Priloha¢. 1

Dotaznik €. 1: Dotaznik SIBO
Zdkladni informace

Pohlavi: muZ / Zena

Vék:

Kontakt: (e-mail, tel. ¢islo)

Otdzky na trdvici obtiZe

Jak dlouho pozorujete obtiZe souvisejici s gastrointestindlnim traktem, které Vas
privedly k lékari?

Trpite na nadymani? Ano Ne
Trpite ¢asto na plynatost? Ano Ne
Mate Casto i po menSim objemu jidla pocity plnosti? Ano Ne
Trpite palenim Zahy? Ano Ne

Musite casto rihat? Ano Ne



Krud¢i vAm cCasto v brise? Ano Ne
Mate casto bolesti bricha? Ano Ne

(muZete specifikovat v jaké oblasti - nad/pod pupikem, vpravo/vlevo)

Mate problémy s vyprazdinovanim? Ano Ne

Pokud mate problém s vyprazdnovanim, trpite spiSe na zacpu, priijem nebo oboji?

vivs

Jaka je nejcCastéjsi konzistence vasi stolice?

Tye Il D TV ™ .

-
Typ V -.g-. Typ VI

Otazky na dalsi onemocnéni

Mate néjaké chronické onemocnéni?



Mate diagnostikovany syndrom drazdivého tra¢niku?

Uzivate dlouhodobé inhibitory protonové pumpy? (1éky na paleni Zahy, sniZuji
kyselost zaludku)

Otdzky na stravovdni a Zivotni styl

Stravujete se pravidelné?



Priloha ¢. 2
Dotaznik €. 2: Dotaznik po Iécbé
1) Byla Vam na 1é¢bu SIBO predepsana antibiotika?
Ano Ne
2) Uzival/a jste nesystémové antibiotikum Rifaximin (Normix)?
Ano Ne Jina...
3) Vyskytly se u Vas pri uzivani antibiotik néjaké nezadouci vedlejsi ucinky?
Ano Ne
4) Pokud se u Vas vyskytly nezadouci vedlejsi ucCinky, jaké to byly?
5) Jak se citite po 1é¢bé?

6) Dostal/a jste néjaka vyZzivova doporuceni ohledné zmény stravovani kvili
zlepsSeni symptomu SIBO? Pokud ano, jaka?

7) Nabidl Vam lékar alternativni 1é¢bu namisto antibiotik nebo doplitkovou
terapii (prokinetika, probiotika)?

8) ZkouSel/a jste si pomoci od travicich problémi jinymi zpiisoby nez
antibiotiky? Pokud ano, pomohlo Vam néco?

9) Byl/ajste po lécbé na kontrolnim dechovém testu?
Ano Ne Zatim ne, ale jsem objednan/a.
10) Pokud ano, po jaké dobé od ukonceni 1é¢by?

11) Pokud ano, vysledek testu po 1écbé byl



Pozitivni Negativni Pozitivni, ale lepsi vysledek nez pted 1écbou.



