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Doporučení k další péči po screeningu sluchu 
 
 
___________________________      _________________________      ____________________ 
 Jméno sportovce (tisk)            Sportovní akce SOI (tisk)              Datum 
 
____________________________________________                _____________________      
            Adresa sportovce (tisk)                       Telefon sportovce 
 
 

 Neúspěšný výsledek při screeningu sluchu   vpravo  vlevo 
 

 Neúspěšný výsledek při screeningu středouší   vpravo  vlevo 
 
 

 Při této sportovní akci Special Olympics byly poskytnuty tyto služby: 
   Vyšetření zvukovodu   Screening sluchu   Screening středouší 
  Brožura o ochraně před hlukem   Brožura o vadě sluchu 
  Jiné  ________________________ 
 
 

 Doporučení 
  Navštivte ORL lékaře pro odstranění ušního mazu   vpravo  vlevo 
  Navštivte ORL lékaře pro možnou poruchu středouší  vpravo  vlevo 
  Navštivte ORL lékaře pro zhodnocení vašeho sluchu 
 

 Poznámky  ________________________________________________________________ 
 
 _________________________________________________________________________ 
 
 _________________________________________________________________________ 
 
 
 __________________________________(podpis)  ________________________ (tisk) 
  audiolog / lékař  nebo   vedoucí programu HH 
 
 
 

CZECH 
 


