projektu standardniho klinického hodnoceni vychazi z dat, ktera se ziskaji
béhem nejméné 30denniho plisobeni na podporu celkového pocitu zdravi,
resp. zmirnéni symptomui nemoci, podpirného uc¢inku v oblasti aktualniho
stavu krevniho tlaku (TK), pulzu (P) a zmény srdecni rytmu, plus vstupni a
vystupni sebehodnoceni kazdého ptipadu.

Pro sledovéani uc¢inku SMU byl dodrZzen nasledujici postup a sledovana
nasledujici data:

1.1Bylo vybrano 12 ptipadd pro predklinicky vyzkumu, ztoho 5
ucastnikll s kardiologickym onemocnénim ve spolupraci s externim
Iékafem, garantem spravnosti postupu. Sledovani u¢inku u zminénych
0sob s diagnozou: i. hypertenze 1. a II. stupné dle NYHA bez
hodnoceni komorbidit, ii. hypotonie (krevni tlak lezici pod systolickou
normovou hodnotou, u dospélych mezi 95 a 110 mm Hg.). M¢éfeni
probiha v domacnosti ucastnika. Kazdy ucastnik-ptipad obdrzel 1
piistroj SMU a jeden zapéstni tonometr na méteni TK a pulzu na dobu
3060 dnt. V jednom piipad¢ tii ucastnici s bydlistém v jednom
objektu obdrzeli spole¢né¢ 1 SMU, ktery byl vhodn& umistén tak, aby



vzdalenost jejich lizka od SMU neptesahla 12 m. Ve druhém piipadé
byli do vyzkumu zatfazeni dva manzelé, kazdy obdrzeli 1 tonometr a
spole¢né¢ 1 SMU. SMU je umistén v domacnosti kazdého ptipadu tak,
aby byl vystaven jeho zafeni po dobu pobytu v domécnosti, a to i po
dobu noé¢niho spanku. Pristroj byl po celou dobu méfeni (nejméné 30
dni) aktivné zapojen. V pribéhu dne, kdy sledovana osoba je v
zameéstnani nebo se nachazi mimo domacnost, neni pod vlivem SMU.
Planovalo se kazdych 10 dni setkani s kazdym tc¢astnikem ptipadové
studie, za Ucelem konzultaci, pfevzeti dil¢itho Protokolu a ptipadné
stazeni uloZenych dat ztonometru. Ve vétSiné piipadi to bylo

realizovano.

1.2Kazdy pfipad-uastnik provadél méfeni TK a pulzu zplsobem
uvedenym nize a naméfené hodnoty ukladal do tonometru podle
navodu piiloZeném v tonometru. Méefeni pulzu a krevniho tlaku

probihalo takto:

- rano za bazalnich podminek po probuzeni
- vecer pied spanim, jako posledni aktivita

1.3 Kazda osoba (piipad) dale zaznamena podle Stupnice sebehodnoceni
pocitu klidu nebo naopak stresu:

- Vstupni sebehodnoceni pocitu klidu nebo naopak stresu *) v bodech podle

stupnice:

Charakteristika pocitu

Pravdépodobni pticina

Pocit klidu a pohody

Probuzeni po pfijemném snu,
ocekavani uspéchu, slastny pocit,
piijemny partner apod.

Pocit klidu

N

Z4dny (téméF) impulz ke znepokojeni

Pocit mirného zneklidnéni

Nepfijemny sen, ocekavana zkouska,
prezentacni vystoupeni, mirné vytky
partnera, lehka obava z onemocnéni

apod.

Pocit mirného napéti

Nepftijemny sen, nepiijemny
rozhovor, ale dobra pfipravenost,
lehka (diivodnd) obava z onemocnéni

apod.

Pocit zneklidnéni a napéti

Skryté nebezpeci, ptiznaky nemoci,
podezirani partnera, kolegy na
pracovisti, o¢ekavani vytek apod.




Pocit stresu 6 | Hadka s partnerem nebo na pracovisti

¢i jinde, nemoc v roding, hrozba
fyzického napadeni apod.

Pocit naprostého ohroZeni 7 Bankrot, insolvence, vazna operace,

fyzické napadeni, aj.

*[nspirovano K rozporu slasti a pohody ve smyslu vyhnuti se strasti
Scitovski, T.: The Joyless Economy, Oxford university Press 1976

Zaznam nespecifikovanych projevi a obtizi se podava jako volna ptiloha.

Konecéné sebehodnoceni podle Stupnice sebehodnoceni pocitu klidu nebo

naopak stresu: stejné strukturované jako vstupni sebehodnoceni.

2. Seznam ucastniki skryty a kodovany seznam pripadi

Seznam ucastnikil s osobnimi daty je uchovavan za podminek pravidel GDPR,
po ukonceni Setfeni a vyhodnoceni jednotlivych ptipadi bude uchovavan po
dobu 6 mésicli a potom bude protokolarné znicen. Do té€ doby jsou jako
opravnéné osoby nakladat s témito daty pouze pro ucely feSeni a osobni styk
s jednotlivymi ptipady: Ing. FrantiSek Och, feditel a vedouci feSitelského
tymu, MUDr Lubomir Mankovecky, CSc, MUDr. Pavel Zubina, B¢ Lucie
Braumova a Bc. Dita Plihalova.

3. Predklinicka analyza a jeji technické zabezpeceni

Predklinicky vyzkum ucinkil pfistroje Somavedic Medic Uran vyuzil 10 ks
pfistroji s vyrobnim kodem S/N 2019033741-201903750, které byly
zapujceny fou SOMAVEDIC Technologies s.r.o. Vlastni predklinické analyza
vychézela z dat m&fenych zapéstnim tonometrem VEROVAL® typ BPM25.
Vyrobce HARTMANN-RICO, Némecka spolkova republika. Metoda métent:
oscilometrickd metoda. Rozsah méfeni: systola 50-280 mmHg, diastola 30—
200 mmHg, pulz 40-199 tepd/min., schvaleno jako zdravotnicky prostiedek,
pocitaCovi rozhrani: Software Veroval®medi.connect umoziuje nacitani dat
Z paméti naméfenych hodnot pomoci kabelu USB a grafické zobrazeni
naméfenych hodnot na pocitaci.



4. Vstupni a vystupni statusy jednotlivych pripadi

Status jako pojem oznacuje stav zejména ve vztahu k onemocnéni. Podle
TheFreeDictionary: Zdravotni status (health status) je obecny termin
odkazujici na zdravi (dobré nebo Spatné) osoby, skupiny nebo populace v
urcité oblasti, zejména ve srovnani s jinymi oblastmi nebo s vnitrostatnimi
udaji.

Kodovany seznam pripadu, ktery obsahuje:

Pro vlastni feSeni a praci s daty jednotlivych ptipadi jsou zpracovany
Vstupni a Vystupni statusy jednotlivych piipadi (viz Ptiloha ¢. 4).

Kéd pripadu

. Vek

. Pohlavi

. Vstupni zjednoduSena diagnoza
. Datum zahéjeni méteni

. Datum ukon¢eni méteni

. Vystupni zjednodusena diagnoza

5. Prehled méreni TK a Pulzu

Pro kazdy piipad 1-12 jsou uvedeny naméfené hodnoty

- Pfiloha ¢. 3 Tabulka: Datum, Cas, denni doba, systola, diastola, Puls,
MAD - stiedni arteriadlni tlak, porucha srdecniho rytmu),

- Ptiloha €. 4 Vstupni a vystupni statusy jednotlivych ptipada

- Ptiloha ¢. 5 Vyvojové graty jednotlivych piipadi

6. Hodnoceni u¢inku na urovni kazuistické piredkliniky

Pro kazdy pripad 1-12 je provedeno hodnoceni Gi¢inku na urovni kazuistické
piedkliniky, tzn, Ze kaZdy pripad je hodnocen zvlast a nékterych
pripadech i odliSnmym prFistupem, statistick¢é vyhodnoceni se neprovadi,
pouze se zjistuje, u kterych ptipadi dosSlo k n¢jakym zménadm a zda jsou
pozitivni.

Tendence 1: Vstupni méfeni TK: vecer Systola 142, Diastola 64, P 74,
Kriticky rozdil Systola — Diastola 78!

Vstupni sebehodnoceni 5

Po ukonceni projektu: Lepsi pocit fyzického stavu a kondice spiSe 4.
Vyhodnoceni grafi TK, P:



Trendové hodnoty: Systola: mirny pokles (trend 140 na 130), diastola:
vzestup (trend: 71 na80), Pulz: velmi mirny pokles (68 na 66)

Poruchy srde¢niho rytmu: 7x za métené obdobi, z toho ve 2. poloving Setfeni
jen jedna porucha. Doporuceni osobné sledovat.

Celkové hodnoceni u¢inku pripadu 1: Pozitivni vliv, tendence ke
zlepSeni, doporuceno delsi sledovani po dobu 3 mésicu.

Tendence 2 — nehodnoceno, po 5 dnech ukoncené méieni

Tendence 3: Zachvaty OCD (Obsedantn¢ kompulsivni neurdzy) vyrazné
ustoupily, mén¢ bolesti hlavy a migrén, lepsi spanek, citi se mnohem vice v
pohodé. Hodnoti pilisobeni velmi pozitivné na psychiku! Jeden z
nejvyraznéjSich acinki.

Pozn. Subjekt zaznamenal data u méteni TK a pulzu a s hodnocenim aktudlni
informace o stavu zdravotnich poruch kazdy den po dobu vice nez 60 dni. Po
dohod¢ hodnoty TK bude nyni monitorovat pristrojem VEROVAL, zapé&stni
tonometr, a navic pulsnim oxymetrem.

Tendence 4 - nehodnoceno, po 5 dnech ukoncené méreni

Tendence 5: Po ukonéeni méfeni — LepSi pozitivni pocit fyzického stavu a
kondice spiSe 3.

Vyhodnoceni grafi TK, P:

Systola: pozitivni pokles (trend 140 na 130), diastola: vzestup (trend 71 na 80),
Puls velmi mirny pokles (trend 68 na 66)

Poruchy srde¢niho rytmu: 4X za méfené obdobi, z toho v zavéru méfeni v jednom
dni ranni a vecerni porucha. Doporuceni osobn¢ sledovat.

Tendence 6:

Vyhodnoceni grafi TK, P: Systola: mirny pokles (trend 140 na 130), diastola:
vzestup (trend 71-80), Pulz: velmi mirny pokles (trend 68 na 66)
Nejvyznamnéjsi ¢ast pozitivniho ucinku na psychicky stav (viz subjektivni
hodnoceni stavu), pozitivni vliv i na manzela, ktery nebyl zkoumanym
pripadem.

Tendence 7:

Vyhodnoceni grafi TK, P:

Systola: vyrazny pokles (trend 130 na 119) Diastola: velmi mirny pokles (trend
78 na 77), Pulz: mirny vzestup (trend 70 na 75), celkova tendence ke zlepSeni.
Varovani: za méfené¢ obdobi celkem 8 poruch srdecniho rytmu, pfitom v prvni
polovin¢ méfeného obdobi bylo 5 vyskytl téchto poruch, v druhé poloving 3.
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Tendence ke zlepSeni poruch srde¢niho rytmu. Piesto doporuceni pro odborné
vySettenti.

Tendence 8:

Vyhodnoceni grafi TK, P: Systola: vyrazny pokles (trend 136 na 120),
Diastola: pokles (trend 83 na 75), Puls: velmi mirny pokles (trend 76 na 74)
V métfeném obdobi 5x identifikovéna porucha srde¢niho rytmu. Doporuceni
osobn¢ sledovat.

Tendence 9:

Vyhodnoceni grafi TK, P: Systola: stagnace trendu na vyssi arovni trendu 135,
Diastola: mirny vzestup (trend 84 na 89)  Pulz: velmi mirny vzestup (trend 84
na 85)

Utinek SMU téméf bez vlivu. Zdivodnéni mimoiadné psychické zatizeni 2
zamg&stnani a pfiprava na svatbu.

Poruchy srde¢niho rytmu: 5x, rovhomérné po meéfeném obdobi, doporuceni
sledovat kardiologicky (vyssi TK a poruchy srdec¢niho rytmu)

Indikovana obezita s vysokym BMI, doporuceni fesit

Tendence 10:

Vyhodnoceni grafi TK, P: Systola pokles (trend 140 na 120) Diastola: pokles
(trend 76 na 69), Pulz: pokles (trend 69 na 64)

Pozitivni vliv na systolicky TK a na psychiku na pokles poruch spanku.
Kriticky vyskyt poruch srde¢niho rytmu, celkem 30x identifikovana
porucha. Doporuceni 24hodinové Holter EKG monitorovani. Vyhodnoceni
dava moznost posoudit srde¢ni rytmus, jeho poruchy.

Tendence 11:

Vyhodnoceni grafa TK, P:

Systola: vzestup (138-144), Diastola: pokles (trend 98-94), Pulz: pokles (trend
68-60)

Pozitivni: Pozitivni pokles trendu pulzu za méi'ené obdobi,

Velmi vyznamny pokles Poruchy srde¢niho rytmu 7 vyskyti, ve druhé
poloviné méreni 1 vyskyt!

Tendence 12:

Vyhodnoceni grafi TK, P: Systola vzestup (trend 83-97), Diastola: vzestup
(trend 53-65), Pulz: pokles (trend 78-69), Z uvedenych trendovych hodnot
Systoly a Diastoly je patrna tendence ke zvySeni nizkého TK, ktera ma
vypovidaci schopnost smérem k pozitivnimu aéinku. Privodni pokles trendu
hodnot Pulzu je rovnéZ ptiznivou tendenci.
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Subjektivni hodnoceni. Pozitivni vliv na psychiku. Mensi tnava — kvalitnéj$i a
hlubsi spanek, méné tinavy odpovida tendenci ke zvyseni nizkého tlaku.

7. Zavéry a doporuceni

Ptedklinicky vyzkum splnil ocekavani, které bylo podlozeno nékolikaletym
pozorovanim vyrobce a distributora SMU 0¢ink u jeho uzivatelt. Kazuisticky
pristup hodnoti kazdy piipad zvlast, nevyhodnocuje se statisticky. Mimo jiné ma
ziskat data o opravnénosti vénovat vyssi financni prostfedky na nasledné klinické
hodnoceni, a piedevsim data pro navrh specifik metodiky klinického hodnoceni,
které bude nasledovat.

