ROCNIK LXVIII, 1999, &. 4

VOJENSKE ZDRAVOTNICKE LISTY 107

615:621.391

TELEMEDICINA

Mijr. Ing. Karel ANTOS, Ing. Bruno JEZEK, doc. MUDr. Roman PRYMULA, CSc., Ing. Miroslav PROCHAZKA
Vojenska lékaiska akademie J. E. Purkyné, Hradec Kralové
(rektor: plk. doc. MUDr. Svatopluk Byma, CSc.)

Uvod

V uplynulych péti letech jsme se stali svédky
mohutného rozvoje sitové komunikace. Existujici
sité spojujici rizné staty a kontinenty jsou rozpros-
tfeny na rozsahlém uzemi. Mezi nejvétsi pfinosy
jejich vyuzZivani patfi zkracovani vzdalenosti a od-
strafiovani bariér pfi komunikaci. MoZnost rychlé
vymeény informaci zpo&atku nejvice pfitahovala vo-
jenské experty a ¢leny védecké komunity, s techni-
ckym rozvojem siti se v3ak jejich vyuZiti rozsifo-
valo i do ostatnich odvétvi.

V soucasnosti sité vyuZivaji riznorodé subjekty
od vyznamnych viadnich instituci po soukromé oso-
by. Potifeba intenzivni komunikace spojena s pfe-
nosem velkého mnoZstvi informaci dala vzniknout
univerzalnim systémdm schopnym pienaset libovol-
ny typ dat véetné zvuku a obrazu. Z hlediska zdra-
votnictvi tato nova technologie ovliviiuje pfedeviim
tfi nasledujici oblasti: poskytovani zdravotni péce
(telemedicina), ziskavani profesnich informaci a fi-
zeni zdravotnického systému.

Cilem tohoto ¢lanku je poskytnout zakladni infor-
maci o prvni oblasti - vyuZiti telemediciny.

Telemedicina

Pojem telemedicina vznikl spojenim dvou slov -
feckého telos (na dalku) a medicine (l&¢it). Pfi riiz-
nosti pfedstav o Ié¢eni nebo poskytovani zdravotni
péce na velkou vzdalenost miiZeme nalézt fadu de-
finic vymezujicich pojem telemediciny. V souéasné
dobé& pojem telemedicina zahrnuje Siroky rozsah te-
lekomunikaénich a informaénich technologii a s ni-
mi spojenou fadu klinickych aplikaci umozZfiujicich
umisténi zdravotni péce do Zzadaného mista. Pies-
na definice telemediciny, postavena napfiklad na
technickych prostiedcich, je témé&f nemozna, nebot
telemedicina vyuZiva Siroké spektrum technologii,
véetné telefonu, radia, fax a videa. Komunikace
mzZe probihat synchronnég, jak je tomu v pfipadé
vyuziti interaktivniho videa, nebo asynchronné, kdy
pfenasime textové zpravy nebo jednotliva obrazo-
va data. N&které aplikace vyuZivaji roboty nebo roz-
hrani na bazi virtualni reality.

Telemedicinsky systém m(ze byt dale charakte-
rizovan typem informaci, které zprostfedkovava (ra-
diologické snimky, klinické nalezy), a prostiedky uzi-
tymi pro pfenos. V Iékai'ské praxi je cela fada oblas-

ti, které potencialné mohou vyuZivat telemediciny.
Napfiklad pfenos obrazu je velmi dllezitym pro ra-
diologii a patologii. Klinicky orientované obory mo-
hou snimat a na dalku pfenaset nalezy, vysledky vy-
Setfeni, jako jsou EKG a EEG a umozZiiovat inter-
aktivni vySetieni nebo psychiatrické pohovory.

Historie telemediciny

Prvni zpravy o telemediciné se objevuji na po-
catku Sedesatych let. Neni pfekvapenim, Ze tele-
medicinou se jako jedna z prvnich vyzkumnych
organizaci zabyvala Americka kosmicka agentura
(NASA). V tomto pfipadé Slo o monitorovani zdra-
votniho stavu kosmonautl (1). V priib&hu experi-
mentl pozemni lékafsky personal sledoval fyziolo-
gické funkce kosmonautl, jako jsou krevni tlak, de-
chova frekvence, EKG a télesna teplota.

