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[\@Q DOMACI RiZENA MONITORACE A OPTIMALIZACE OXYGENOTERAPIE

* Odborny konzultant: MUDr. Jana Tukova, Ph.D.

= Cilova skupina:
" novorozenci nharozeni v gestacnim tydnu 22+0 az 31+6 s bronchopulmonalni dysplazii
= 70 PND

= Cil klicoveé aktivity:

= ovérit moznost fungovani a organizace dalkové rizené domaci oxygenoterapie a jeji
optimalizace

= kontrola a vyhodnoceni efektu monitorace a optimalizace oxygenoterapie

= Kde bude projekt probihat?

» 4 neonatologicka centra
» 4 pediatrické ambulance pro PND
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DESIGN
PROJEKTU

36. tyden
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VySetieni na prritomnost
bronchopulmonalni dysplazie

& =

Dité narozené v gestacnim
tydnu 22+0 az 31+6

Lékar/sestra pri souhlasu
zaradi dité do projektu
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Nastaveni domaci monitorace
dychani a kyslikové lécby

40. tyden

N

Propusténi do domaci péce

Kontinualni monitorace
dechu, saturace krve kyslikem
a TF pomoci telemedicinského
nastroje

0 %%%

Rychlejsi ukonceni
kyslikové lécby

g
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Vyhodnoceni efektu
optimalizace kyslikové terapie

Pravidelna konzultace
s lékai‘rem vedouci k optimalizaci
kyslikové lécby
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Optimalizace oxygenoterapie
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CPAP = HFNC LFNC
DIMISE
Snizovani pratoku HFNC (2 1/ min) Titrace potfeby O: Kritéria propusténi
SpO2 90-94% Dle histogramu SpQO:2
(A:89;95%) Aktivni/pasivni pFistup Domaci Oz (LFNC)
36+0 az 36+6

v

34t Dg. BPD* 38 Lt 20t

Histogram SpO2 a tyden

A: pasivni (standardni)

B: aktivni (kontrolované snizovani) Krlterla propusténi
Ventilacni stabilita (bez AP, DF < 60/min,
Sp0O2 >93/> 95%)
» DostateCny oralni pfijem pro dosazeni
e *Dle Jensen et al. hmotnostnich pfiristka > 150g/tyden

. g . - . + Termostabilita bez potfeby dodatecného
Pozn. Tlakova podpora u klasifikace dle Jensen je pfi HFNC > 21/ min, vyhevu (vhievna podiozka apod)

Tzn. pfi nastaveni 2 | / min, lze presné stanovit potfebu FiO2 a nasledné prevést na LFNC - Pfipravenost rodiny a domaciho prostredi
+ ECHO srdce s ohledem na PH



NSC SCHEMA PROCESU VYSETRENI

ECHOKARDIOGRAFICKE
VYSETRENI VE 36. PMT

Aktivni/pasivni Plicni hypertenze
snizovani LFNC O2

Protokol pro aktivni Protokol pro pasivni Protokol pro plicni
shizovani prutoku shizovani prutoku hypertenzi




NSC JAK BUDEME DITE MONITOROVAT?

Bluetooth pfijimac

» Masimo pulzni oxymetr:
= bez kabelového pfipojeni k monitoru umoznujici volny pohyb
ditéte za stalé monitorace
= Bluetooth senzor umoznujici kontinualni odesilani dat monitorujicimu
|ékari
» Méfené parametry:

= Saturace krve kyslikem, tepova frekvence, dechova frekvence, periferni perfuzni index, index pletysmografické variability
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MOZNOST NAHLEDU PRO RODICE
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NS& PSYCHICKA PODPORA RODICU

= veSkera péce a prace s pristrojem je v rukou rodicli
» propusténi PND do domaci péce je velmi stresujici — rodiC se stava ,hlidacim odbornikem®
= rodi¢e maji Casto obavy, ze nezvladnou péci bez podpory lékaru

sociologicky pruzkum

pochopeni emocionalniho hodnoceni prijeti zlepSeni komunikace
dopadu na rodiny telemedicinskych nastroju a vzdelavani rodin




NSC PRINOSY KLICOVE AKTIVITY PROJEKTU PRO DITE

* vyznamné zkraceni doby hospitalizace
= vytvareni vazby rodina — dité, podpora vyvoje ditete
» snizeni vyskytu infekci spojenych s hospitalizaci
= psychicka podpora rodic¢u
» |ekarska konzultace na dalku v kratkodobém horizontu

* monitoring na urovni nemochni¢niho sledovani, ale vdomacim prostredi

individualizovana oxygenoterapie reflektujici vysledky aktualniho méreni

» rychlejSi ukonCeni domaci oxygenoterapie

rizena kontinualni monitorace
» 24hodinové sledovani

» bezdratova monitorace — komfort pro dité i rodiCe
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