
Popis architektury stávajícího výukového systému určeného k rozšíření v rámci veřejné zakázky „UK 1.LF – Dodávka výukového systému a integrační platformy“

Předmětem popisu je stávající výukový systém vystavěný na zakázku dle specifikace zadavatele v rámci projektu Pořízení vybavení pro inovaci výuky biofyziky na lékařských fakultách UK, registrační číslo CZ.02.2.67/0.0/0.0/16_016/0002273. Níže je popsána specifikace tohoto výukového systému, který má být s pomocí integrační platformy v rámci nové architektury napojen na vKIS. Systém je členěn do několika modulů (serverový, uživatelský webový a uživatelský desktopový), které jsou přístupné různým uživatelským rolím (student, vyučující, supervisor). Dále uvedená specifikace obsahuje popis jednotlivých modulů z hlediska požadavků na parametry, funkce a rozdělení přístupů uživatele dle přidělení jednotlivých systémových rolí.
Jedná se o komplexní systém pro zajištění praktické výuky lékařské biofyziky na 1.LF, 2.LF, 3.LF, LF v Plzni a LF v Hradci Králové blíže specifikovaných touto dokumentací.
Systém obsahuje prvky, které jsou totožné pro všech 5 fakult a jsou ve stejné podobě instalovány v každém místě plnění, dále označováno jako „společná koncepce“. Na 1.LF je navíc instalován další serverový systém, který bude instalován pouze v místě plnění 1.LF, dále označeno jako „centrální část“.
Blokové schéma projektu telemedicína – centrální řešení

Centrální část (1.LF)
· Serverové řešení
· Záloha fakultních serverů
· Správa a archivace statistických údajů a anonymizovaných uživatelských záznamů 
· Poskytování centrálního update v případě upgrade
· GDPR ochrana údajů
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Společná koncepce 5 celků (1.LF, 2.LF, 3.LF, LF v Plzni a LF v Hradci Králové)

Blokové schéma projektu telemedicína – společná koncepce

Toto schéma popisuje strukturu stávajícího systému včetně jednotlivých uživatelských rolí

HL7/FHIR interface 
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Senzory fyziologických veličin s bezdrátovým přenosem
· EKG
· Tlakoměr
· Bio impedanční váha
· Glukometr
· Stabilometrická plošina
· ……..



Uživatelský modul – desktopová část
Pracovní stanice v laboratoři (9 ks / fakulta)
SW klient – simulace pracoviště
· ambulance vyšetření 
· lékař vyhodnocení

Supervizor
Vyučující
Uživatelský modul – webová část
Modul v LMS Moodle
· Zpracování protokolů
· Vyhodnocení protokolů

Popis vybavení a jeho počty a parametry/1 celek:
a) - 1ks server pro obsluhu výukových simulovaných pracovišť pro pacientské vyšetření, přístup lékaře, e-learningový server – obslužný server pro e-learning systém (dimenzováno až na desítky úloh, přístupy až tisíce uživatelů), centralizované HW řešení, posílení výkonu e-learningového systému, interface pro výměnu dat pro mobilní aplikace e-learningu, interface pro napojení přístrojového vybavení se zakázkovou úpravou. 
b) - 9ks výukové stanice: 
Mobilní výuková laboratoř - pracovní stanice pro obsluhu telemetrických úloh - obsluha bezdrátové napojení jednotlivých senzorů - simulace vyšetření, simulace přístupu lékaře -  specifikace dle potřebné konektivity a provozních nároků obslužného SW
Nabízené funkcionality:
Stacionární pracovní stanice pro obsluhu telemetrických úloh - obsluha bezdrátové napojení jednotlivých senzorů, simulované pracoviště pro pacientské vyšetření - specifikace dle potřebné konektivity a provozních nároků obslužného SW 
Stacionární pracovní stanice pro vyhodnocení telemetrických úloh - obsluha a simulované pracoviště lékaře specialisty -  specifikace dle potřebné konektivity a provozních nároků obslužného SW
Přístroje pro praktické úlohy telemetrie (EKG, glykémie, hmotnost, tělesný tuk, SpO2, krevní tlak, stabilometrie, aktivita, lokalizace) - kufříkové řešení pro simulované řešení pacientského vyšetření
Řešení realizované ve stávající konfiguraci využívá těchto přístrojů a jejich bezdrátových komunikačních protokolů:
· EKG Bittium Faros 360
· Tlakoměr Fora P30+
· Glukometr Fora Diamond Mini
· Bioimpedanční váha Beurer BF850
· Oxymetr Nonin Onyx II 9560
· Stabilometrická plošina Nintendo BalanceBoard