Prvni vyzkumné prace v oblasti telemediciny
uskuteénéné v pozemnich podminkach vyuZivaly
interaktivni videopfenosy, které zprostfedkovavaly
vazbu mezi pacientem, oSetfujicim lékafem a kon-
zultantem. Nejznamé&jSim projektem, ktery probihal
po dvé desetileti v USA, bylo poskytovani zdravot-
ni péce kmenu Papago a tento projekt mél oznace-
ni STARPAHC (Space technology applied to rural
Papago advanced health care) (2). V rdmci projektu
bylo nasazeno mobilni pracovisté s obsluhou a vy-
bavené EKG a rentgenovym pfistrojem. Spojeni pro
prenos dat a konzultaci se specialisty bylo radiové.

Studie v té dobé& prokazaly technickou provedi-
telnost podpory takovych klinickych &innosti, jako
jsou éteni radiologickych snimkd, vyhodnocovani pa-
tologickych vzorkt, diagnostiky koZnich onemocné-
ni, poslech hrudniku a moZnost konzultaci s odbor-
niky. Tyto studie obvykle skongily zavéreénou zpra-
vou s doporuéenimi pro dal3i vyzkum, vysledky se
v8ak do praxe dostavaly jen zfidka. Vé&tSina projek-
th byla ukonéena pro vysoké naklady. V pfipadé
ukonéeni projektu STARPAHC jsou pficiny pfipiso-
vany piedevsim Spatnému fizeni a organizaénim ne-
dostatkim.

V Evropé je znamym projekt vyuZiti telemediciny
na severu Norska, ktery bézi v Univerzitni nemoc-
nici v norském Tromso od roku 1992 (3). Tento pro-
jekt fedi 3patnou geografickou dostupnost zdra-
votni péce vyuzitim poéitacovych siti. V prib&hu
projektu Usp&3né probéhly studie dalkové diagnos-
tiky v oborech dermatologie, kardiologie, patologie,
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radiologie a endoskopie ORL pacientd. Nejvice je

vyuzivano teleradiologické spojeni. Za pét let ¢in-

nosti systému, ktery byl pribézné vylepSovan, rost-

la i frekvence poskytovanych konzultaci - v roce

1997 dosahla 6000 pfipadl (4). Vysledky projektu

potvrdily ocekavani: .

1) doslo k Usporam ¢asu radiolog(,

2) snizila se ¢asova prodleva mezi vysetienim a
ziskanim vysledki,

3) zrychlil se cely proces diagnostiky a tim bylo
umoznéno i snizeni poctu navstév Univerzitni
nemochice v Tromso.

Dal8im evropskym projektem byl v letech 1988
az 1992 projekt TELEMED z ramcového programu
evropské komise RACE. V tomto programu probi-
haly pilotni studie v oblasti radiologie, sdileni a spra-
vy databazi a v psychiatrii.

Koncept telemediciny

Existuje fada zplUsob( pienaseni dat a stejné tak
pouziti dat. Odbornici zabyvajici se telemedicinou
poukazuji na celé spektrum moznosti pouzivani te-
lemediciny, které saha od pfenosu zprav k operaci
na dalku. S ohledem na dnes jiz realizovana tech-
nicka feseni je tfeba diferencovat pojem teleme-
diciny, napfiklad podle Feussnera a Siewerta (5).

Telekonzultace

Nejjednodussi a nejpiesvédcivéjsi formou tele-
mediciny jsou telekonzultace, které jsou jiz dlouho
v podobé telefonniho rozhovoru nepostradatelnou
soucasti mediciny. Zvlastnosti nového pristupu k te-
lekonzultacim je zprostfedkovani informace nejen
verbalné, ale take vizualné. V mnoha pfipadech je
konzultace uZitetna jen se soucasnou obrazovou
informaci, napfiklad rentgenovy snimek. Pfimé po-
zorovani rentgenového snimku pfi dialogu muze
nahradit Casové narocné a ne vZdy spolehlivé za-
silani popisti. Kromé toho ma tento druh pfimé ko-
munikace vyhodu, Ze se sniZzuje mira rizika vyply-
vajici z nedorozuméni nebo chybné interpretace.