Hlavni predklinicka zjiSténi:
e Nebyl zjiStén zadny pripad Skodlivého vlivu na méfeny piipad.

o Casové prodlevy v piisobeni SMU na méfeny piipad u kazdého piipadu
byly velmi rozdilné. VéEtSina piipadi — 8 byla vystavena plisobeni pfevazné
V noci, béhem spanku nebo pobytu v domacnosti. Ve ctyfech ptipadech
byly ptipady pod piisobenim SMU témér trvale, tzn. 1 ptes den. Pro dalsi
zkoumani je vhodné formulovat hypotézu, ze pisobeni SMU by nemélo
byt kratSi neZ 8 hod denné.

e SMU mé pozitivni vliv na kardiovaskularni systém. TK, ktery byl
vysoky se upravuje na nizsi (7 ptipadlr), velmi mirné zmény nebo stagnace
u 1 ptipadu, dva ptipady byly charakterizovany zménou z niz§iho TK na
vys8i. Na pulz byl vliv pozitivni, ale pro jeho hodnoceni by byla potieba
delsi métend dobu (nejmeéné 60 dni).

e SMU ma pozitivni vliv na nervovy systém. Ve Ctyfech ptipadech doslo
K mimofadnému pozitivnimu vlivu na psychiku, v pfipadu 3 vlivu na
psychiatrické onemocnéni. Pozn. V¢etné ptipadu 2, kde doslo z pracovnich
divodul k preruseni méteni, ale ptipad si vyzadal docasné zapij¢eni SMU,
protoze citi zlepSeni zejména v oblasti psychiky.

e Jako vedlejsi prinos pro 5 jednotlivych pripadi byla formulovana
vystraznd doporuceni, kterd budou s kazdym projednéna zvlast’ ve forme
doporuceni naslednému cilenému vySetfeni. Z toho jeden ptipad jiz byl
varovan (30 poruch srd. rytmu za obdobi 30 dnti méfeni, tzn pii dvou
méfenich denné jde o 50% vyskyt).
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e Prakticky vSeobecny pozitivni vliv ma SMU na pocit fyzické a dusevni
kondice. Po pocatec¢nich 10 dnech, kdy dochazi ke zlepSeni spanku, nékdy
az zvySené ospalosti, dochazi k pozitivni upravé z hlediska doby a
kvality spanku.

Zavérecna doporuceni

Doporucujeme pokracovat etapou Klinické hodnoceni ti¢inku SMU:

e Je pottebné zahrnout nové podminky, vyplyvajici z Natizeni o
zdravotnickych prostiedcich (dale jen ,,nafizeni*), které nahradi stavajici
smérnici o zdravotnickych prostiedcich (93/42/EHS) a smérnici o aktivnich
implantabilnich zdravotnickych prostiedcich (90/385/EHS). Naftizeni bylo
vyhléaseno v kvétnu 2017, kdy zacalo ttileté obdobi pfechodu ze smérnice o
zdravotnickych prostiedcich. Béhem ptfechodného obdobi bude natizeni
vstupovat v platnost postupné, pti¢emz jako prvni zacnou platit ustanoveni
tykajici se yjmenovani oznamenych subjektli a moZnosti vyrobct zadat o
nové certifikaty podle tohoto natizeni. Pfechodné obdobi skonci 26. kvétna
2020, coz je ,,den pouzitelnosti natizeni. Od tohoto okamziku se bude
nafizeni pouzivat v celém rozsahu.

a)

b)

piiprava dotazu a zadosti na SUKL o mozném uznani SMU jako
zdravotnického prostitedku — podporujiciho 1é€bu na Urovni
kategorie 1. Pro to bude vhodné mit: i. ZjednoduSeny technicky
popis SMU a jeho funkce, ii. Upravenou stru¢nou zpravu a
predklinickém vyzkumu, iii. navrh metodiky klinického
hodnoceni véetné urceni poskytovatele zdravotnich sluzeb, kde
vlastni $etfeni bude provedeno (VUB piipravuje Zadost o vlastni
registraci na zdrav. zafizeni poskytujiciho sluzby prevence), iv.
smlouvu o smlouvé budouci s instituci, ktera ma ustavenu
Etickou komisi (pokud se podaii registrace VUB, pak se zfidi
Eticka komise ptimo ve VUB).

Podati-li se ziskat souhlas s moZnym uznanim SMU jako
zdravotnického prosttedku, je nutné zpracovat Projekt
klinického hodnoceni, ktery se opét podava na SUKL (,,planem
klinické zkousky* dokument popisujici odivodnéni, cile, navrh,
metodiku, monitorovani, statistické aspekty, organizaci a
provedeni klinické zkousky);

SUKL schvali nebo doporuci tpravy projektu, pii tiidé zdrav. prostredku
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Piiloha ¢. 1 Informovany souhlas pripadi, Skoleni k obsluze SMU a Veroval
Text informovaného souhlasu ucastnika ptipadové studie (case study)

Prislusné Informované souhlasy jsou v ramci Prilohy ¢. 2 uchovavany jako
skryty dokument, ke kterému ma piistup pouze feditel VUB.

1. J4 nize podepsany (a) souhlasim s mou ucasti v piipadové studii. Je mi vice
nez 18 let.

2. Byl(a) jsem podrobn¢ informovan(a) o cili studie, o jejich postupech, a o
tom, co se ode mé ocekava. Lékat poveieny provadénim piipadové studie mi
vysvétlil oCekavané piinosy a piipadnd zdravotni rizika, ktera by se mohla
vyskytnout béhem mé Ucasti ve studii a vysvétlil mi, jak bude postupovat pii
vyskytu jejiho nezddouciho pritbé¢hu. Beru na védomi, Ze provadéna studie je
vyzkumnou ¢innosti.

3. Informoval(a) jsem l€kafe povéieného studii o vSech lécich, které jsem
uzival(a) v poslednich 28 dnech, i o téch, které v soucasnosti uzivam. Bude-li mi
n¢jaky 1ék predepsan jinym I¢kafem, budu ho informovat o své ucasti v
ptipadové studii a bez souhlasu 1ékare poveéieného touto studii ho nevezmu.

4. Budu pfi své 1écbé se svym I¢katem spolupracovat a v ptipadé vyskytu
jakéhokoliv neobvyklého nebo neekaného ptiznaku ho budu ihned informovat.
5. Po celou dobu realizace pripadové studie a dalsi 4 tydny po jejim ukonceni
nebudu darcem krve.

6. Porozumél(a) jsem tomu, Ze svou ucast ve studii mohu kdykoliv pferusit ¢i
odstoupit, aniz by to, jakkoliv ovlivnilo pribéh mého ptipadného 1é€eni. Moje
ucast ve studii je dobrovolna.

7.  Piizatazeni do ptipadové studie budou moje osobni data uchovana s plnou
ochranou diivérnosti dle platnych zikoni CR. Do mé zdravotni dokumentace
nebudou vysledky pripadové studie zaznamenany, leda bych jsem se dohodl(a)
S vedoucim lékafem studie. Pro tyto ptipady je zaruCena ochrana diivérnosti
mych osobnich dat. Pfi vlastnim provadéni studie mohou byt osobni Udaje
poskytnuty jinym nez vySe uvedenym subjektim pouze bez identifikac¢nich
udajli, to je anonymni data pod cCiselnym koédem. RovnéZ pro vyzkumné a
védecké ucely mohou byt moje osobni udaje poskytnuty pouze bez
identifika¢nich udaji (anonymni data) nebo s mym vyslovnym souhlasem.

8. S moji Gcasti ve studii neni spojeno poskytnuti zadné odmeény

9. Porozumél(a) jsem tomu, Ze mé jméno se nebude nikdy vyskytovat v
referatech o této studii. Ja pak naopak nebudu proti pouziti vysledki z této studie.
10. Pievzal(a) jsem podepsany stejnopis tohoto informovaného souhlasu.

Podpis pacienta: Datum:

Podpis Iékate povéreného touto studii:

Datum:
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Priloha ¢. 2 Podminky smluvni o zapijcce

Plnéni Pfipadové studie jako ptredklinicky vyzkum je podminujicim
vstupem pro feSeni nésledného Ukolu Klinickd analyza kazuistickych
ucinkt SMU. Pro tento ucel Somavedic Technologies s.r.0. zapiljci
vybranym téastnikiim celkem deset piistrojtt SMU a VUB deset zapéstnich
tonometrul.

Prislusné smlouvy o zapujcce jsou uloZzeny jako chranény dokument, ke
kterému ma piistup pouze feditel VUB.
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Priloha ¢. 3 Data z méreni TK a Pulzu pripadia 1-12

Kéd ptipadu: 1

Pohlavi: Muz

Vék (roky): 79

Vyska (centimetry): [ 173

Vaha(kilogramy): 105

5 Denni . PorUfhla o Zahrnout
Datum Cas doba Systola | Diastola | Puls | MAD |WHO |srdecniho | Manualné | do
rytmu analyzy

09.08.2019 |23:27 |vecer 142 64| 74 90 Ne Ne Ano
10.08.2019 | 08:47 |rano 129 72| 66 91 Ano Ne Ano
10.08.2019 | 21:14 |vecer 142 72| 74 95 Ne Ne Ano
11.08.2019 | 09:57 |rdno 105 74| 76 84 Ne Ne Ano
11.08.2019 | 22:04 |vecer 150 72| 72 98 Ano Ne Ano
12.08.2019 | 07:09 |rano 103 70| 64 81 Ne Ne Ano
12.08.2019 | 22:33 | vecer 120 65| 77 83 Ne Ne Ano
13.08.2019 | 07:37 |rano 117 72| 69 87 Ne Ne Ano
13.08.2019 | 21:01 |vecer 138 78| 69 98 Ne Ne Ano
14.08.2019 | 07:26 |rano 139 75| 64 96 Ano Ne Ano
14.08.2019 | 22:53 | vecer 141 69| 69 93 Ne Ne Ano
15.08.2019 | 10:42 |rdno 133 81| 66 98 Ne Ne Ano
15.08.2019 | 22:14 |vecer 129 84| 80 99 Ne Ne Ano
16.08.2019 | 09:46 |rano 171 81| 58 111 Ne Ne Ano
16.08.2019 | 22:05 |vecer 120 67| 69 85 Ne Ne Ano
17.08.2019 | 08:24 |rano 129 85| 60 100 Ano Ne Ano
17.08.2019 | 23:21 |veder 142 80| 69 101 Ne Ne Ano
18.08.2019 | 08:50 |rano 148 78| 61 101 Ne Ne Ano
18.08.2019 | 22:00 |vecer Neméreno | Ne
19.08.2019 | 07:00 |rano Neméreno | Ne
19.08.2019 [23:22 |veter | 183 88| 69| 120 [N Ne Ne Ano
20.08.2019 | 07:58 |rano 142 75| 61 97 Ne Ne Ano
20.08.2019 | 23:49 |vecer 110 75| 74 87 Ano Ne Ano
21.08.2019 | 05:28 |rano 125 73| 69 90 Ne Ne Ano
21.08.2019 | 23:06 |vecer 162 73| 64 103 Ne Ne Ano
22.08.2019 | 08:20 |rano 129 83| 63 98 Ne Ne Ano
22.08.2019 | 23:46 |vecer 153 84| 68 107 Ne Ne Ano
23.08.2019 | 10:11 |rano 153 75| 63 101 Ne Ne Ano
24.08.2019 | 00:32 121 65| 72 84 Ne Ne Ano
24.08.2019 |09:21 |rano 146 78| 61 101 Ne Ne Ano
24.08.2019 | 21:27 |vecer 139 78| 71 98 Ne Ne Ano
25.08.2019 | 08:26 |rano 129 74| 64 92 Ne Ne Ano
25.08.2019 | 19:52 | vecer 136 76| 74 96 Ne Ne Ano
26.08.2019 |07:00 |rano Neméreno | Ne
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26.08.2019 | 21:11 |vecer 153 74| 71 100 Ne Ne Ano
27.08.2019 | 08:46 |rano 129 84| 63 99 Ne Ne Ano
27.08.2019 | 23:55 |vecer 153 76| 66 102 Ne Ne Ano
28.08.2019 |09:34 |rano 160 99| 63 119 Ne Ne Ano
28.08.2019 | 23:23 | veder 163 82| 64 109 Ne Ne Ano
29.08.2019 |07:32 |rano 165 76| 61 106 Ne Ne Ano
29.08.2019 | 21:33 | vecer 119 74| 74 89 Ne Ne Ano
30.08.2019 {09:10 |rdno 117 64| 74 82 Ne Ne Ano
31.08.2019 | 00:20 142 79| 79 100 Ne Ne Ano
31.08.2019 {09:27 |rdno 109 63| 72 78 Ne Ne Ano
31.08.2019 | 21:44 |vecler 117 68| 74 84 Ano Ne Ano
01.09.2019 {09:50 |rdno 137 72| 64 94 Ne Ne Ano
01.09.2019 |21:33 | vecer 144 65| 58 91 Ne Ne Ano
02.09.2019 {08:09 |rano 148 76| 66 100 Ne Ne Ano
02.09.2019 |20:48 |vecer 129 82| 61 98 Ne Ne Ano
03.09.2019 {09:40 |rdno 103 71| 80 82 Ne Ne Ano
03.09.2019 |21:21 |vecer 132 72| 64 92 Ne Ne Ano
04.09.2019 {10:22 |rdno 127 71| 71 90 Ne Ne Ano
04.09.2019 | 20:59 |vecer 132 74| 66 93 Ne Ne Ano
05.09.2019 {10:19 |rdno 136 71| 66 93 Ne Ne Ano
05.09.2019 |21:37 |vecer 143 76| 61 98 Ne Ne Ano
06.09.2019 {09:37 |rdno 149 70| 72 96 Ne Ne Ano
06.09.2019 |23:39 | vecer 109 58| 66 75 Ne Ne Ano
07.09.2019 {10:40 |rdno 94 60| 77 71 Ne Ne Ano
07.09.2019 | 21:53 |vecer 131 70| 68 90 Ne Ne Ano
08.09.2019 {09:06 |rano 176 90| 68 119 Ne Ne Ano
08.09.2019 |20:15 |vecer 133 73| 68 93 Ne Ne Ano
09.09.2019 {08:40 |rano 150 80| 80 103 Ne Ne Ano
09.09.2019 |20:02 |vecer 140 75| 64 97 Ne Ne Ano
10.09.2019 | 10:28 |rano 102 69| 82 80 Ne Ne Ano
10.09.2019 | 20:27 |vecer 149 68| 64 95 Ne Ne Ano
11.09.2019 | 10:35 |rdno 132 81| 77 98 Ne Ne Ano
11.09.2019 | 19:41 |vecer 129 84| 61 99 Ano Ne Ano
12.09.2019 | 10:44 |rdno 141 67| 71 92 Ne Ne Ano
12.09.2019 | 20:03 |vecer 137 74| 68 95 Ne Ne Ano
13.09.2019 | 10:07 |rdno 122 69| 72 87 Ne Ne Ano
13.09.2019 | 20:14 |vecer 156 69| 63 98 Ne Ne Ano
14.09.2019 | 09:18 |rano 130 70| 77 90 Ne Ne Ano
15.09.2019 | 00:33 | vecer 122 60| 74 81 Ne Ne Ano
15.09.2019 | 09:17 |rdno 147 71| 74 96 Ano Ne Ano
15.09.2019 | 22:00 |vecer Neméreno | Ne
16.09.2019 | 06:23 |rano 174 80| 69 111 Ne Ne Ano
16.09.2019 | 21:57 |veder 116 69| 66 85 Ne Ne Ano
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Kéd ptipadu: 2
Pohlavi: Muz
Vék (roky): 63
Vyska (centimetry): [172
Vaha (kilogramy): 110

