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Telemedycyna w ratownictwie medycznym

Potencjat teletransmisji

Piotr Kwiatkowski

Internet, telefony komorkowe, komputery — na dobre zadomowity sie juz w naszym Zzyciu
codziennym. Nowe technologie staja sie takze powoli skutecznymi narzedziami walki o ludzkie
zycie. Jednym z przyktadéw uzycia sieci telekomunikacyjnej do wczesnego diagnozowania
i skutecznego leczenia ostrych zespotéw wieficowych jest system telemedycyny ratunkowe;j.

System telemedycyny ratunkowej stuzy do przekazu
zapisu 12-odprowadzeniowego EKG z karetki lub
SOR-u do pracowni hemodynamiki. System umozliwia
blyskawiczng diagnostyke, monitorowanie i zarzadzanie
leczeniem pacjenta, bez wzgledu na miejsce jego pobytu.

Czas dotarcia

Powszechnie wiadomo, jak wazna role w skutecznym
leczeniu ostrych zespoléw wiencowych odgrywa czas.
Jak wykazaly badania poréwnujace czas transportu
poszkodowanych bezposrednio do pracowni hemodyna-
miki (dzieki systemowi telemedycyny), w poréwnaniu
do transportu 2-etapowego (bez diagnozy zawatu serca
w karetce) skrocit sie on az o 40-50 min. Oznacza
to 30—40-procentows oszczedno$é, a tym samym wigk-
sza skuteczno$¢ terapii i mozliwo$¢ transportu chorego
na odleglos¢ nawet do 80-120 km. Dzicki telemedycy-
nie wzrasta takze liczba i skuteczno$¢ wykonywanych
zabiegéw angioplastyki.

48 menedzer zdrowia

Jak dziata system

Po stronie nadawczej znajduje si¢ defibrylator, kt6-
ry potrafi wykonad pelny, diagnostyczny zapis EKG
i jest przystosowany do teletransmisji. Transmisja mo-
ze si¢ odbywal za posrednictwem zwyklego telefonu
komoérkowego lub specjalnego modemu podlgczanego
do defibrylatora. Po stronie odbiorczej zapis ten moz-
na obejrze¢ na wydruku, pochodzacym z dedykowanej
stacji odbiorcze;.

Zaréwno po stronie nadawczej, jak i odbiorczej istnie-
ja odpowiednio opracowane procedury transmisji. Ekipa
karetki wykonuje podstawowe zabiegi terapeutyczne,
monitoruje pacjenta i wykonuje 12-odprowadzeniowe
badanie EKG. Nastepnie zglasza telefonicznie gotowo$é
rozpoczecia transmisji i przystepuje do jej wykonania.
Prawidlowa transmisja jest potwierdzona automatycznie
przez wydruk. Zesp6l karetki czeka na telefon od dyzu-
rujacego lekarza kardiologa i postepuje zgodnie z jego
zaleceniami, dotyczacymi aplikacji lekéw i miejsca trans-
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portu chorego. Nieudana préoba transmisji jest sygnali-
zowana na ekranie defibrylatora i dodatkowo potwier-
dzona wydrukiem. Po stronie odbiorczej znajduje si¢
stacja LIFENET® RS, bedaca w ciaglej gotowosci do od-
bioru przekazu z karetki (defibrylatora). Urzadzenie jest
dedykowane tylko i wyltacznie do tego zadania. Popraw-
ny odbiér przekazu jest sygnalizowany wizualnie
i dzwickowo. Dane pacjenta sa automatycznie archiwi-
zowane, urzgdzenie takze automatycznie drukuje zapis
EKG. Konsultant analizuje przekazany zapis i dzwoni
do ekipy karetki celem ustalenia dalszego postgpowania.
W momencie transportu chorego, zespdl przygotowuje
si¢ do wykonania zabiegu angioplastyki i odbiera chore-
go bezposrednio z karetki.

Kiedy mozna wprowadzi¢ telemedycyne
ratunkowa

Uruchomienie systemu telemedycyny ratunkowe;
musi poprzedza¢ analiza logistyki przedsigwzigcia.
Pierwsza rzecza jest identyfikacja najblizszego, prowa-
dzacego 24-godzinny dyzur oddzialu hemodynamiki,
majacego mozliwos¢ odbioru transmisji. Powinien sig
on znajdowaé w odleglosci umozliwiajacej transport
pacjenta z SOR-u lub obszaru dzialania pogotowia
ratunkowego w ciggu 90 min (w zalezno$ci od zurbani-
zowania terenu — nawet do 120 km). Opracowanie
procedur logistycznych transportu chorego i ponoszenia
jego kosztéw jest nietatwym zadaniem. Wymaga to
zaangazowania i wspélpracy pomiedzy szpitalnym
oddzialem medycyny ratunkowej, stacjami pogotowia
ratunkowego, lotniczego pogotowia ratunkowego,
szpitalem oraz pracownia hemodynamiki, a takze odpo-
wiednich wladz powiatowych i wojewddzkich odpowie-
dzialnych za ochrone¢ zdrowia na danym terenie. Kon-
sultanci systemu LIFENET maja na koncie skuteczne
wdrozenie kilkudziesigciu rozwigzan w powiatach calej
Polski. Analiza zasobéw sprzetu to sprawdzenie, czy
posiadane defibrylatory sa przystosowane do teletrans-
misji. W calej Polsce znajduje sic ok. 290 karetek
zaopatrzonych w sprzet gotowy do teletransmisji lub
wymagajacy jedynie niewielkich naktadéw, aby przysto-
sowac go do pelnienia tej funkcji. Warto takze rozwazy¢
mozliwo$¢ zamiany sprzetu w ramach dziatania SOR-u,
szpitala i stacji pogotowia ratunkowego, a kupujac
wyposazenie karetek, zadba¢, aby byly one przystosowa-

ne do teletransmisji.