Dal3imi pfednostmi vyuZiti telekonzultace je zvy-
Seni kvality péce o pacienty a redukce nakladl spo-
jenych s cestovanim.

Telekonference

Telekonference pfinasi moznost diskuse ve sku-
piné. V pfipadé feSeni riznych problémi je vhod-
né, aby odbornici méli mezi sebou kvalitni vizualni
kontakt zprostfedkovavajici dynamiku diskuse. Ten-
to pfistup vyZzaduje podstatné narocnéjsi technické
zabezpeceni, predevSim v oblasti pfenosovych linek.

Ve srovnani s telekonzultaci pfinasi telekonfe-
rence dal$i dodatecné mozZnosti pouziti, mezi jiny-
mi pfimou inspekci pacienta pro zachyceni celko-
vého stavu, zprostfedkovani videoendoskopickych
nalezl a podobné.

Za specidlni formu telekonference mizeme po-
vazovat i televyu€ovani, kdy pfimo u liZka pacien-
ta stoji pouze vyucujici Iékaf a vzdalené auditorium
muZe pozorovat vy$etfovani a pfipadné lécbu.

Teleprezence

Teleprezence je obecné& chapana jako manipu-
lace se zafizenim v korespondujicim misté. Na roz-
dil od telekonference ma konzultujici lékai* moznost
samostatného ¢inu. Napfiklad je schopen béhem
operacniho zakroku sam si sefidit kameru, pfipad-
né mizZe také manipulovat mikroskopem nebo en-
doskopem. Pro demonstraci verbalné popisovane
skute€nosti miize pouzit vhodné ukazovaci zafize-
ni, napfiklad laserové ukazovatko (tzv. telestrator).

Vyuziti telemediciny v soucasnosti

Soucasny zajem a rozvoj telemediciny byl pod-
nicen technologickym pokrokem a védeckymi, eko-
nomickymi a socialnimi faktory. MiZzeme pozoro-
vat, Ze o telemedicinu se intenzivné zajimaji staty
s velkou rozlohou a nerovnomé&mé rozloZenou hus-
totou obyvatelstva, jako jsou Australie a USA.

Tento pfistup je podminén 2 faktory. Obyvatelé ve
vzdalenych a infrastrukturné hife rozvinutych oblas-
tech vyzaduji pristup k v€asné a kvalitni specializo-
vané péci srovnatelny s ostatni populaci. V sou¢asné
dobé lidé ve zminénych oblastech maji ztizeny pfi-
stup k této péci pfedevsim proto, Ze specialistée se
nachazeji pfevazné v oblastech s velkou koncen-
traci obyvatelstva. Vzhledem k rozvoji technologii
a jejich vyuziti v poskytovani zdravotni péce se ta-
to odlou¢enost mize zmensovat (6).

V roce 1996 byla Kongresu pfedloZena zprava
(7) Spole¢né pracovni komise pro telemedicinu a
ostatnich federalnich pracovnich skupin pracujicich
v oblasti telemediciny, jejichZ tkolem byl rozvoj stu-
dil vyuZiti telemediciny. Zpravu mlZeme chapat
jako priibéznou informaci Kongresu, protoze jak se
v ni uvadi, mimo teleradiologii bylo v uplynulych
trech letech zahajeno 60 % projektt a tyto projekty
jsou obvykle ve své pocatecni fazi.

V ramci této pribézné zpravy byl vypracovan
seznam aktivit v oblasti telemediciny, ktery se stal
zakladem informaéni databaze dosazitelné i na in-
ternetu (8). Vyznamny podil na ziskavani informaci
mél Institut of Medicine, ktery proved| vyhodnoceni
uZivani telemediciny.