5 Denni Porucha Zahrnout
Datum Cas doba Systola | Diastola | Puls | MAD | WHO | srde¢niho | Manualné | do

rytmu analyzy

31.07.2019 [19:30 |vecer 139 93| 80| 108 Ne Ano Ano
01.08.2019 |06:00 |rano 157 107 | 91| 124 Ne Ano Ano
01.08.2019 |[21:00 |vecer 142 94| 90| 110 Ne Ano Ano
02.08.2019 |06:00 |rano 181 82| 81| 115 [ Ne Ano Ano
02.08.2019 |[21:00 |vecer 142 98| 78| 113 Ne Ano Ano
03.08.2019 |06:00 |rano 141 95| 69| 110 Ne Ano Ano
03.08.2019 |[21:00 |vecer 153 99| 76| 117 Ne Ano Ano
04.08.2019 |07:00 |rano 147 109| 73| 122 Ne Ano Ano
Kéd pripadu: 3
Pohlavi: Mu?
Vék (roky): 26
Vyska (centimetry): |168
Vaha (kilogramy): 84

5 Denni Porucha Zahrnout
Datum Cas doba Systola | Diastola | Puls | MAD | WHO | srdec¢niho | Manualné | do

rytmu analyzy

11.07.2019 |07:00 rano 118 81| 74| 93 Neméreno | Ano Ano
11.07.2019 |22:00 vecer 121 80| 72 94 Neméreno | Ano Ano
12.07.2019 |07:00 rano 119 79| 68| 92 Neméreno | Ano Ano
12.07.2019 |22:00 |vecer 121 81| 72| 94 Neméreno | Ano Ano
13.07.2019 |07:00 rano 120 82| 71| 95 Neméreno | Ano Ano
13.07.2019 |22:00 |vecer 119 82| 66| 94 Neméreno | Ano Ano
14.07.2019 |07:00 rano 119 80| 64| 93 Neméreno | Ano Ano
14.07.2019 |22:00 |vecer 120 80| 69| 93 Neméreno | Ano Ano
15.07.2019 |07:00 rano 121 80| 68| 94 Neméreno | Ano Ano
15.07.2019 |22:00 |vecer 119 79| 65| 92 Neméreno | Ano Ano
16.07.2019 |07:00 rano 120 8l| 69| 94 Neméreno | Ano Ano
16.07.2019 |22:00 |vecer 118 80| 71| 93 Neméreno | Ano Ano
17.07.2019 |07:00 rano 119 80| 67| 93 Neméreno | Ano Ano
17.07.2019 |22:00 |vecer 121 80| 71| 94 Neméreno | Ano Ano
18.07.2019 |07:00 rano 120 82| 70| 95 Neméreno | Ano Ano
18.07.2019 |22:00 |vecer 119 80| 64| 93 Neméreno | Ano Ano
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19.07.2019 |07:00 rano 118 79| 68| 92 Neméreno | Ano Ano
19.07.2019 |22:00 vecer 121 80| 72 94 Neméreno | Ano Ano
20.07.2019 |07:00 rano 120 82| 67| 95 Neméreno | Ano Ano
20.07.2019 |22:00 |vecer 119 80| 69| 093 Neméreno | Ano Ano
21.07.2019 |07:00 rano 121 81| 68| 94 Neméreno | Ano Ano
21.07.2019 |22:00 |vecer 121 80| 74| 94 Neméreno | Ano Ano
22.07.2019 |07:00 rano 120 82| 66| 95 Neméreno | Ano Ano
22.07.2019 |22:00 |vecer 118 80| 69| 93 Neméreno | Ano Ano
23.07.2019 |07:00 rano 119 80| 67| 93 Neméreno | Ano Ano
23.07.2019 |22:00 |vecer 119 81| 70| 94 Neméreno | Ano Ano
24.07.2019 [ 07:00 rano 121 79| 63 93 Neméreno | Ano Ano
24.07.2019 |22:00 |vecer 120 80| 67| 93 Neméreno | Ano Ano
25.07.2019 |07:00 rano 121 81| 62| 94 Neméreno | Ano Ano
25.07.2019 |22:00 vecer 121 80| 70 94 Neméreno | Ano Ano
26.07.2019 |07:00 rano 120 82| 66| 95 Neméreno | Ano Ano
26.07.2019 |22:00 vecer 121 80| 69 94 Neméreno | Ano Ano
27.07.2019 |07:00 rano 120 80| 68| 93 Neméreno | Ano Ano
27.07.2019 |22:00 |vecer 119 81| 65| 94 Neméreno | Ano Ano
28.07.2019 |07:00 rano 121 80| 67 94 Neméreno | Ano Ano
28.07.2019 |22:00 |vecer 119 81| 69| 94 Neméreno | Ano Ano
29.07.2019 |07:00 rano 120 79| 68| 93 Neméreno | Ano Ano
29.07.2019 |22:00 |vecer 121 81| 66| 94 Neméreno | Ano Ano
30.07.2019 |07:00 rano 120 81| 63 94 Neméreno | Ano Ano
30.07.2019 |22:00 vecer 121 81| 66 94 Neméreno | Ano Ano
31.07.2019 |07:00 rano 120 80| 66| 93 Neméreno | Ano Ano
31.07.2019 |22:00 vecer 119 81| 69 94 Neméreno | Ano Ano
01.08.2019 |07:00 rano 121 80| 68| 94 Neméreno | Ano Ano
01.08.2019 |22:00 |vecer 120 82| 68| 95 Neméreno | Ano Ano
02.08.2019 |07:00 rano 119 81| 69| 94 Neméreno | Ano Ano
02.08.2019 |22:00 |vecer 120 80| 67| 93 Neméreno | Ano Ano
03.08.2019 |07:00 rano 117 78| 69 91 Neméreno | Ano Ano
03.08.2019 |22:00 |vecer 119 79| 78| 92 Neméreno | Ano Ano
04.08.2019 |07:00 rano 120 8l| 66| 94 Neméreno | Ano Ano
04.08.2019 |22:00 |vecer 119 80| 68| 93 Neméreno | Ano Ano
05.08.2019 |07:00 rano 121 80| 66| 94 Neméreno | Ano Ano
05.08.2019 |22:00 |vecer 119 80| 64| 93 Neméreno | Ano Ano
06.08.2019 |07:00 rano 121 81| 69| 94 Neméreno | Ano Ano
06.08.2019 |22:00 |vecer 120 80| 67| 93 Neméreno | Ano Ano
07.08.2019 |07:00 rano 120 81| 68| 94 Neméreno | Ano Ano
07.08.2019 |22:00 |vecer 121 80| 69| 94 Neméreno | Ano Ano
08.08.2019 |07:00 rano 121 82| 66| 95 Neméreno | Ano Ano
08.08.2019 |22:00 |vecer 120 80| 65| 93 Neméreno | Ano Ano
09.08.2019 |07:00 rano 121 82| 68| 95 Neméreno | Ano Ano
09.08.2019 |22:00 |vecer 120 81| 71| 94 Neméreno | Ano Ano
10.08.2019 |07:00 rano 119 80| 64| 93 Neméreno | Ano Ano
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10.08.2019 |22:00 |vecer 120 79| 66| 93 Neméreno | Ano Ano
11.08.2019 |07:00 rano 120 82| 67 95 Neméreno | Ano Ano
11.08.2019 |22:00 |vecer 121 81| 67| 94 Neméreno | Ano Ano
12.08.2019 |07:00 rano 121 80| 66 94 Neméreno | Ano Ano
12.08.2019 |22:00 |vecer 120 82| 68| 95 Neméreno | Ano Ano
13.08.2019 |07:00 rano 121 80| 66| 94 Neméreno | Ano Ano
13.08.2019 |22:00 vecer 122 81| 69 95 Neméreno | Ano Ano
14.08.2019 |07:00 rano 120 82| 64| 95 Neméreno | Ano Ano
14.08.2019 |22:00 vecer 121 81| 71 94 Neméreno | Ano Ano
15.08.2019 |07:00 rano 120 81| 64| 94 Neméreno | Ano Ano
15.08.2019 |22:00 |vecer 120 82| 69| 95 Neméreno | Ano Ano
16.08.2019 |07:00 rano 117 79| 69 92 Neméreno | Ano Ano
16.08.2019 |22:00 |vecer 119 78| 77| 92 Neméreno | Ano Ano
17.08.2019 |07:00 rano 120 80| 64| 093 Neméreno | Ano Ano
17.08.2019 |22:00 |vecer 121 82| 67| 95 Neméreno | Ano Ano
18.08.2019 |07:00 rano 121 81| 68 94 Neméreno | Ano Ano
18.08.2019 |22:00 |vecer 120 82| 65| 95 Neméreno | Ano Ano
19.08.2019 |07:00 rano 118 78| 68| 91 Neméreno | Ano Ano
19.08.2019 |22:00 |vecer 119 80| 76| 93 Neméreno | Ano Ano
20.08.2019 |07:00 rano 121 81| 69| 94 Neméreno | Ano Ano
20.08.2019 |22:00 vecer 122 80| 66 94 Neméreno | Ano Ano
21.08.2019 |07:00 rano 122 80| 68| 94 Neméreno | Ano Ano
21.08.2019 |22:00 vecer 121 81| 70 94 Neméreno | Ano Ano
22.08.2019 |07:00 rano 118 79| 72 92 Neméreno | Ano Ano
22.08.2019 |22:00 |vecer 119 82| 78| 94 Neméreno | Ano Ano
23.08.2019 |07:00 rano 120 81| 64| 94 Neméreno | Ano Ano
23.08.2019 |22:00 |vecer 121 82| 65| 95 Neméreno | Ano Ano
24.08.2019 |07:00 rano 121 82| 66 95 Neméreno | Ano Ano
24.08.2019 |22:00 |vecer 120 80| 68| 93 Neméreno | Ano Ano
25.08.2019 |07:00 rano 120 82| 62| 95 Neméreno | Ano Ano
25.08.2019 |22:00 vecer 121 81| 68 94 Neméreno | Ano Ano
26.08.2019 |07:00 rano 122 80| 66| 94 Neméreno | Ano Ano
26.08.2019 |[22:00 |vecer 119 8l| 67| 94 Neméreno | Ano Ano
27.08.2019 |07:00 rano 121 82| 67| 95 Neméreno | Ano Ano
27.08.2019 |22:00 |vecer 120 80| 69| 93 Neméreno | Ano Ano
28.08.2019 |07:00 rano 121 81| 63| 94 Neméreno | Ano Ano
28.08.2019 |22:00 |vecer 120 80| 68| 93 Neméreno | Ano Ano
29.08.2019 |07:00 rano 120 82| 68| 95 Neméreno | Ano Ano
29.08.2019 |22:00 |vecer 120 81| 66| 94 Neméreno | Ano Ano
30.08.2019 |07:00 rano 121 8l| 69| 94 Neméreno | Ano Ano
30.08.2019 |22:00 |vecer 119 80| 68| 93 Neméreno | Ano Ano
31.08.2019 |07:00 rano 117 80| 69| 92 Neméreno | Ano Ano
31.08.2019 |22:00 |vecer 119 79| 79| 92 Neméreno | Ano Ano
01.09.2019 |07:00 rano 121 77| 73| 92 Neméreno | Ano Ano
01.09.2019 |22:00 |vecer 119 81| 79| 94 Neméreno | Ano Ano
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02.09.2019 |07:00 rano 119 79| 71| 92 Neméreno | Ano Ano
02.09.2019 |22:00 |vecer 118 80| 79| 93 Neméreno | Ano Ano
03.09.2019 |07:00 rano 117 79| 69| 92 Neméreno | Ano Ano
03.09.2019 |22:00 vecer 119 80| 81 93 Neméreno | Ano Ano
04.09.2019 |07:00 rano 117 79| 74| 92 Neméreno | Ano Ano
04.09.2019 |22:00 |vecer 119 81| 77| 94 Neméreno | Ano Ano
05.09.2019 |07:00 rano 121 82| 69 95 Neméreno | Ano Ano
05.09.2019 |22:00 |vecer 120 81| 72| 94 Neméreno | Ano Ano
06.09.2019 |07:00 rano 120 80| 70 93 Neméreno | Ano Ano
06.09.2019 |22:00 |vecer 121 82| 74| 95 Neméreno | Ano Ano
07.09.2019 |07:00 rano 117 80| 72 92 Neméreno | Ano Ano
07.09.2019 |22:00 vecer 119 79| 77 92 Neméreno | Ano Ano
08.09.2019 |07:00 rano 120 82| 70| 95 Neméreno | Ano Ano
08.09.2019 |22:00 vecer 121 80| 71 94 Neméreno | Ano Ano
09.09.2019 |07:00 rano 122 81| 64| 95 Neméreno | Ano Ano
09.09.2019 |22:00 |vecer 120 80| 66| 93 Neméreno | Ano Ano
10.09.2019 |07:00 rano 121 81| 64| 94 Neméreno | Ano Ano
10.09.2019 |22:00 |vecer 120 82| 68| 95 Neméreno | Ano Ano
11.09.2019 |07:00 rano 120 82| 63| 95 Neméreno | Ano Ano
11.09.2019 |22:00 |vecer 119 80| 65| 93 Neméreno | Ano Ano
12.09.2019 |07:00 rano 121 81| 67 94 Neméreno | Ano Ano
12.09.2019 |22:00 |vecer 120 79| 65| 93 Neméreno | Ano Ano
13.09.2019 |07:00 rano 117 82| 72 94 Neméreno | Ano Ano
13.09.2019 |22:00 vecer 119 79| 79 92 Neméreno | Ano Ano
14.09.2019 |07:00 rano 122 78| 78| 93 Neméreno | Ano Ano
14.09.2019 |22:00 vecer 119 79| 81 92 Neméreno | Ano Ano
15.09.2019 |07:00 rano 117 80| 77| 92 Neméreno | Ano Ano
15.09.2019 |22:00 vecer 119 79| 79 92 Neméreno | Ano Ano
16.09.2019 |07:00 rano 120 82| 69| 95 Neméreno | Ano Ano
16.09.2019 |22:00 |vecer 121 79| 71| 93 Neméreno | Ano Ano
17.09.2019 |07:00 rano 120 82| 66| 95 Neméreno | Ano Ano
17.09.2019 |22:00 |vecer 119 80| 67| 93 Neméreno | Ano Ano
18.09.2019 |07:00 rano 121 8l| 66| 94 Neméreno | Ano Ano
18.09.2019 |22:00 |vecer 120 82| 68| 95 Neméreno | Ano Ano
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Kéd ptipadu: 4
Pohlavi: Muz
Vék (roky): 83
Vyska (centimetry): | 170
Vaha (kilogramy): 115