Telemedycyna w Polsce

Dzisiaj juz 45 proc. przypadkéw zawalu serca jest
leczonych w Polsce za pomoca zabiegdéw angioplasty-
ki. Daje nam to wysokie miejsce w $cistej Swiatowej
czoléwcee. Wprowadzenie systemu telemedycyny ra-
tunkowej znacznie poprawia te statystyki. W regionie
Zamoscia przez nieco ponad 4 mies. pilotazowego
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System LIFENET

Najbardziej rozpowszechnionym systemem telemedycyny ratun-
kowej jest dziatajacy w Polsce od ponad 3 lat system LIFENET.
Sktada sie on po stronie nadawczej z defibrylatora LIFEPAK® 12,
wyposazonego w modut do teletransmisji, zas po stronie odbior-
czej jest to profesjonalna medyczna stacja odbiorcza LIFENET® RS.
Stacja odbiorcza i oprogramowanie s3a zgodne z dyrekty-
wa 93/42/EEC, co zapewnia wysoka jakoS¢ zapisu (zwtaszcza
w poréwnaniu z wydrukiem z faksu), odpowiednig predkosc
i niezawodnos$¢ transferu oraz archiwizacje danych pacjenta
oraz mozliwos¢ ich dalszego przesytania. Kompatybilnos¢ systemu
po stronie nadawczej i odbiorczej zmniejsza do minimum ryzyko
btedéw wynikajacych z niedoskonatosci potaczen telekomunika-

cyjnych czy wrecz zerwania transmisji.

funkcjonowania systemu LIFENET, przeprowadzo-
no 210 transmisji, z ktdrych az 73 skonczyly si¢ zabie-
gami. Przez ponad 3 lata dzialania systemu wykonano
w Polsce blisko 8 tys. transmisji EKG. W chwili obec-
nej w systemie telemedycyny ratunkowej pracuje
w Polsce 22 sposréd ok. 70 osrodkéw kardiologii
inwazyjnej. Zapis EKG transmituje do nich juz
ok. 350 defibrylatoré6w LIFEPAK® 12, zainstalowa-
nych w karetkach pogotowia lub SOR-ach. Najlepszy-

13 Po stronie nadawczej, jak i odbiorczej
istniejg odpowiednio opracowane
procedury transmisji. Ekipa karetki
wykonuje podstawowe zabiegi
terapeutyczne, monitoruje pacjenta
i wykonuje 12-odprowadzeniowe
badanie EKG
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informatyzacja w stuzbie zdrowia

19 W Polsce znajduje sie ok. 290 karetek zaopatrzonych w sprzet
gotowy do teletransmisji lub wymagajacy jedynie niewielkich
naktadow, aby przystosowac go do petnienia tej funkcji 7’

mi rozwigzaniami moga sie poszczyci¢ wojewOdztwa
kujawsko-pomorskie, $laskie, mazowieckie, lubelskie
i podlaskie. W ostatnich miesiacach do dzialajacych
lub nowo powstajacych systeméw wiaczono 30 kare-
tek z powiatéw starogardzkiego, radomskiego i le-
zajskiego. Dla poréwnania — w Wielkiej Brytanii
dziala 110 stacji odbiorczych LIFENET® RS, a trans-
mituje do nich 2200 defibrylatoréw. W Skandynawii
(Szwecja, Norwegia, Finlandia, Dania) jest tacznie
124 stacji i 1450 defibrylatoréw transmitujacych.
W ciggu roku w calej Europie dokonuje sie
250 tys. transmisji.

50 menedzer zdrowia

Rozwdj systeméw telemedycyny jest szczegdlnie
wazny w systemie ratownictwa medycznego, gdzie
w zespolach ratunkowych jezdza lekarze réznych
specjalizacji, jak réwniez ratownicy, a osrodki oddalo-
ne sa od duzych miast, gdzie dzialaja pracownie hemo-
dynamiki. Dzieki wprowadzeniu teletransmisji zwiek-
sza si¢ dostepnos¢ do specjalistycznych procedur oraz
bezpieczefistwo pacjentdéw. Biorac pod uwage ogrom-
ny potencjal sprzetu gotowego do teletransmisji
w Polsce oraz korzysci, jakie przynosza takie systemy
szpitalowi i pacjentowi, mozna si¢ liczy¢ z bardzo dy-
namicznym rozwojem tej dziedziny w naszym kraju. m
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