Tedavi Amagclh Kullanim istisnasi (TAKI) Basvurusu Kontrol Listesi : | = I
s Kardiyovaskiiler Hastaliklar

T

TURKIYE
DOPINGLE MUCADELE

Yasakli Maddeler: Beta-bloke Ediciler Kist AN o

Bu Kontrol Listesi, Tedavi Amagli Kullanim istisnasi (TAKI) bagvuru gereklilikleri konusunda, sporcu ve hekimlerine
yardimci olmak amaciyla hazirlanmistir. Tedavi Amach Kullanim istisnasi Kurulu (TAKIK), ancak ve ancak listede
belirtilen bilgiler eksiksiz ve dogru sekilde tamamlandigi takdirde, Tedavi Amagch Kullanim istisnalarina iligkin

Uluslararasi Standart’in ilgili kriterlerinin karsilanip kargilanmadigini degerlendirebilecektir.

Tedavi Amagcli Kullanim istisnasi (TAKI) formunun tek bagina yeterli olmadigini litfen unutmayin; bagvuru sirasinda
destekleyici raporlar da MUTLAKA forma eklenmelidir. Basvuruyu listede belirtildigi sekilde tamamlamis olmaniz
Tedavi Amagli Kullanim istisnasi (TAKI) onay! verilecegini garanti ETMEZ. Ancak, bazi 6zel durumlarda da, bagvuru

kontrol listesinde bulunan her 6genin tamamlanmasi gerekmeyebilir.

"I | TAKI bagvuru formu asagidakileri igermelidir:

[0 | Her bdlim okunabilir el yazisiyla eksiksiz doldurulmalidir

0 | Tum bilgiler Tirkge veya ingilizce yazilmalidir

[J | Hekimin imzasi bulunmalidir

[1 | Sporcunun imzasi bulunmalidir

L | Tibbi raporlar asagidaki detaylari igermelidir:

r | Tibbi 6yku: ailede hastalik dykisu, bulgular, hastaligin kendini gésteren ilk belirtisi, hastaligin seyri,
tedavi baglangici

[0 | Muayene bulgulari: nabiz kalitesi, oskiltasyon, herhangi bir kalp yetmezligi bulgusu

| Belirtilerin, bulgularin ve test sonuclarinin ilgili uzman hekim tarafindan yorumu, érnegin; kardiyolog

Tani (stabil angina pektoris; miyokard enfarktiisiinde sekonder korunma; semptomatik kalp yetmezligi
1| 11-IV; supraventrikiiler ve ventrikiiler aritmi; Uzun QT sendromu; akut koroner sendrom; diger risk
faktorleri olmadan hipertansiyon)

1 | Recete edilen ilaclarin (beta-bloke ediciler yalnizca bazi sporlarda igin yasaklanmistir) dozu, uygulama
sikligl ve uygulama yolu

1 | Yasakli olmayan tedavi girigsimleri ve sonuclari: alternatif tedavilerin etkili veya mevcut olmadiginin
gosterilmesi 6nemlidir

/| Beta-bloke edicilerin tedavisi kesildi ise bunun sporcu lizerindeki sonuglari

[l | Tani testi/degerlendirme 6lgegi asagida belirtilenlerin kopyalarini igermelidir:

1 | Laboratuvar testleri: mevcut biyobelirtecler (kreatin kinaz, troponin | ve T, miyoglobin, BNP ve NT-
proBNP)

~/'| Mevcut dinlenim EKG’si, stres EKG, tansiyon Holter élciimleri

Mevcut goriintileme bulgulari: akciger grafisi, manyetik rezonans goériintlileme, tekrarlanan ejeksiyon
1| fraksiyonu ve yeniden bicimleme, radyoniiklid ventrikiilografi ve niikleer goriintileme (miyokardiyal
sintigrafi), koroner BT, ekokardiyografi ve koroner anjiyografi

U | Ek bilgiler

Turkiye Dopingle Micadele Komisyonu tarafindan talep edilmesi halinde ek bilgiler (6rnegin; tedaviden

Once ve tedavi sirasindaki performans sonuglari) basvuruya eklenmelidir