5 Denni Porucha Zahrnout
Datum Cas doba Systola | Diastola | Puls | MAD | WHO | srde¢niho | Manualné | do

rytmu analyzy

31.07.2019 | 19:30 |vecer 168 91| 95| 117 Neméreno | Ano Ano
01.08.2019 | 06:00 |rano 173 99| 80| 124 Neméreno | Ano Ano
01.08.2019 [ 21:00 |vecer 167 100 87| 122 Neméreno | Ano Ano
02.08.2019 | 06:00 |rano 178 99| 89| 125 Neméreno | Ano Ano
02.08.2019 [ 21:00 |vecer 146 81| 85| 103 Neméreno | Ano Ano
03.08.2019 | 06:00 |rano 174 106 99| 129 Neméreno | Ano Ano
03.08.2019 [ 21:00 |vecer 159 92| 86| 114 Neméreno | Ano Ano
04.08.2019 | 07:30 |rano 194 119| 81 144-,NeméFeno Ano Ano
Kéd ptipadu: 5
Pohlavi: Muz
Vék (roky): 76
Vyska (centimetry): | 182
Vaha(kilogramy): |96

5 Denni Porucha Zahrnout
Datum Cas doba Systola | Diastola | Puls | MAD | WHO | srde¢niho | Manualné |do

rytmu analyzy

03.08.2019 [21:59 |vecer 141 88| 61| 106 Ne Ne Ano
04.08.2019 [05:11 |rano 129 83| 61| 98 Ne Ne Ano
04.08.2019 [20:57 |vecer 93 58| 74| 70 Ne Ne Ano
05.08.2019 [05:26 |rano 133 75| 64 94 Ne Ne Ano
05.08.2019 |23:37 |vecer 124 71| 74| 89 Ne Ne Ano
06.08.2019 |05:15 |rano 122 71| 64| 88 Ne Ne Ano
06.08.2019 [22:01 |vecer 118 68| 74 85 Ne Ne Ano
07.08.2019 [ 05:02 |rano 119 64| 63| 82 Ne Ne Ano
07.08.2019 (20:17 |vecer 137 61| 74| 86 Ne Ne Ano
08.08.2019 [05:22 (rano 144 89| 63| 107 Ne Ne Ano
08.08.2019 (21:17 |vecer 142 70| 72| 94 Ne Ne Ano
09.08.2019 | 06:07 |rano 119 64| 61 82 Ne Ne Ano
09.08.2019 |(22:34 |vecer 133 85| 71| 101 Ne Ne Ano
10.08.2019 |06:10 |rano 115 65| 61 82 Ne Ne Ano
10.08.2019 |23:15 |vecer 109 59| 74| 76 Ne Ne Ano
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11.08.2019 |04:26 |rano 124 63| 61| 83 Ne Ne Ano
11.08.2019 |21:22 |vecer 98 55| 74| 69 Ne Ne Ano
12.08.2019 | 06:30 |rano 131 83| 61| 99 Ne Ne Ano
12.08.2019 |21:37 |vecer 108 76| 77| 87 Ne Ne Ano
13.08.2019 | 04:57 |rano 149 93| 66| 112 Ne Ne Ano
13.08.2019 |20:31 |vecer 110 62| 66 78 Ne Ne Ano
14.08.2019 | 04:46 |rano 142 79| 60| 100 Ne Ne Ano
14.08.2019 |21:51 |vecer 137 77| 66| 97 Ne Ne Ano
15.08.2019 |05:40 |rano 144 93| 66| 110 Ne Ne Ano
15.08.2019 |20:17 |vecer 135 68| 72| 90 Ne Ne Ano
16.08.2019 |06:13 |rano 146 85| 63| 105 Ne Ne Ano
16.08.2019 |22:46 |vecer 121 67| 74 85 Ne Ne Ano
17.08.2019 |05:53 |rano 139 75| 61| 96 Ne Ne Ano
17.08.2019 |22:30 |vecer 116 72| 70 87 Ne Ne Ano
18.08.2019 | 06:07 |rano 133 82| 66| 99 Ne Ne Ano
18.08.2019 |22:28 |vecer 120 74| 71| 89 Ne Ne Ano
19.08.2019 | 05:05 |rano 152 53| 58 86 Ne Ne Ano
19.08.2019 |21:25 |vecer 107 65| 77| 79 Ne Ne Ano
20.08.2019 |05:17 |rdno 127 73| 66| 91 Ne Ne Ano
20.08.2019 | 23:27 |vecer 119 66| 60| 84 Ne Ne Ano
21.08.2019 |06:26 |rano 136 66| 61| 89 Ne Ne Ano
21.08.2019 |21:51 |vecer 117 66| 76 83 Ne Ne Ano
22.08.2019 | 04:55 |rdno 129 83| 60| 98 Ne Ne Ano
22.08.2019 |22:30 |vecer 125 78| 77 94 Ne Ne Ano
23.08.2019 |04:13 |rdno 148 84| 61| 105 Ne Ne Ano
23.08.2019 | 18:44 |vecer 135 76| 74 96 Ne Ne Ano
24.08.2019 |04:24 |rdno 142 81| 61| 101 Ne Ne Ano
24.08.2019 |22:16 |vecer 138 97| 85| 111 Ano Ne Ano
25.08.2019 | 05:25 |rdno 144 57| 72 86 Ne Ne Ano
25.08.2019 |20:52 |vecer 130 73| 76| 92 Ne Ne Ano
26.08.2019 | 06:35 |rdno 140 73| 64 95 Ne Ne Ano
26.08.2019 |22:00 |vecer Neméreno | Ne

27.08.2019 | 04:56 |rdno 147 88| 63| 108 Ne Ne Ano
28.08.2019 | 01:01 |vecer 129 82| 61 98 Ne Ne Ano
28.08.2019 |06:32 |rdno 149 82| 64| 104 Ne Ne Ano
28.08.2019 | 06:34 |rano 121 78| 72 92 Ne Ne Ano
28.08.2019 |20:33 |vecer 135 95| 82| 108 Ne Ne Ano
29.08.2019 |04:41 |rdno 115 66| 63 82 Ne Ne Ano
30.08.2019 |00:33 |vecer 126 81| 66 96 Ne Ne Ano
30.08.2019 | 05:38 |rdno 129 84| 63| 99 Ne Ne Ano
30.08.2019 |21:59 |vecer 128 82| 82 97 Ne Ne Ano
31.08.2019 |05:33 |rdno 140 85| 63| 103 Ne Ne Ano
31.08.2019 |22:30 |vecer 132 80| 72 97 Ne Ne Ano
01.09.2019 |04:24 |rdno 129 83| 61| 98 Ano Ne Ano
01.09.2019 |22:28 |vecer 134 89| 69| 104 Ne Ne Ano
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02.09.2019 |06:28 |rano 103 68| 58| 80 Ne Ne Ano
02.09.2019 |21:57 |vecer 116 71| 72| 86 Ne Ne Ano
03.09.2019 |05:11 |rdno 129 83| 61| 98 Ne Ne Ano
03.09.2019 |21:12 |vecer 120 67| 66| 85 Ne Ne Ano
04.09.2019 |05:13 |rdno 129 83| 60| 98 Ne Ne Ano
04.09.2019 |23:57 |vecer 124 75| 64| 91 Ne Ne Ano
05.09.2019 |04:34 |rdno 115 83| 61| 94 Ne Ne Ano
05.09.2019 |22:47 |vecer 121 75| 66| 90 Ne Ne Ano
06.09.2019 | 04:39 |rano 123 80| 66| 94 Ano Ne Ano
06.09.2019 |22:11 |vecer 102 68| 71| 79 Ano Ne Ano
07.09.2019 |06:52 |rano 132 81| 64| 98 Ne Ne Ano
07.09.2019 |22:11 |vecer 114 62| 69| 79 Ne Ne Ano
Kdéd ptipadu 6

Pohlavi: Zena

Vék (roky): 46

Vyska(centimetry): (172

Vaha (kilogramy): |63

5 Denni Porucha Zahrnout
Datum Cas doba Systola | Diastola | Puls | MAD | WHO | srde¢niho | Manualné do
rytmu analyzy

04.08.2019 |23:22 |vecer 59 40| 66 46 Ne Ne Ano
05.08.2019 |09:02 | rano 71 60| 72| 64 Ne Ne Ano
05.08.2019 |23:08 | vecer 86 59| 69 68 Ne Ne Ano
06.08.2019 |09:03 | rano 92 57| 63| 69 Ne Ne Ano
06.08.2019 |23:51 |vecer 92 54| 61 67 Ano Ne Ano
08.08.2019 |09:13 |rano 83 51| 61| 62 Ne Ne Ano
08.08.2019 |22:00 | vecer 79 58| 68| 65 Ne Ne Ano
09.08.2019 |[10:01 |rano 89 59| 66 69 Ne Ne Ano
09.08.2019 |21:37 |vecer 83 58| 69| 66 Ano Ne Ano
10.08.2019 |09:59 |rano 91 56| 60 68 Ne Ne Ano
10.08.2019 |22:44 |vecer 82 56| 72| 65 Ne Ne Ano
11.08.2019 |10:51 |rano 86 58| 74| 67 Ne Ne Ano
11.08.2019 |23:57 |vecer 76 55| 56| 62 Ne Ne Ano
12.08.2019 |11:28 |rano 83 62| 76| 69 Ne Ne Ano
12.08.2019 |21:56 |vecer 68 52| 64| 57 Ano Ne Ano
13.08.2019 |09:17 |rano 96 63| 72| 74 Ne Ne Ano
13.08.2019 |22:04 |vecer 90 59| 66 69 Ne Ne Ano
14.08.2019 |09:33 |rano 100 58| 61 72 Ne Ne Ano
14.08.2019 |20:33 |vecer 81 55| 66| 64 Ano Ne Ano
15.08.2019 |08:48 |rano 93 64| 64| 74 Ne Ne Ano
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15.08.2019 |22:07 |vecer 72 50| 69 57 Ano Ne Ano
16.08.2019 |08:48 |rano 91 57| 66| 68 Ne Ne Ano
16.08.2019 |23:10 |vecer 91 45| 77| 60 Ne Ne Ano
17.08.2019 |11:45 |rano 103 60| 74| 74 Ne Ne Ano
17.08.2019 |21:13 |vecer 90 62| 76| 71 Ne Ne Ano
18.08.2019 |11:57 |rano 110 63| 85| 79 Ne Ne Ano
18.08.2019 |22:36 |vecer 95 62| 78| 73 Ne Ne Ano
19.08.2019 |08:26 |rano 86 61| 77| 69 Ne Ne Ano
19.08.2019 |21:55 |vecer 80 56| 75 64 Ne Ne Ano
20.08.2019 |08:15 |rano 89 55| 79| 66 Ne Ne Ano
20.08.2019 |23:08 |vecer 90 63| 69| 72 Ne Ne Ano
21.08.2019 |(11:44 |rano 103 69| 82| 80 Ne Ne Ano
21.08.2019 |23:27 |vecer 91 55| &80 67 Ano Ne Ano
22.08.2019 |[08:16 |rano 87 63| 74| 71 Ne Ne Ano
22.08.2019 |22:10 |vecer 78 44| 72 55 Ano Ne Ano
23.08.2019 |07:53 |rano 89 62| 69| 71 Ano Ne Ano
23.08.2019 |23:36 | vecer 83 46| 68 58 Ne Ne Ano
24.08.2019 |08:33 |rano 98 54| 61 69 Ano Ne Ano
24.08.2019 |23:42 |vecer 102 69| 84| 80 Ne Ne Ano
25.08.2019 |11:33 |rano 106 72| 77| 83 Ne Ne Ano
25.08.2019 |22:46 |vecer 100 67| 74| 78 Ne Ne Ano
26.08.2019 |08:37 |rano 83 63| 88| 70 Ne Ne Ano
26.08.2019 |23:33 |vecer 89 56| 80| 67 Ne Ne Ano
27.08.2019 |08:18 |rano 81 67| 82 72 Ne Ne Ano
27.08.2019 |11:35 |vecer 98 55| 80 69 Ne Ne Ano
28.08.2019 |08:22 |rano 96 57| 72 70 Ne Ne Ano
28.08.2019 |23:50 |vecer 86 63| 74 71 Ne Ne Ano
29.08.2019 |08:43 |rano 87 56| 77| 66 Ano Ne Ano
29.08.2019 |21:40 |vecer 72 57| 80 62 Ne Ne Ano
30.08.2019 |08:23 |rano 104 70| 80| 81 Ne Ne Ano
30.08.2019 |20:19 |vecer 76 56| 80| 63 Ne Ne Ano
31.08.2019 |[11:30 |rano 99 46| 84 64 Ano Ne Ano
31.08.2019 |20:51 |vecer 86 49| 69| 61 Ne Ne Ano
01.09.2019 |[11:34 |rano 90 65| 92 73 Ne Ne Ano
01.09.2019 |21:50 |vecer 99 67| 71| 78 Ne Ne Ano
02.09.2019 |08:48 | rano 89 62| 72 71 Ne Ne Ano
02.09.2019 |23:04 |vecer 104 61| 66 75 Ne Ne Ano
03.09.2019 |09:54 |rano 90 64| 66| 73 Ne Ne Ano
03.09.2019 |23:04 |vecer 113 56| 66 75 Ne Ne Ano
04.09.2019 |[10:33 |rano 111 68| 72| 82 Ne Ne Ano
04.09.2019 |23:36 | vecer 83 46| 68| 58 Ne Ne Ano
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Kéd ptipadu: 7