c) Popis vlastností obslužný software a jeho funkcionality:
společná koncepce - SW pro obsluhu telemetrických kufříků, výuka telemedicíny, Informační systém pro podporu praktických cvičení
simulace pacientského měření pro jednotlivé úlohy
simulace lékařského vyhodnocení jednotlivých úloh
management studentských protokolů z měření
evidence / vyhodnocení výuky
uživatelsky rozšiřovatelné, výukový SW na míru
možnost vkládání a vyhodnocení vlastních uživatelsky vytvořených úloh dle strukturované šablony
propojení s výukovým e-learningovým systémem v podobě stacionárních stanic (webový interface) a v podobě mobilních stanic (mobilní aplikace pro 2 nejrozšířenější mobilní OS)
propojitelnost senzorů s bezdrátovým přenosem se zdokumentovaným otevřeným komunikačním protokolem
dodávka zdrojových kódů systému pro zajištění rozšiřitelnosti a udržitelnosti systému uživatelem

d) Centrální část (pouze 1.LF):
-1ks centrální HW umístěný na 1.LF, serverové řešení pro správu a centralizaci telemedicínských dat z ostatních zapojených LF, archivace dat, hodnocení, anonymizace a distribuce shromažďovaných informací pro účely výuky - agregace dat, záloha db dat všech napojených LF
Implementace obsluhy centrálního serverového řešení pro správu a centralizaci telemedicínských dat z ostatních zapojených LF, archivace dat, hodnocení, anonymizace a zpětná distribuce informací pro účely výuky

Popis dalších vlastností systému

Systém je členěn do několika modulů (serverový, uživatelský webový a uživatelský desktopový), které jsou přístupné různým uživatelským rolím (student, vyučující, supervisor). Tento dokument obsahuje popis jednotlivých modulů z hlediska funkcí a rozdělení přístupů uživatele z hlediska přidělení jednotlivých systémových rolí.
Cílem realizovaného výukového systému v rámci projektu zadavatele je snaha o zatraktivnění výuky biofyzikálních praktik. Snahou je přiblížení studentů k problematice telemetrického monitorování pacientů, a to jak z pohledu pacienta, tak z pohledu lékaře. Data naměřená ve cvičeních budou po anonymizování využitelná jak v předmětu biofyziky, tak případně v dalších předmětech, či při možném výzkumu. 
Další vlastností existujícího výukového systému je systém správy protokolů z praktik, a to jak správy ze strany studentů, kdy převedením současných protokolů do webového formuláře zjednoduší odevzdávání, tak i ze strany vyučujícího, kdy systém bude provádět automatickou kontrolu některých částí protokolů a zároveň bude vyřešen problém nekompatibility některých formátů odevzdaných protokolů.

Systém má z hlediska poskytovaných funkcí tyto části a umožní členění do uvedených uživatelských rolí:

· Serverová část
· Ukládání dat
· Stahování dat
· Správa uživatelských skupin (ldap)
· Uživatelská část, desktopová aplikace
· Komunikace s bluetooth zařízeními
· Odesílání dat na server
· Náhled na načtená data
· Uživatelská část, webová
· Student
· Správa protokolů
· Komunikace s učitelem
· Učitel
· Správa odevzdaných protokolů
· Komunikace se studentem
· Supervisor
· Export anonymizovaných dat

Uživatelská role student

Měřící aplikace (desktopový modul)
Submodul měřící aplikace bude sloužit pro měření a odesílání dat z bezdrátových zařízení do centrálního serveru. Aplikace bude disponovat přihlašovacím formulářem (kde bude evidována i náležitost ke skupině), díky čemuž bude možno data odesílat simultánně do účtů ostatních studentů náležících do jedné skupiny. 