Vzhledem ke svému rozsahu tato studie velmi
dobfe zobrazuje vyuzivani telemediciny v urcité ze-
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mi. V kratkosti uvedeme vysledky této prace. Na za-
catku roku 1997 témeér 30 % ze 159 dotazovanych
mistnich nemocnic pouzivalo urcity druh telemedi-
cinské technologie pro poskytovani zdravotni péce.
Nejcasté&ji provozovanymi aplikacemi byly radiolo-
gie a kardiologie nasledované ortopedii, dermato-
logii a psychiatrii. Tato skutenost je znazornéna
v grafu 1. Vice nez 50 % dotazovanych telemedicin-
skych programi poskytovalo telekonzultace po do-
bu jednoho roku a méné. Graf 2 znazorfiuje rozlo-
Zeni poétu zdravotnickych zafizeni v zavislosti na
dobé poskytovani telemedicinskych sluzeb. Mimo
klinickou oblast byla telemedicina vyuZivana pro
vzdélavani a komunikaci pfi fizeni zdravotnickych
zafizeni. PFi ekonomickém hodnoceni bylo konsta-
tovano, Ze navzdory ristu a expanzi zistavaji na-
klady na telemedicinu vysoké. Z kombinace vyso-
kych naklad( a nizsi arovné vyuZivani (pouze 17 %
zafizeni vyuzivalo telemedicinsky systém vice nez
1krat denné) vyplyvaji také vy3si jednotkové naklady.
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Graf 1 Nejcastéji uvadéné klinické aplikace telemediciny ve
zpravé adresované Kongresu USA
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Graf 2 Pocet zdravotnickych zafizeni vyuZivajicich v USA
telemedicinu a doba jejich plsobeni (konec roku 1996)

V prizkumu byla hodnocena i Uroveri pfipojeni
do komunikacni sité. Pfevazna vétsina telemedicin-
skych zafizeni (78 %) a zafizeni poskytujicich telera-
diologii (83 %) byla pfipojena pouze béznym telefon-

nim vedenim. Zbyvajici zafizeni byla pfipojena po-
moci optického vliakna, komutovanych linek a ISDN
spoje. Satelitni a mikrovinné smérové spoje se vy-
skytly méné nez v 10 % pfipadi. Pres 40 % zafi-
zeni mélo mozZnost vicenasobného pfipojeni do te-
lekomunikacni sité, napf. kombinaci pevné a komu-
tovane linky.

Zaveér

Provadéné studie potvrzuji, Ze mizeme oceka-
vat rostouci trend v poskytovani zdravotni péce po-
moci telemediciny. Mnoho lidi ma pfistup k témto
sluzbam doma nebo v zaméstnani a soucasné se
stale zdokonaluji nastroje umoZzfiujici zavadéni no-
vych a lep3i vyuziti stavajicich sluzeb. Nové mul-
timedialni technologie kombinujici funkce pocitace,
telefonu, faxu, kompaktniho disku a videa jsou pfi-
slibem jednodussi elektronické komunikace (9, 10).

Ze zku$enosti z jiz realizovanych projektt vyply-
nulo nékolik dalezitych zavéru:

1) Je tfeba zlepsit planovani, Iépe vyhodnocovat po-
tfeby klientt a celkovou potfebu téchto sluzeb.

2) Potieby klinik(, nikoli technické &asti jsou tim roz-
hodujicim faktorem. Piednost by mély dostavat
jednodudsi a nenakladné technologie.

3) Cile a pozadavky na systém musi byt peclivé
analyzovany a pfi jeho vystavbé musi byt brana
za zaklad existujici infrastruktura. Pfi rozhodo-
vani o vyuZiti specializovanych technologii je
tfreba analyzovat pomér naklad(i a pfinosu u
jednotlivych variant.

4) Systém musi byt flexibilni, aby byl schopen vy-
uzivat nove technické poznatky v oboru.

5) Pfipravované systémy musi brat v tvahu lidsky
faktor, musi byt uzitecné pro své uzivatele -
lekare.
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