Pohlavi: Zena

Vék (roky): 72

Vyska(centimetry): 168

Vaha (kilogramy): 69

5 Denni Porucha Zahrnout
Datum Cas doba Systola | Diastola | Puls | MAD | WHO | srde¢niho | Manualné | do
rytmu analyzy

05.08.2019 |06:57 rano 130 83| 79| 99 Ne Ne Ano
05.08.2019 |21:14 |vecer 124 72| 72| 89 Ne Ne Ano
06.08.2019 |07:00 rano Neméreno | Ne
06.08.2019 |21:00 |vecer Neméreno | Ne
07.08.2019 |06:40 rano 129 55| 61| 80 Ne Ne Ano
07.08.2019 |23:09 |veter | 193]  122| 76| 146 BN Ne Ne Ano
08.08.2019 |08:08 rano 124 84| 71| 97 Ne Ne Ano
08.08.2019 |[20:56 |vecer 119 69| 69| 86 Ne Ne Ano
09.08.2019 |07:40 rano 128 83| 61| 98 Ne Ne Ano
09.08.2019 |[21:19 |vecer 104 71| 82| 82 Ne Ne Ano
10.08.2019 |08:11 rano 128 72 69| 91 Ne Ne Ano
10.08.2019 |21:57 vecer 136 62| 66 87 Ne Ne Ano
11.08.2019 |08:19 rano 129 82| 61| 98 Ne Ne Ano
11.08.2019 |22:03 |vecer 99 57| 80| 71 Ne Ne Ano
12.08.2019 |07:29 rano 122 65| 61| 84 Ne Ne Ano
12.08.2019 |21:48 |vecer 140 73] 66| 95 Ne Ne Ano
13.08.2019 |07:37 rano 107 69| 64 82 Ne Ne Ano
13.08.2019 |19:15 |vecer 129 71| 76| 90 Ne Ne Ano
14.08.2019 |07:50 rano 125 741 64| 91 Ne Ne Ano
14.08.2019 |19:36 vecer 124 75| 74 91 Ne Ne Ano
15.08.2019 |07:11 rano 139 89| 60| 106 Ne Ne Ano
15.08.2019 |21:24 vecer 128 84| 82 99 Ne Ne Ano
16.08.2019 |08:06 rano 119 88| 71| 98 Ne Ne Ano
16.08.2019 |21:49 vecer 135 72| 72 93 Ne Ne Ano
17.08.2019 |08:19 rano 129 85| 61| 100 Ano Ne Ano
17.08.2019 |21:34 |vecer 129 83| 79| 98 Ne Ne Ano
18.08.2019 |08:41 rano 110 78| 69 89 Ne Ne Ano
18.08.2019 |22:26 |vecer 107 72| 84| 84 Ano Ne Ano
19.08.2019 |07:57 rano 124 71| 69| 89 Ne Ne Ano
19.08.2019 |19:46 |vecer 129 83| 79| 98 Ne Ne Ano
20.08.2019 |08:31 rano 98 85| 82| 89 Ano Ne Ano
20.08.2019 |21:01 vecer 139 82| 72| 101 Ne Ne Ano
21.08.2019 |07:56 rano 112 79| 68| 90 Ne Ne Ano
21.08.2019 |20:55 vecer 130 82| 80 98 Ne Ne Ano
22.08.2019 |07:17 rano 116 79| 66| 91 Ne Ne Ano
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22.08.2019 |21:14 vecer 119 94| 85| 102 Ano Ne Ano
23.08.2019 |07:21 rano 135 68| 64| 90 Ano Ne Ano
23.08.2019 |19:28 vecer 128 82| 82 97 Ne Ne Ano
24.08.2019 |07:42 rano 116 76| 69 89 Ne Ne Ano
24.08.2019 |20:20 vecer 120 73| 76| 89 Ano Ne Ano
25.08.2019 |07:38 rano 108 74| 64| 85 Ne Ne Ano
25.08.2019 |19:03 vecer 128 82| 80| 97 Ne Ne Ano
26.08.2019 |07:38 rano 112 72| 69 85 Ano Ne Ano
26.08.2019 |20:48 vecer 118 81| 84| 93 Ne Ne Ano
27.08.2019 |07:51 rano 111 75| 66| 87 Ne Ne Ano
27.08.2019 |20:58 vecer 111 70| 85 84 Ne Ne Ano
28.08.2019 |07:44 rano 132 66| 60| 88 Ne Ne Ano
28.08.2019 |[19:17 vecer 122 70| 68 87 Ne Ne Ano
29.08.2019 |08:19 rano 112 63| 80| 79 Ne Ne Ano
29.08.2019 |[21:28 vecer 121 73| 76 89 Ne Ne Ano
30.08.2019 |07:28 rano 116 64| 64| 81 Ne Ne Ano
30.08.2019 |21:03 vecer 103 68| 79 80 Ano Ne Ano
31.08.2019 |07:29 rano 109 75| 76| 86 Ne Ne Ano
31.08.2019 |21:37 vecer 125 84| 85 98 Ne Ne Ano
01.09.2019 |07:48 rano 117 78| 64| 91 Ne Ne Ano
01.09.2019 |20:57 vecer 128 82| 79 97 Ne Ne Ano
02.09.2019 [07:48 rano 120 75| 66 90 Ne Ne Ano
02.09.2019 |20:51 vecer 129 82| 82 98 Ne Ne Ano
03.09.2019 |07:43 rano 129 85| 58| 100 Ne Ne Ano
Kdéd ptipadu: 8

Pohlavi: Muz

Vék (roky): 75

Vyska (centimetry): (178

Vaha (kilogramy): 75

5 Denni Porucha Zahrnout
Datum Cas doba Systola | Diastola | Puls | MAD | WHO | srde¢niho | Manualné | do
rytmu analyzy

06.08.2019 |22:17 |vecer 121 74| 69 90 Ne Ne Ano
07.08.2019 |07:38 |rdno 176 83| 72| 114 Ne Ne Ano
07.08.2019 |23:12 |vecer 119 68| 72 85 Ne Ne Ano
08.08.2019 |08:16 |rdno 156 107| 74| 123 Ne Ne Ano
08.08.2019 |22:24 |vecer 101 65| 88 77 Ne Ne Ano
09.08.2019 |07:58 |rdno 141 91| 69| 108 Ne Ne Ano
09.08.2019 |21:24 |vecer 129 84| 80 99 Ne Ne Ano
10.08.2019 |08:11 |rano 136 79| 79 98 Ne Ne Ano
10.08.2019 |21:57 |vecer 132 57| 80| 82 Ne Ne Ano
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11.08.2019 |08:19 |rano 111 72| 71| 85 Ne Ne Ano
11.08.2019 |22:03 |vecer 111 82| 77| 92 Ano Ne Ano
12.08.2019 |08:03 |rano 135 93| 74| 107 Ne Ne Ano
12.08.2019 |21:50 |vecer 127 78| 77| 94 Ne Ne Ano
13.08.2019 |07:39 |rano 129 92| 76| 104 Ne Ne Ano
13.08.2019 |19:12 |vecer 120 85| 72| 97 Ne Ne Ano
14.08.2019 |07:48 |rano 128 95| 80| 106 Ne Ne Ano
14.08.2019 |21:08 |vecer 136 90| 71| 105 Ne Ne Ano
15.08.2019 |07:09 |rano 152 84| 64| 107 Ne Ne Ano
15.08.2019 |21:24 |vecer 113 62| 72| 79 Ne Ne Ano
16.08.2019 |07:56 |rano 150 75| 77| 100 Ne Ne Ano
16.08.2019 |21:47 |vecer 109 81| 77| 90 Ne Ne Ano
17.08.2019 |08:15 |rano 145 90| 72| 108 Ne Ne Ano
17.08.2019 |21:15 |vecer 141 84| 74| 103 Ne Ne Ano
18.08.2019 |08:24 |rano 130 75| 74| 93 Ne Ne Ano
18.08.2019 |22:16 |vecer 140 72| 80| 95 Ne Ne Ano
19.08.2019 |07:57 |rano 153 98| 72| 116 Ano Ne Ano
19.08.2019 |20:49 |vecer 116 74| 74 88 Ne Ne Ano
20.08.2019 |08:37 |rano 132 92| 79| 105 Ne Ne Ano
20.08.2019 |21:13 |vecer 137 86| 69| 103 Ne Ne Ano
21.08.2019 |[07:51 |rdno 127 83| 69| 98 Ne Ne Ano
21.08.2019 |20:55 |vecer 105 70| 79 82 Ne Ne Ano
22.08.2019 |07:21 |rano 128 83| 80| 98 Ne Ne Ano
22.08.2019 |21:15 |vecer 111 76| 77 88 Ne Ne Ano
23.08.2019 |07:32 |rano 142 88| 69| 106 Ne Ne Ano
23.08.2019 |19:30 |vecer 124 76| 66| 92 Ne Ne Ano
24.08.2019 |07:36 |rano 130 84| 64 99 Ne Ne Ano
24.08.2019 |20:22 |vecer 114 75| 76| 88 Ne Ne Ano
25.08.2019 |07:39 |rano 123 85| 69| 98 Ne Ne Ano
25.08.2019 |20:53 |vecer 117 62| 72 80 Ne Ne Ano
26.08.2019 |07:38 |rano 123 82| 71| 96 Ne Ne Ano
26.08.2019 |20:46 |vecer 120 78| 74 92 Ne Ne Ano
27.08.2019 |07:48 |rano 129 79| 69| 96 Ne Ne Ano
27.08.2019 |20:56 |vecer 132 82| 74 99 Ne Ne Ano
28.08.2019 |07:39 |rano 130 99| 74| 109 Ne Ne Ano
28.08.2019 |21:02 |vecer 105 54| 72| 71 Ne Ne Ano
29.08.2019 |07:23 |rano 128 83| 61 98 Ne Ne Ano
29.08.2019 |21:28 |vecer 125 67| 77| 86 Ne Ne Ano
30.08.2019 |[07:34 |rano 112 74| 72| 87 Ano Ne Ano
30.08.2019 |21:04 |vecer 114 76| 68| 89 Ne Ne Ano
31.08.2019 |[07:34 |rano 127 57| 69 80 Ano Ne Ano
31.08.2019 |21:48 |vecer 115 64| 76 81 Ne Ne Ano
01.09.2019 |07:59 |rano 129 84| 61| 99 Ano Ne Ano
01.09.2019 |20:58 |vecer 109 71| 69 84 Ne Ne Ano
02.09.2019 |07:50 |rano 131 67| 71| 88 Ne Ne Ano
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02.09.2019 |20:27 |vecer 125 75| 77 92 Ne Ne Ano
03.09.2019 |07:50 (rdno 129 64| 79 86 Ne Ne Ano
03.09.2019 |20:28 |vecer 106 48| 66 67 Ne Ne Ano
04.09.2019 |08:06 |rano 144 72| 69 96 Ne Ne Ano
04.09.2019 |20:54 |vecer 98 67| 82 77 Ne Ne Ano
05.09.2019 |07:32 |rdno 129 84| 82 99 Ne Ne Ano
05.09.2019 |20:37 |vecer 123 85| 71 98 Ne Ne Ano
06.09.2019 |07:41 |rdno 129 82| 82 98 Ne Ne Ano
06.09.2019 |21:02 |vecer 125 73| 74 90 Ne Ne Ano
07.09.2019 |07:40 (rdno 132 78| 64 96 Ne Ne Ano
Kdéd ptipadu: 9
Pohlavi: Zena
Vék (roky): 27
Vyska (centimetry): 165
Vaha (kilogramy): 88

5 Denni Porufh,a o Zahrnout
Datum Cas doba Systola | Diastola | Puls | MAD | WHO | srde¢niho | Manualné | do )

rytmu analyzy

09.08.2019 07:37 |rano 146 98| 106| 114 Ne Ne Ano
09.08.2019 22:09 |vecer 136 74| 92 95 Ne Ne Ano
10.08.2019 06:33 |rano 135 101| 93| 112 Ne Ne Ano
11.08.2019 00:42 |vecer 131 79| 96 96 Ne Ne Ano
11.08.2019 06:25 |rano 146 108| 93| 121 Ne Ne Ano
11.08.2019 23:45 | vecer 127 85| 90 99 Ne Ne Ano
12.08.2019 06:18 |rano 127 78| 74 94 Ne Ne Ano
12.08.2019 23:41 |vecer 127 79| 87 95 Ne Ne Ano
13.08.2019 06:20 |rano 147 69| 56 95 Ano Ne Ano
13.08.2019 22:25 |vecer 128 73| 92 91 Ne Ne Ano
14.08.2019 06:21 |rano 139 91| 80| 107 Ne Ne Ano
15.08.2019 00:13 | vecer 132 86| 85| 101 Ne Ne Ano
14.08.2019 06:01 |rano 135 78| 77 97 Ne Ne Ano
15.08.2019 00:07 |vecer 132 97| 82| 109 Ne Ne Ano
15.08.2019 06:25 |rano 136 106| 85| 116 Ne Ne Ano
15.08.2019 23:33 | vecer 132 101 79| 111 Ne Ne Ano
16.08.2019 06:29 |rano 149 103| 82| 118 Ne Ne Ano
17.08.2019 00:17 |vecer 139 102| 88| 114 Ne Ne Ano
17.08.2019 |07:00 |rano Neméreno | Ne
17.08.2019 |22:00 |vecer Neméreno | Ne
18.08.2019 06:30 |rano 128 72| 69 91 Ne Ne Ano
18.08.2019 11:22 |rdno 113 48| 76| 70 Ne Ne Ano
19.08.2019 00:25 |vecer 126 76| 88 93 Ne Ne Ano
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19.08.2019 |06:29 |rano 151 105| 88| 120 Ne Ne Ano
19.08.2019 23:56 |vecer 121 72| 85 88 Ne Ne Ano
20.08.2019 |05:50 |rano 129 84| 80| 99 Ne Ne Ano
20.08.2019 |23:09 |vecer 132 84| 93| 100 Ne Ne Ano
21.08.2019 |06:25 |rano 129 98| 98| 108 Ne Ne Ano
22.08.2019 |00:30 |vecer 126 85| 74| 99 Ne Ne Ano
22.08.2019 06:16 |rano 131 96| 85| 108 Ne Ne Ano
22.08.2019 |23:49 |vecer 138 78| 80| 98 Ne Ne Ano
23.08.2019 |05:46 |rano 132 98| 85| 109 Ne Ne Ano
23.08.2019 |22:00 |vecer Neméfen |Ne

24.08.2019 10:07 |rdno 142 97| 98| 112 Ne Ne Ano
24.08.2019 |23:46 |vecer 145 83| 93| 104 Ne Ne Ano
25.08.2019 |09:22 |rano 115 68| 74| 84 Ne Ne Ano
25.08.2019 | 23:33 |vecer 129 84| 82| 99 Ne Ne Ano
26.08.2019 |06:19 |rano 136 83| 90| 101 Ne Ne Ano
27.08.2019 | 00:29 |vecer 131 83| 80| 99 Ne Ne Ano
27.08.2019 |05:44 |rano 123 83| 72| 96 Ne Ne Ano
27.08.2019 23:47 |vecer 110 96| 80| 101 Ano Ne Ano
28.08.2019 |05:50 |rano 130 96| 82| 107 Ne Ne Ano
28.08.2019 23:56 |vecer 138 80| 79 99 Ne Ne Ano
29.08.2019 |06:29 |rano 135 77| 90| 96 Ne Ne Ano
29.08.2019 23:47 |vecer 136 86| 87| 103 Ne Ne Ano
30.08.2019 |06:16 |rdno 131 84| 80| 100 Ne Ne Ano
31.08.2019 | 01:45 |vecer 138 55| 93| 83 Ano Ne Ano
31.08.2019 |09:43 |rdno 129 83| 82| 98 Ne Ne Ano
01.09.2019 |00:43 |vecer 132 92| 88| 105 Ne Ne Ano
01.09.2019 |06:45 |rdno 129 82| 82| 98 Ne Ne Ano
01.09.2019 |23:12 |vecer 145 83| 80| 104 Ne Ne Ano
02.09.2019 |06:17 |rdno 135 95| 82| 108 Ne Ne Ano
02.09.2019 23:42 |vecer 130 93| 79| 105 Ne Ne Ano
03.09.2019 |06:17 |rdno 126 80| 87| 95 Ne Ne Ano
03.09.2019 23:52 |vecer 134 92| 84| 106 Ne Ne Ano
04.09.2019 |06:47 |rdno 130 93| 84| 105 Ano Ne Ano
05.09.2019 00:02 |vecer 135 85| 96| 102 Ne Ne Ano
05.09.2019 |06:24 |rdno 136 95| 93| 109 Ne Ne Ano
05.09.2019 |23:12 |vecer 116 64| 95| 81 Ne Ne Ano
06.09.2019 06:41 |rano 138 110 93| 119 Ne Ne Ano
07.09.2019 | 00:38 |vecer 140 84| 74| 103 Ne Ne Ano
07.09.2019 06:23 |rano 138 103| 95| 115 Ne Ne Ano
08.09.2019 |00:18 |vecer 145 93| 85| 110 Ne Ne Ano
08.09.2019 06:23 |rano 116 78| 72 91 Ne Ne Ano
09.09.2019 00:25 |vecer 147 99| 96| 115 Ne Ne Ano
09.09.2019 |06:18 |rdno 135 100| 98| 112 Ne Ne Ano
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Kéd ptipadu: 10

