m ZPUSOBILOST K POTAPENI PO COVIDU
AKTUALIZACE

LEKARSKE POSOUZENI ZPUSOBILOSTI K POTAPENI U POTAPECU, KTERI BYLI POZITIVNE TESTOVANI NA
COVID-19 A ZOTAVILI SE

Upozornéni: tento material byl vypracovan lékarskym tymem DAN Europe na zékladé informaci

dostupnych v dobé jeho sestavovani. Epidemiologické situace se neustale vyviji a tento dokument maze
byt pfedmétem zmeén a dalSich aktualizaci.

Podle klinického projevu po covidu-19 Ize potapéce rozdélit do 4 skupin:

Skupina A

e Pfipady asymptomatické, paucisymptomatické (nazalni kongesce a/nebo bolest v krku, bez horecky, kasle,
malatnosti, bolesti hlavy a/nebo myalgie) s pfechodnymi klinickymi projevy.
- Vtakovych pfipadech se navrat k potapéni nedoporucuje diive nez 7 dnil po zotaveni.
- Doporucuije se lékarska prohlidka u oSetfujicino lékare, pokud se necitite, Ze jste se znovu dostali
do svého normalniho fyzického i dusevniho stavu.

Skupina B
Mirné onemocnéni (viz tabulku #1), pfi kterém nebyla nutné hospitalizace a/nebo Ié¢ba antivirem, antibiotiky,
kortizonem nebo heparinem.

e Vtéchto pfipadech doporu€ujeme klinické vysetfeni svym praktickym lékafem nebo specialistou na
potapeécskou medicinu po 10 dnech od zotaveni. Pri vySetfeni by mél byt zohlednén vék potapéce, jakykoli
stav s faktory povazovanymi za rizikové pro potapéni, a také stav ockovani.

Skupina C

e Potapéci, ktefi prodélali stredné zavazné onemocnéni (viz tabulku #1) nebo jinak vyZzadovali hospitalizaci a/
nebo antivirovou, antibiotickou, kortizonovou nebo heparinovou lé¢bu kvili infekci SARS-CoV-2.

Skupina D

e Potapécdi s tézkym nebo kritickym onemocnénim (viz tabulku #1).
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DALSI DIAGNOSTICKE TESTY
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Ve skupinach C a D se vzhledem k nedostatku spolehlivych védeckych diikazl o prevalenci a zavaznosti komplikaci
postihujicich rlizné organy a systémy doporucuji nasledujici dalsi diagnostické testy po Uplném klinickém zotaveni.

e U skupiny C:

1. Zatézovy test s monitorovanim elektrické aktivity srdce a hodnoceni saturace O2 v klidu, béhem testu a po ném,

2. spirometricky test,

3. difuznf kapacita pfi testu plic.

Podle uvazeni oSettujiciho lékare maze po predchozim nasledovat:

4. Barevna Dopplerova echokardiografie,

5. 24hodinové Holterovo EKG v&etné tréninku nebo zatézového testu,

6. rentgenové vySetfeni hrudniku nebo HRCT (pocitacova tomografie s vysokym prostorovym rozlisenim),
7

krevni testy.

e U skupiny D: Kromé vySe uvedenych testd se dirazné doporucuije i kardiopulmonalni vysetreni pfi zatézi (CPET)..

Tabulka #1

STAV/STUPEN

VLASTNOSTI

Asymptomaticka infekce

Diagndza SARS-CoV-2 pfi UpIné absenci pfiznakl

Paucysymptomaticka
forma

Pritomnost pfiznakd, jako je nazalni kongesce a/nebo bolest
v krku, bez horecky, kasle, malatnosti, bolesti hlavy a/nebo
myalgie

Mirné onemocnéni

Pritomnost mirnych priznakl (napt. horecka, kasel, ztrata chuti
a Cichu, malatnost, bolest hlavy, myalgie), bez duSnosti nebo
abnormalniho obrazu hrudniku

Stfredné zavazné
onemocnéni

SpO2 > nebo = 94% a klinicky nebo radiologicky dikaz zapalu
plic

Tézké onemocnéni

SpO2 < 94%, PaO2/FiO2 <300, respiracni frekvence > 30/min
(u dospélych) nebo plicni infiltraty > 50%

Kritické onemocnéni

Respiracni selhani, septicky Sok a/nebo multiorganové selhani
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