Pohlavi: Muz

Vék (roky): 26

Vyska (centimetry): [ 175

Vaha (kilogramy) 90

5 Denni Porucha Zahrnout
Datum Cas doba Systola | Diastola | Puls | MAD | WHO | srdec¢niho | Manualné | do
rytmu analyzy

09.08.2019 [07:39 |rano 141 83| 92| 102 Ne Ne Ano
09.08.2019 |22:46 |vecer 114 56| 64| 75 Ano Ne Ano
10.08.2019 | 06:49 |rano 124 96| 68| 105 Ano Ne Ano
10.08.2019 |22:00 |vecer Neméren | Ne
11.08.2019 | 10:55 |rano 116 55| 56 75 Ano Ne Ano
11.08.2019 | 23:43 |vecer 131 73| 64| 92 Ano Ne Ano
12.08.2019 | 06:27 |rano 124 98| 77| 107 Ano Ne Ano
12.08.2019 | 23:43 |vecer 113 55| 66| 74 Ne Ne Ano
13.08.2019 | 06:33 | rano 125]  110] 76| 115 [ Ano Ne Ano
14.08.2019 | 00:18 |vecer 116 75| 64 89 Ne Ne Ano
14.08.2019 |06:14 |rano 111 78| 72| 89 Ne Ne Ano
15.08.2019 | 00:31 |vecer 103 54| 68 70 Ne Ne Ano
15.08.2019 |06:31 |rano 113 76| 71| 88 Ano Ne Ano
16.08.2019 | 00:15 |vecer 115 66| 55 82 Ne Ne Ano
16.08.2019 | 05:57 |rano 128 98| 79| 108 Ne Ne Ano
17.08.2019 |02:01 |vecer 126 70| 68| 89 Ne Ne Ano
18.08.2019 | 11:18 |rano 145 92| 72| 110 Ne Ne Ano
19.08.2019 |00:26 |vecer 114 81| 60| 92 Ne Ne Ano
19.08.2019 | 06:36 |rano 130 83| 58| 99 Ne Ne Ano
20.08.2019 | 01:55 |vecer 118 64| 56| 82 Ne Ne Ano
21.08.2019 | 05:46 |rano 108 53| 61| 71 Ne Ne Ano
22.08.2019 | 00:33 |vecer 100 60| 63 73 Ne Ne Ano
22.08.2019 |06:21 |rano 116 62| 63| 80 Ne Ne Ano
23.08.2019 | 00:34 |vecer 103 62| 64 76 Ne Ne Ano
23.08.2019 |06:49 |rano 117 91| 72| 100 Ne Ne Ano
24.08.2019 | 13:59 |vecer 147 89| 74| 108 Ano Ne Ano
25.08.2019 | 00:27 |vecer 97 73| 72 81 Ne Ne Ano
25.08.2019 |09:24 |rano 129 82| 66| 98 Ne Ne Ano
26.08.2019 | 00:42 |vecer 121 67| 71 85 Ano Ne Ano
26.08.2019 |06:27 |rano 99 55| 60| 70 Ano Ne Ano
27.08.2019 | 00:29 |vecer 103 69| 60 80 Ano Ne Ano
27.08.2019 | 05:52 |rano 113 62| 56| 79 Ano Ne Ano
27.08.2019 | 23:46 |vecer 90 57| 72 68 Ano Ne Ano
28.08.2019 | 05:56 |rano 108 65| 68 79 Ne Ne Ano
29.08.2019 | 00:26 |vecer 104 70| 61| 81 Ne Ne Ano
29.08.2019 |06:32 |rano 103 68| 58 80 Ano Ne Ano
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29.08.2019 | 23:53 |vecer 110 57| 72| 75 Ne Ne Ano
30.08.2019 [05:49 |rano 118 65| 66| 83 Ano Ne Ano
30.08.2019 |22:00 |vecer Neméren | Ne
31.08.2019 [10:10 |rano 115 76| 68| 89 Ne Ne Ano
01.09.2019 |00:52 |vecer 108 67| 77| 81 Ne Ne Ano
01.09.2019 [07:03 |rdno 118 81| 64| 93 Ne Ne Ano
01.09.2019 |22:00 |vecer Neméren | Ne
02.09.2019 |06:18 |rdno 114 71| 56| 85 Ano Ne Ano
02.09.2019 |23:42 |vecer 109 46| 48| 67 Ano Ne Ano
03.09.2019 [05:51 |rdno 124 53| 60| 77 Ano Ne Ano
04.09.2019 |00:30 |vecer 103 69| 80| 80 Ano Ne Ano
04.09.2019 |05:58 |rdno 105 71| 76| 82 Ano Ne Ano
05.09.2019 |00:33 |vecer 105 69| 58 81 Ne Ne Ano
05.09.2019 |06:25 |rano 130 66| 60| 87 Ano Ne Ano
05.09.2019 |23:56 |vecer 127 87| 66| 100 Ne Ne Ano
06.09.2019 [06:11 |rdno 136 97| 82| 110 Ne Ne Ano
07.09.2019 |00:54 |vecer 119 78| 64 92 Ne Ne Ano
07.09.2019 [07:30 |rdno 104 69| 63 81 Ano Ne Ano
08.09.2019 |00:18 |vecer 109 49| 66| 69 Ne Ne Ano
08.09.2019 [10:28 |rdno 129 85| 58| 100 Ano Ne Ano
09.09.2019 |00:45 |vecer 111 66| 69| 81 Ne Ne Ano
09.09.2019 [06:22 |rdno 116 78| 64| 91 Ne Ne Ano
Kéd pripadu: 11
Pohlavi: Zena
Vék (roky): 68
Vyska (centimetry): [162
Vaha (kilogramy): 90

5 Denni Porucha Zahrnout
Datum Cas doba Systola | Diastola | Puls | MAD | WHO | srde¢niho | Manualné | do

rytmu analyzy

08.08.2019 |07:13 |rano 128 100| 88| 109 Ne Ne Ano
08.08.2019 |20:51 |vecer 124 81| 72| 95 Ne Ne Ano
09.08.2019 |06:37 |rano 145 105| 82| 118 Ne Ne Ano
10.08.2019 |06:24 |rano 145 87| 63| 106 Ne Ne Ano
11.08.2019 |06:11 |rano 152 100| 61| 117 Ano Ne Ano
12.08.2019 |06:43 |rano 134 81| 56| 99 Ne Ne Ano
13.08.2019 |07:11 |rano 129 106| 61| 114 Ano Ne Ano
14.08.2019 |06:56 |rano 133 80| 64 98 Ne Ne Ano
15.08.2019 |06:44 |rano 135 108| 71| 117 Ano Ne Ano
16.08.2019 |07:03 |rano 159 100| 58| 120 Ne Ne Ano
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17.08.2019 |06:59 |rano 158 100| 56| 119 Ne Ne Ano
18.08.2019 |06:55 |rano 149 99| 58| 116 Ne Ne Ano
19.08.2019 |06:42 |rano 140 100 61| 113 Ne Ne Ano
20.08.2019 [07:24 |rdno 109 87| 66| 94 Ano Ne Ano
21.08.2019 |06:47 |rano 129 84| 58| 99 Ne Ne Ano
22.08.2019 |06:47 |rano 152 95| 61| 114 Ne Ne Ano
23.08.2019 |09:33 |rano 150 104 77| 119 Ne Ne Ano
24.08.2019 |06:25 |rano 118 105| 74| 109 Ano Ne Ano
25.08.2019 |06:24 |rdno 161 101 61| 121 Ne Ne Ano
26.08.2019 |06:06 |rano 145 110| 64| 122 Ano Ne Ano
27.08.2019 |06:12 |rdno 120 78| 74| 92 Ne Ne Ano
28.08.2019 |06:09 |rano 139 99| 63| 112 Ne Ne Ano
29.08.2019 |06:08 |rano 136 95| 64| 109 Ne Ne Ano
30.08.2019 |06:06 |rano 134 79| 68| 97 Ne Ne Ano
31.08.2019 |[06:19 |rano 145 95| 58| 112 Ne Ne Ano
01.09.2019 |06:39 |rano 139 79| 56| 99 Ne Ne Ano
02.09.2019 |06:28 |rano 155 80| 64| 105 Ne Ne Ano
03.09.2019 |[07:05 |rano 146 80| 60| 102 Ne Ne Ano
04.09.2019 |07:05 |rano 159 99| 58| 119 Ne Ne Ano
05.09.2019 |[07:23 |rano 147 93| 66| 111 Ne Ne Ano
06.09.2019 |07:08 |rano 149 86| 58| 107 Ne Ne Ano
07.09.2019 |[06:59 |rano 148 93| 60| 111 Ne Ne Ano
08.09.2019 |08:42 |rano 139 97| 61| 111 Ne Ne Ano
09.09.2019 |[07:20 |rano 150 107| 66| 121 Ano Ne Ano
10.09.2019 |07:03 |rano 130 91| 58| 104 Ne Ne Ano
11.09.2019 |07:17 |rano 150 104 | 58| 119 Ne Ne Ano
Kdéd ptipadu: 12
Pohlavi: Zena
Vék (roky): 48
Vyska (centimetry): | 175
Vaha (kilogramy): |62

© Denni Porucha Zahrnout
Datum Cas doba Systola | Diastola | Puls | MAD | WHO |srdec¢niho | Manualné do analyzy

rytmu

15.08.2019 [ 08:14 |rano 94 58| 77| 70 Ne Ne Ano
15.08.2019 |21:26 |vecer 90 68| 80| 75 Ne Ne Ano
16.08.2019 [ 06:19 |rano 82 59| 77| 67 Ne Ne Ano
16.08.2019 |21:03 |vecer 88 60| 79| 69 Ne Ne Ano
17.08.2019 [07:31 |rano 90 62| 73| 71 Ne Ne Ano
17.08.2019 |22:01 |vecer 89 59| 68| 69 Ano Ne Ano
18.08.2019 [07:51 |rano 96 55| 74| 69 Ne Ne Ano
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19.08.2019 |00:14 |vecer 65 35| 77| 45 Ne Ne Ano
19.08.2019 | 06:27 |rano 87 50| 66| 62 Ne Ne Ano
19.08.2019 |21:14 |vecer 90 58| 75| 69 Ne Ne Ano
20.08.2019 | 06:50 |rano 85 53| 70| 64 Ano Ne Ano
20.08.2019 |22:53 |vecer 76 42| 79| 53 Ne Ne Ano
21.08.2019 | 06:21 |rdno 74 40| 80| 51 Ne Ne Ano
21.08.2019 | 21:44 |vecler 88 39| 77| 55 Ne Ne Ano
22.08.2019 |06:42 |rdno 87 58| 72| 68 Ne Ne Ano
22.08.2019 |22:38 |vecer 86 55| 66| 65 Ne Ne Ano
23.08.2019 |07:09 |rdno 86 62| 80| 70 Ne Ne Ano
23.08.2019 |20:59 |vecer 90 56| 80| 67 Ne Ne Ano
24.08.2019 |07:58 |rano 91 59| 66| 70 Ne Ne Ano
24.08.2019 |23:56 |vecer 98 66| 75 78 Ne Ne Ano
25.08.2019 |09:41 |rdno 81 58| 77| 66 Ne Ne Ano
25.08.2019 |21:46 |vecer 91 53| 76| 66 Ne Ne Ano
26.08.2019 | 06:08 |rano 89 51| 67| 64 Ne Ne Ano
26.08.2019 |21:08 |vecer 73 47| 92 56 Ne Ne Ano
27.08.2019 | 08:10 |rdno 78 55| 80| 63 Ne Ne Ano
27.08.2019 | 21:09 |vecer 97 64| 68| 75 Ne Ne Ano
28.08.2019 | 06:41 |rdno 92 57| 74| 69 Ne Ne Ano
28.08.2019 |22:00 |vecer Neméren | Ne
29.08.2019 |07:30 |rdno 76 59| 77| 65 Ne Ne Ano
29.08.2019 |22:01 |vecer 88 62 66| 71 Ne Ne Ano
30.08.2019 | 06:35 |rdno 91 65| 73 74 Ne Ne Ano
30.08.2019 | 21:58 |vecer 93 62| 69| 72 Ne Ne Ano
31.08.2019 | 08:33 |rdno 85 50| 76| 62 Ne Ne Ano
31.08.2019 | 22:00 |vecer Neméren | Ne
01.09.2019 | 09:13 |rdno 90 56| 82| 67 Ne Ne Ano
01.09.2019 | 22:11 |vecer 98 63| 80| 75 Ne Ne Ano
02.09.2019 | 06:12 |rdno 100 68| 69| 79 Ne Ne Ano
02.09.2019 | 21:59 |vecer 87 55| 71| 66 Ne Ne Ano
03.09.2019 | 06:40 |rdno 74 54| 74| 61 Ne Ne Ano
03.09.2019 | 22:24 |vecer 95 61| 70| 72 Ne Ne Ano
04.09.2019 | 07:27 |rdno 88 58| 76| 68 Ne Ne Ano
04.09.2019 | 20:50 |vecer 98 69| 69| 79 Ne Ne Ano
05.09.2019 | 06:29 |rdno 84 55| 71| 65 Ne Ne Ano
05.09.2019 | 21:45 |vecer 92 59| 75| 70 Ne Ne Ano
06.09.2019 | 07:01 |rdno 89 60| 74| 70 Ne Ne Ano
07.09.2019 | 00:05 |vecer 101 64| 69| 76 Ne Ne Ano
07.09.2019 | 08:10 |rano 102 69| 58| 80 Ano Ne Ano
07.09.2019 | 23:51 |vecer 99 68| 71| 78 Ne Ne Ano
08.09.2019 | 07:20 |rdno 84 60| 64| 68 Ne Ne Ano
08.09.2019 | 22:50 |vecer 97 65| 70| 76 Ne Ne Ano
09.09.2019 | 07:36 |rdno 99 67| 69| 78 Ne Ne Ano
09.09.2019 | 21:40 |vecer 100 69| 65 79 Ne Ne Ano
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10.09.2019

08:51

rano

92

63

74

73

Ne

Ne

Ano

10.09.2019

22:34

vecer

103

70

69

81

Ne

Ne

Ano

11.09.2019

07:30

rano

81

59

72

66

Ne

Ne

Ano

11.09.2019

22:10

vecer

93

61

69

72

Ne

Ne

Ano

12.09.2019

07:39

rano

101

68

84

79

Ne

Ne

Ano

12.09.2019

22:40

vecer

91

62

66

72

Ne

Ne

Ano

13.09.2019

07:55

rano

95

65

72

75

Ne

Ne

Ano

13.09.2019

20:29

vecer

105

69

72

74

Ne

Ne

Ano

Legenda:

| mAD

|StFedn|'arteriéIn|'tIak |

WHO pomoc

Stupeni 3

Stupeni 2

_

Stupen 1

Normalné vysoky

Normalné

Optimalni
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Priloha €. 4 Vstupni a vystupni statusy jednotlivych pripada 1-12

koncem roku 2018, coZ po 54letém manZelstvi
vyznamné psychicky a negativné-realné
poznamenalo jeho Zivot 1 pfes osobni podporu 2
dcer.

Kod pripadu 1 Vstupni Vystupni
Veék 79 79

Pohlavi Muz Beze zmén
Vyska 173 Beze zmén
Viéha 105 Beze zmén
Vzdélani A Beze zmén
Rodinn4 situace Rodinné je vdovec po ndhlém umrti manzelky Beze zmén

Charakteristika
klienta

Pracujici téméf 30 let ve zdravotnickém
managementu a znalostné v systémech ICT
zdravotnického a socialniho segmentu, specializace
- analyza a koncepce regionalniho zdravotnictvi a
datova analytika 1 statistika v medicinské
informatice, védeckych informacich a projektech.

V obdobi méfeni byl stabilizovan v rdmci
pracovniho a rekreacniho pobytu na chalupé
v prirod€ v ramci

Stru¢na anamnéza

Zdravotné¢ stabilizovan po urgentni hospitalizaci pro
tézky septicky stav v unoru 2019, s tadou
komplexnich ~ klinickych,  biochemickych 1
imulogickych vySetfeni a Iékafskym zavérem :
diabetes  mellitus/obesita  2.stupné(dg. EI1),
hypertenze 1.st.(dg. 110), jaterni steatoza (dg. K76.0)
a trombdza v.portae(dg.I81)-vylécena LMWH bez
znamek trombotizace, dale chole-cystitis chron.

Monitorovani krevniho tlaku bylo vedeno
v pohyblivéem rozptylu v €ase. Dil¢i
patologické zmény

hodnot krevniho tlaku vedly k pozitivni
korekci medikace

a Zivotnich aktivit.
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(dg.K81.1. a cholelithidza s ¢etnymi konkrementy
(dg. K80.1) - indikace k operaci, hyperplazie
prostaty (dg. N40) a dispozice k alergii (dg. Z 88.1).

Medikace Prestarium 5 mg/1x rano a beze zmény
Agen 5mg tbl /1x vecer (tlak), Omeprazol 20mg/ 1x
rano,
Antialergikum 1x v poledne
Vstupni sebehod- | Sebehodnoceni - “Pocit zneklidnéni a napéti, st. 5 | 4 mirné napéti v SirSim kontextu mirnych
noceni dle tabulky aktivit
- pricina piedevS§im mirné pracovni a finan¢ni starosti
Subjektivni hodnoceni stavu v pribéhu méreni/ | Celkem: doSlo ke zklidnéni subjektu,
na konci psychicky vyftesil velky
stresor (smrt manzelky) se kterym je jiz
srovnany, smifeny
Tendence 1:

Vstupni méfeni TK: vecer Systola 142, Diastola 64, P 74, Kriticky rozdil Systola — Diastola 78!
Vstupni sebehodnoceni 5

Po ukonéeni projektu: Lepsi pocit fyzického stavu a kondice spiSe 4.
Vyhodnoceni grafi TK, P — trendové hodnoty

Systola: mirny pokles (trend 140 na 130), diastola: vzestup (trend 71 na 80), Pulz: velmi mirny pokles (trend 68 na 66)
Poruchy pulzu: 7x za méfené obdobi, z toho ve 2. poloving Setfeni jen jedna porucha. Doporuceni osobné sledovat.

Celkové hodnoceni ucinku pripadu 1: Pozitivni vliv, tendence ke zlepSeni, doporuceno delsi sledovani po dobu 3 mésicu.
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Kéd pripadu 2 Vstupni Z pracovnich divodi nedokoncil Setieni,
od 1. 10. 2019 pokracuje v méfeni,
pozadal o0 mozné nové zaptijceni SMU

Vek 63 63

Pohlavi Muz

Vyska 172

Vaha 110

Vzdélani VS vzdélani, podnikatel s vysokou pracovni a

prestiZzni jednaci a stresovou zatéZzi, perfekcionista.

Rodinna situace

Rodinna situace — vdovec velmi alterovan umrtim
manzelky v r. 2018

Charakteristika
klienta

Zije sam v siln& exponovaném spoledenském styku,
vyznamné obliben v mezindrodnim jednacim
kontextu, dlouhodobg ziskal dilezité VIP osobni
kontakty v CR i v zahraniéi...

Stru¢na anamnéza

M4 mnohocetné zdravotni probléemy zjiSténé
pii pravidelnych 1ékatfskych kontrolach, cetnych
hospitalizacich a pribézném fteSeni zdravotnich
problému. Objektivné — obesita (dg. E11) v redukci
stravou a zivotnim stylem, Zilni varixy pravé dol.
koncetiny (dg. 183.9) s trvalym nosenim kompresivni
puncochy, imunodeficit s GIT nalezem
,Metabolického syndromu®“ a diagnézou K579
(Divertikularni nemoci neurcité Casti streva) a K629
(Nemoci fiti a koneCniku) - excize polypu
(onkologické nemoci nezhoubného charakteru).
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Medikace

Hlavni potencionalni indikace u¢inku SMU —
syndrom spankové apnoe (dg. G47.3) s no¢nim
pouzivanim piistroje CPAP (Continuous Positive
Airway Pressure), permanentni stressové situace bez
medikace a hypertenze 1. stupné (dg. 110) v
medikaci (Valsacor, Concor) i tinnitus (dg.H93.1)-
(Ié¢en Betaserc).

Nekoufi, alkohol konzumuje minimalné
»SpoleCensky*“— kvalitni konlaky a vino; Casto fidi€.

Vstupni
sebehodnoceni dle
tabulky

5

5

- charakteristika

Dil¢i hodnoceni prvnich 5 dntt uvedeno
v TB i grafech, hodnoceni neprovedeno

- pficina
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Kod pripadu 3 Vstupni Vystupni
Vek 26 26
Pohlavi Muz beze zmén
Vyska 168 beze zmén
Viéha 84 beze zmén
Vzdélani a VS vzdélani, obor cestovni ruch. Jazykové znalosti
zameéstnani angli¢tina, némc¢ina a arabStina, podnikatelska

asistence v kontaktu s diplomatickym prostfedim a

piekladatelstvi, autorizovana publikacni ¢innost na

internetu..

beze zmén

Rodinna situace

Velkou psychickou negativni alteraci znamenala
loniska smrt maminky, na kterou byl vysoce citové
vazan a poskytoval ji permanentni osobni asistenci
a doprovod k Iékaitim a do ZZ.

v tydnu od 31.8. do 8.9. se zhorsila rodinna
situace (navrat bratra alkoholika pfed¢asné z
1é¢ebny, mnoho navaznych problémi) -
vyrazné zhorSeni

vSech faktort: OCD, bolesti hlavy, ataky
migrény.

Charakteristika
klienta

Pozitivnim pfistupem toho mladého respondenta
projektu preklinika SOMA, je jeho precizni
monitorovani a udrzitelnost vysledki 1 zdjem
klienta o medicinské konzultace s MUDr. Zubinou
nad pfiznakovymi jednotlivosti jeho zdravotniho
stavu 1 v kontaktu na 1é¢ebné postupy oSettujicich
1¢kati

beze zmén

Stru¢na anamnéza

Hlavni zdravotni problémy pii této stresujici praci s
anxiozou a depresemi se projevuji dlouhodobé
diagnostikovanou a lé¢enou OCD (Obsedantné

beze zmén
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kompulsivni neur6zou - dg. F42) medikovanou, pfi
které dostudoval VS s titulem Ing. Dale ma &etné
migrény. - dg. G43.0 pfi jednaci zatézi i v klidovém
rezimu. Pomahd mu "sladké".

Medikace N/A beze zmén
Vstupni sebehodno- Grafem 3 vykazuje stagnaci vysvétlitelnou
ceni dle tabulky medikaci, je vhodné provést dalsi Setfeni
Vv ramci pokracovani projektu
- charakteristika 3-5 3

- pri¢ina

Pti¢ina nezndma, hodnoceno subjektivné

PtiCina nezndma, hodnoceno subjektivné

Subjektivni hodnoceni stavu v priibéhu méreni/
na konci

Hodnoty TK a P na zacatku a na konci viz TB3 a
Graf3

Velmi pozitivni je zjisténi, ze se jiZ snizZila
¢etnost zachvatli migrény a psychogennich
inzulti OCD po relat.kratkém pouzivani
SMU (2 mésice, nestandard studie), s
fyziologickymi hodnotami monitorovaného
TK.

Pozn. Subjekt zaznamenal data u méfeni TK a pulzu a s hodnocenim aktualni informace o stavu zdravotnich poruch kazdy

den po dobu vice nez 60 dni. Po dohod¢ hodnoty TK bude nyni monitorovat pristrojem VEROVAL, zap&stni tonometr a
navic v pulsnim oxymetru.
Tendence: Graf 3 stagnace, zfejmé pod vlivem trvalé medikace. OCD zachvaty vyrazné ustoupily, méné bolesti hlavy a
migrén, lepsi spanek, citi se mnohem vice v pohod€. Hodnoti ptisobeni velmi pozitivné na psychiku! Jeden z

nejvyraznéjSich ucinki.

| Kéd pripadu 4

\ Vstupni

\ Vystupni
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Vék 84 84

Pohlavi muz beze zmény
Vyska 170 beze zmény
Vaha 115 kg beze zmény
Vzdélani a zaméstnani | N/A beze zmény

Rodinna situace

Zije samostatné, rodina arabského typu a kultury

beze zmény

Charakteristika klienta

Struéna anamnéza

Podnikatel z prestizniho arabského rodu, dlouholety spole¢nik v
eské spolednosti s.r.0., ktery opakované ma pobyt v CR, tentokrat i v
cileném lazeniském léceni, pievedeném z Lazni Teplice nad Becvou
(zdravotni komplikace po lazenskych procedurach.) do Lazni
DARKOV, a.s.

Ma mnohocetné zdravotni problémy, zejména diabetes mellitus 2.
stupné, obesitu, hypertensi Il.stupné a kardiovaskularni
nedostate¢nost - medikované, léky vSak uziva nepravidelné a proto
pii lazeniském pobytu pod kontrolou I€katrit mél pfesto emergentni
krize vyzadujici kratkodobé hospitalizace ve FN OV A, s klinickym
monitoringem a lécbou.

Podobnou kardiovaskularni a metabolickou indispozici mél i v Praze,
s hospitalizaci na 3. Interni klinice VEN Praha, prof. MUDr. St&pana
Svaciny, DrSc., MBA., kde byl klinicky vySetfen a zdravotné
stabilizovan pro odlet do Arébie.

Projevy stafi - senilita,dg. R54.

Ukonceno piedcasné
Z obchodnich i
zdravotnich divodu,
navrat do Arabie,

v TB5 a Grafu5 uveden
prubéh prvnich 5 dnli

Z technickych davodua
nehodnoceno
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Kod pripadu 5 Vstupni Vystupni

Veék 77 Beze zmény
Pohlavi muz Beze zmény
Vyska 182 Beze zmény
Viéha 96 Beze zmény
Vzdélani VS tech. sméru Beze zmény

Rodinna situace

Zenaty. Zije 33 let ve spole¢né domacnosti v manzelstvi bez
problému

Beze zmény

Charakteristika klienta

Pracovné spokojen, do roku 1989 vzdy vysoce kvalifikovana
projektova a VaV prace v informatice, po roce 1989 ekonomické a
VaV projekty pfedev§im pro priimysl a zdravotnictvi.

Beze zmén

Stru¢na anamnéza

Stru¢nd anamnéza: v 6 letech Zloutenka, ve 14 letech zapal
mozkovych blan (klistova encefalitida), pak az do 77 roku bez
vaznéjSich nemoci, od roku 2018 potiZe s prostatou.

Beze zmény

Hlavni diagnéza

Obcasny vyskyt vysokého KT, nepravidelnosti pulzu, prostatické
problémy (retence moci, ptiprava na invazivni zékrok)

TK se normalizoval,
nepravidelnosti pulzu
nizsi vyskyt, viz TBS a
Graf 5

Medikace

Zadna

Beze zmény

Vstupni sebehodnoceni
dle tabulky

Pocit mirného napéti 4 z mirné, le¢ divodné obavy z nemoci

Vystupni sebehodnoceni
dle tabulky Pocit
mirného zneklidnéni 3

- charakteristika

Citi se dobre

Citi se dobre

- pficina

klidny a pohodovy Zivot

klidny a pohodovy Zivot

Vstupni méreni
Ranni Stavy TK, 141/88, pulz 61, oxymetr 92%
Pied zahajenim projektu primérné hodnoty TK a P:

Vystupni méreni
Ranni Stavy TK, pulz a
oxymetr
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ranni 145/90, P62 129/83, P 60, 93 %
vecerni 115/89, P76

Tendence: Po ukoncéeni méi‘eni — LepSi pozitivni pocit fyzického stavu a kondice spiSe 3.

Vyhodnoceni TB a grafii TK, P

Systola: pozitivni pokles (trend 140 na 130), diastola: vzestup (trend 71 na 80), Pulz: velmi mirny pokles (trend 68 na 66)
Poruchy pulzu: 4x za méfené obdobi, z toho v zavéru métfeni v jednom dni ranni a vecerni porucha. Doporuceni osobné
sledovat.

Kod pripadu 6 Vstupni Vystupni

Vék 46 46




Pohlavi Zena Beze zmény
Vyska 172 Beze zmény
Vaha 63 Beze zmény

Vzdélani a zaméstnani

vysokoskolské bakalatské, zaméteni ekonomika
a management, zaméstnana v admistrativé

Beze zmény

Rodinna situace

vdana, 1 dit¢ 13 let, situace nestabilni, téméer
ptedrozvodova — ¢asté hadky s manzelem,
vyhroZovani manzela

zklidnéni situace v rodin€, manzelovy
vybusné a konfliktni stavy se cca od 2.
poloviny doby méieni vyrazné zklidnily.

Charakteristika klienta

nekuracka, alkohol vyjimecné, zajima ji
alternativni medicina a alternativni 1é€ebné
piistupy, ochotné spolupracuje na studii a
méfeni

Beze zmény

Stru¢na anamnéza

Thyreoiditida od 16 let — medikovan, alergik a
astmatik — medikovan, arterialni hypotenze —
bez medikace (Casté zavraté a ztraty rovnovahy),
anemicka, Casté zancty — astmatické a mocovych
cest, trvala inava (a to i po no¢nim spanku) a
pocit vycerpani, za posledni dva roky prodélala
6 téz8ich zanétlh mocovych cest, 2 astmaticke
zanéty pridusek a nékolik virdz. Zdravotné
nestabilni. Pfed 13lety prodé€lala velmi tézky
porod s velkou ztratou krve — od té doby velmi
Casté zdravotni potiZe.

29.8. - vyron kotniku — pad ze schodl — 30.8.
oSetfeno — poté v klidovém rezimu az do
konce méteni — pozitivni trend: puls pokles —
tlak vzestup

Medikace

Euthyrox 75 mqg/den, Xados 25 mg/den,
Symbicortt Turbuhaler 1x denné

Beze zmény
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Vstupni sebehodnoceni
dle tabulky

6

5

- charakteristika

pocit stresu - trvale, hadky s partnerem,
ocekavané vytky a hadky, hrozba fyzického
napadeni

napéti a obavy

- pri¢ina krizovy vztah v manzelstvi, strach z Stale v napéti (situace v roding) a obavy z

manzelovych zachvath vzteku (psychické tyrani | ndvratu manzelovych zachvati vzteku a

a vyhrozovani fyzickym ndsilim), citi se v pasti | opétného zhorSeni situace v roding; obavy ze

bez moZnosti feSeni cel€ situace; obavy z dalSich | zhorSeni zdravotniho stavu

onemocnéni - velmi omezujici

Subjektivni hodnoceni stavu v priibéhu Lepsi, hlubsi a delsi spanek, po probuzeni se

méreni/ na konci J1Z neciti unavena a ma vice energie, Citi se
mén¢ ve stresu a ve vétsi pohodé€. Cea od
druhé poloviny méfeni - zavrat a ztrata
rovnovahy pouze jednou!

Tendence:

Vyhodnoceni grafit TK, P: Systola mirny pokles (trend 140 na 130), diastola vzestup (trend 71 na80), Puls velmi mirny

pokles (trend 68 na 66)

Nejvyznamnéjsi ¢ast pozitivniho u¢inku na psychicky stav (viz subjektivni hodnoceni stavu), pozitivni vliv i na
manZela, ktery nebyl zkoumanym pripadem.

Kéd pripadu 7

Vstupni

Vystupni

Vek

73

73
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Pohlavi Zena Beze zmény
Vyska 168 Beze zmény
Vaha 69 kg Beze zmény
Vzdélani VS, v diichodu Beze zmény
Rodinnad situace vdana Beze zmény

Charakteristika klienta | nekurak, alkohol ptilezitostné¢, zahradka Beze zmén
celoro¢né, aktivné se stara o vnoucata
Strucna anamnéza Hypothyre6za od 2006 - medikovana, EKG v | Beze zmén
normalu, citi se dobie
Medikace Euthyrox Beze zmén
Sebehodnoceni dle 2 2
tabulky
- charakteristika Citi se dobie Citi se dobie
- pri¢ina klidny a pohodovy Zivot klidny a pohodovy Zivot
Tendence:

Systola: vyrazny pokles (trend 130 na 119) Diastola: velmi mirny pokles (trend 78 na 77), Puls mirny vzestup (trend 70 na

75), celkova tendence ke zlepSeni.

Varovani: za méiené obdobi celkem 8 poruch pulzu, ptfitom v prvni poloviné méfeného obdobi bylo 5 vyskyti téchto
poruch, v druhé poloviné 3 poruchy pulzu. Tendence ke zlep$eni. Piesto doporuceni pro odborné vysetieni.

Kad pripadu 8

vstupni

vystupni

Vek

75

75
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Pohlavi Muz Muz

Vyska 178 cm Beze zmény
Vaha 75 kg Beze zmény
Vzdélani VS, v diichodu Beze zmény
Rodinnad situace zenaty Beze zmény

Charakteristika klienta

nekuidak, alkohol ptilezitostn¢, byvaly sportovec
— pilkaf, dodnes denné cvici 1 hod denné bez
potizi, zahradka celoro¢né, aktivné se stard o
vnoucata

Beze zmény

Struéna anamnéza

pied 15 lety oboustranna endoprotéza kycle

Beze zmény

Medikace bez medikace Beze zmény
Vstupni sebehodnoceni | 2 2
dle tabulky
- charakteristika Citi se dobie Vyznamné zlepseni trend TK
- pri¢ina téemeét zadné impulzy k znepokojeni,
Tendence:

Systola: vyrazny pokles (trend 136 na 120), Diastola pokles (trend 83 na 75), Puls velmi mirny pokles (trend 76 na 74).

V méfeném obdobi 5x identifikovana porucha srde¢niho rytmu. Doporuceni osobné sledovat.

Kad pripadu 9

Vstupni

Vystupni

Vék

28

28
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Pohlavi Zena Zena

Vyska 165 cm Beze zmény
Viaha 88 kg Beze zmény
Vzdélani bakalar na 1.LF UK v oboru fyzioterapie Beze zmény

Rodinna situace

Svobodna, sdili domécnost s partnerem

Beze zmény

Charakteristika klienta

Pracovné spokojena, v dobrém kolektivu, ma dvé
zamestnani (oboji v oboru fyzioterapie), asove

o 24

Beze zmény

Struéna anamnéza

Doposud Zadné mimoradné zdravotni obtize,
obcas vyssi tlak a nepravidelny pulz, neléci se,
nekoufi, alkohol ptileZitostné (vino). Pravidelné
2x tydné cvici kruhovy trénink, sportuje
rekreacné€. Za mésic se bude vdavat, a tak je pod
vetSim stresem nez obvykle, miva zivejsi sny.

Beze zmény

Medikace

antikoncepce, antialergika (Zenaro)

prvni tyden méfeni bolesti v krku a
horecka (proto nasazen Augmentin
3xdenné po dobu 7 dni). Horecka opadla
treti den méfeni a zaroven presné tieti den
od uzivani Augmentinu. Medikace jinak
beze zmén.

Vstupni sebehodnoceni

pocit mirného napéti 4

pocit mirného zneklidnéni 3 (lehka obava)

dle tabulky
- charakteristika vyssi tepova frekvence, stres, neklidné spani lehké obavy
- pric¢ina blizici se svatba, organizace svatby a svatebni z organizace rychle se blizici svatby, 2

cesty

zameéstnani naro¢né na dopravu, stres, zda
se vSe stihne Cas
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Subjektivni hodnoceni stavu v pribéhu
méreni/ na konci

Zmirnéni vnimani stresu, kvalitné;jsi
spanek — subjektivné popisuje jako hlubsi -
a snadn¢jsi usinani.

Tendence:

Systola: stagnace na vyssi urovni trendu 135, Diastola: mirny vzestup (trend 84 na 89), Pulz: velmi mirny vzestup (trend 84

na 85).

Utinek SMU téméf bez vlivu. Zdtivodnéni mimotadné psychické zatizeni 2 zaméstnani a piiprava na svatbu.
Poruchy Pulz: 5x, rovnhomérné po méfeném obdobi, doporuceni sledovat kardiologicky (vyssi TK a poruchy pulzu)
Indikovana obezita s vysokym BMI, doporuceni fesit!

Kad pripadu 10

Vstupni

Vystupni

Vék

26

26
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Pohlavi Muz Beze zmény
Vyska 175 cm Beze zmény
Viaha 90 kg Beze zmény
Vzdélani bakalai na CVUT v oboru optik, optometrista Beze zmény

Rodinna situace

Zije s piitelkyni v doméacnosti.

zije s pritelkyni v domé, 2 tydny do
svathy

Charakteristika
klienta

Pracovné spokojen, nékdy ve stresu pii praci s lidmi

Beze zmény

Struéna anamnéza

Trpi trombocytopenii, v 16 letech prodélal
mononukleozu. Nyni se neléc¢i, nekouti, alkohol
piilezitostné (vino, pivo). Pravidelné se vénuje 3x tydné
fotbalu

Beze zmény

odpovédnost v praci

Medikace bez medikace beze zmén
Vstupni sebehodno- | 4 - pocit mirného napéti 4 - pocit mirného napéti
ceni dle tabulky
-charakteristika | stres, obc¢as inava lehka obava
- pri¢ina bliZici se svatba, organizace svatby a svatebni cesty, z organizace svatby, konfliktu v praci-

zastupuje navic post nemocného kolegy,
vice stresu v praci

Subjektivni hodnoceni stavu v priibéhu méreni/ na
konci

zlepSeni spanku (pocit hlubSiho spanku
a rychlejSiho usinani)

Tendence: Systola pokles trendu (trend 140 na 120), Diastola pokles trendu (trend 76 na 69), Puls pokles trendu (trend 69

na 64)

Pozitivni vliv na systolicky TK a na psychiku na pokles poruch spanku. Kriticky vyskyt poruch Pulzu, celkem 30x
identifikovana porucha P. Doporuceni 24hodinové Holter EKG monitorovani Vyhodnoceni dava moZznost posoudit
srde¢ni rytmus, jeho poruchy a také moznou ptitomnost ischemické choroby srdecni.
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Kriticky vyskyt poruch Pulzu, celkem 30x identifikovana porucha P. Doporuceni 24hodinové Holter EKG monitorovani
Vyhodnoceni dava moznost posoudit srde¢ni rytmus, jeho poruchy a také moznou pfitomnost ischemické choroby srde¢ni.

Kod pripadu 11 Vstupni Vystupni
Vék 68 68

Pohlavi Zena Beze zmény
Vyska 162 cm Beze zmény
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Vaha

90 kg

Beze zmény

Vzdélani

vyucena, nyni ve starobnim diichodu

Beze zmény

Rodinna situace

zije sama s pejskem, sousedi s vnukem a jeho piitelkyni

Beze zmény

Charakteristika
klienta

Ditive pracovala v Masn¢ — fyzicky naro¢na prace, nyni
se v diichodu stara o sva pole (brambory apod.)

Beze zmény

Struéna anamnéza

Trpi na kieCové zily a vysSi tlak, kolisavy

Beze zmény

zahradé

Medikace Detralex, Caltrate, Torvacard Beze zmény
Vstupni 4 - pocit mirného napéti 3 - pocit mirn¢ho zneklidnéni
sebehodnoceni dle Pozor, chyba méteni, byla méfena pouze
tabulky ranni data, presto hodnoceni provedeno
- charakte- bolava zada, obCas tnava lehké obavy
ristika
- pri¢ina obdobi sklizeni brambor, fyzicky naro¢né prace na polii | z organizace svatby, prace na poli, zda

vSe stihne vcas

Subjektivni hodnoceni stavu v pritbéhu méreni/ na
konci

1épe zvlada tnavu, lepsi spanek
(prodlouzeni doby spanku o cca 1-2h)

Tendence trendu: Systola vzestup (trend 138 na 144), Diastola pokles (trend 98 na 94), Puls pokles (trend 68 na 60).
Pozitivni: Pozitivni trend poklesu pulzu za méfené obdobi,
Velmi vyznamny pokles poruch srde¢niho rytmu. 7 vyskytt v prvni poloviné méfeni, ve druhé poloviné méfeni 1 vyskyt!

Kod pripadu 12 Vstupni Vystupni
Vék 48 48

Pohlavi Zena Beze zmény
Vyska 175 Beze zmény
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Vaha

62

Beze zmény

Vzdélani a zaméstnani

stfedoskolské s maturitou, zaméstnana v
pohostinstvi

Beze zmény

Rodinna situace

rozvedend s dvéma détmi ve vlastni péci (14 a 6
let, 3. dit¢ dospé€lé); ex manzel neplati prispévky
na déti (je v exekuci a bez zaméstnani); soucasny
partner je Zenaty, ale ¢aste¢né¢ ji podporuje

Beze zmény

Charakteristika
klienta

nekuracka, alkohol vyjimecné, zajima ji
alternativni medicina a alternativni 1é¢ebné
pristupy, ochotné spolupracuje na studii a méfeni

Beze zmény

Struéna anamnéza

arterialni hypotenze — bez medikace, ¢asté bolesti
zad — bez medikace, Casta inavnost z pietizeni
fyzického i psychického

Beze zmény

Medikace bez medikace Beze zmény
Vstupni sebehodnoceni | 5 4
dle tabulky

- charakteristika

podezirani ditcte, zvySena zodpovédnost a strach
Z budoucnosti

mensi obavy i stres — jinak beze zmény

- pri¢ina

strach o dit¢ a podezirani ditéte z brani drog a
uzivani alkoholu (14. leté dité — chlapec —
diagnostikovany deprese a sebevrazedné sklony —
medikovan, pokud pfilezitost tak drogy —
marihuana a alkohol); a strach o budoucnost a
finan¢ni situaci rodiny

stav ditéte vyznamné lepsi (14 ti leté — bez
relapsu drog 1 alkoholu, bez depresi pod
medikaci), ostatni beze zmény, ale
vyznamné zmirnéni stresu

Subjektivni hodnoceni stavu v priibéhu
méreni/ na konci

Mensi tnava — kvalitnéj$i a hlubsi spanek,
méné Uinavy odpovida tendenci ke zvySeni
nizkého tlaku.
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pozn. Somavedic umistén v loznici pod posteli,
déti 0.5m pies zed’

Tendence:

Vyhodnoceni grafi TK, P:

Tendence trendu: Systola vzestup (trend 83 na 97), Diastola vzestup (trend 53 na 65), Puls pokles (trend 78 na 69), z
uvedenych hodnot Systoly a Diastoly je patrna tendence ke zvySeni nizkého TK, kterd ma vypovidaci schopnost smérem
K pozitivnimu ucinku. Privodni pokles trendu hodnot Pulzu je rovnéz piiznivou tendenci.

Subjektivni hodnoceni. Pozitivni vliv na psychiku. Mensi tinava — kvalitnéjsi a hlubsi spanek, mén¢ unavy odpovida
tendenci ke zvySeni nizkého tlaku.

Priloha ¢. 5 Vyvojové grafy jednotlivych pripadi 1 - 12
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1 Graf méreni krevniho tlaku a pulsu

e

s 0 g

8.8.19 0:00

12.8.190:00 16.8.190:00 20.8.190:00 24.8.190:00 28.8.190:00 1.9.19 0:00 5.9.19 0:00 9.9.19 0:00

—@—Systola —@—Diastola —@®—Puls

13.9.19 0:00
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21.9.19 0:00
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2 méreni krevniho tlaku a pulsu

31.7.19 12:00

1.8.19 0:00

1.8.1912:00
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—@—Systola —@—Diastola —@—Puls
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3 Graf méreni krevniho tlaku a pulsu
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—@—Systola —@—Diastola Datum a cas



4 Graf méreni krevniho tlaku a pulsu
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5 Graf méreni krevniho tlaku a pulsu
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6 Graf méreni krevniho tlaku a pulsu
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7 Graf méreni krevniho tlaku a pulsu
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8 Graf méreni krevniho tlaku a pulsu

6.8.19 0:00

10.8.19 0:00
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—@—Systola —@— Diastola —@—Puls
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11.9.190:00

Datum a cas
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9 Graf méreni krevniho tlaku a pulsu
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10 Graf méreni krevniho tlaku a pulsu
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11 Graf méreni krevniho tlaku a pulsu

6.8.19 0:00
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12 Graf méreni krevniho tlaku a pulsu
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