Aplikací bude možno 
· Měřit
· Kontrolovat stav měření
· Ověřovat uživatele na základě centrálního serveru (ldap)
· Uploadovat získaná data do centrálního serveru
· Návaznost systému na některou z aplikací pro správu ordinace, například pro využití dat v jiných předmětech (PC Doktor - bioinformatika)
· Export dat do pdf, png, Excel.
· Exportová data budou obsahovat měřící osobu (osoby), případně i měřenou osobu, studijní kruh, měřící skupinu (studenti se ve skupinách můžou na měření měnit – zároveň kontrola docházky).
· Student patří do studijního kruhu a do měřící skupiny (můžou v semestru nastat i několikanásobné přesuny).
· Při prvním přihlášení student potvrdí souhlas se zpracováním osobních údajů a zdravotních záznamů (anonymizovaných) pro účely výuky a VaV činností dle GDPR

Webová aplikace (webový modul)
Submodul webová aplikace je zaměřený na zjednodušení zakládání, editaci a odevzdávání protokolů do biofyzikálních praktik. V současné době studenti jsou pro studenty připravené šablony protokolů vyhotovené v Microsoft Excel, které studenti vyplňují a posléze uploadují na elearningový server Moodle. Nastávají zde problémy v případě, že studenti nemají Microsoft Excel, jelikož šablony zcela nefungují v opensource alternativách (například LibreOffice). Cílem tohoto submodulu je přenést tvorbu protokolů protokolů do webového formuláře. Zároveň bude sloužit jako platforma pro komunikaci mezi učitelem a studentem, kde bude v přehledné formě znázorněn současný stav odevzdaného protokolu. Veškeré tyto funkce budou integrovány do výukového e-learningového systému provozovaného na straně zadavatele.

Webová aplikace bude sloužit pro správu protokolů z měření. Správa protokolů bude zahrnovat.
· Heslo pro vstup na portál (LF1). U kurzu možnost vstupního hesla a kódu podle kterého se budou studenti automaticky rozřazovat do skupin (při prvním přihlášení – studenti ale mohou být u každého měření s jinou skupinou), Tyto funkce budou integrovány s informačními systémy zadavatele, ve kterých je realizována evidence studentů, jejich přístupů a uživatelských skupin.
· Historie komunikace se studentem u protokolů.
· Verzování nově odevzdaných úkolů. Přehledně zobrazit včetně komentářů u vrácených protokolů.
· Možnost do formuláře přidat další pole k vyplnění např. kontrolní otázky k protokolu nebo k měření.
· Změny a nové komentáře k úlohám od vyučujícího a další upozornění posílány na email.
· Přehledné upozornění na nové zprávy od vyučujících, nacházející události, vrácené úlohy atd.
· Náhled na stav protokolů
· Komentář vyučujícího k protokolu
· Stavy protokolů
· Splněn 
· Nesplněn
· Neodevzdán
· Možnost položit dotaz ohledně protokolu.
· Obrazovka pro odevzdání protokolu měření
· Pokud existují naměřená data k otevřené úloze, aplikace je načte a automaticky vyplní do protokolu
· Každá obrazovka odevzdání protokolu bude obsahovat pole Diskuze a Závěr, dále pak pole pro hodnoty, které počítá student
· Pokud protokol obsahuje některé hodnoty, které student počítá a vyplňuje je do protokolu, systém upozorní studenta, zda jsou vyplněné hodnoty správné.
· Systém bude z případných hodnot generovat grafy.
· Možnost uploadu případných dalších výstupů z měření. (obrázky, pdf, etc.)
· Interface zprostředkující přístup k obsahu, generovaný ve formě responsivního webového interface pro mobily a pro PC
· Zpřístupnění formulářů s výsledky praktických úloh - teoretická příprava, reprezentace výsledků praktických měření

Uživatelská role vyučující

Modul vyučující zajistí práci s protokoly, tím, že se eliminuje nutnost externí aplikace pro kontrolu protokolů (Microsoft Excel) a zároveň také tím, že bude provádět automatickou kontrolu vyplněných dat (vypočtené hodnoty) a kontrolovat shodu v textu mezi odevzdanými protokoly.

Webová aplikace - (webový modul)

1. Náhled na stav odevzdaných protokolů v jednotlivých studijních skupinách
2. Náhled na stav odevzdaných protokolů jednotlivých studentů
3. Náhled na protokoly
4. Možnost filtrování na základě
a. Skupin
b. Stavu protokolů
c. Jména studenta
5. Možnost Přijmout/Vrátit odevzdaný protokol, přidat komentář.
6. Umísťování výukových materiálů, textů (html editor), návodů, výuková videa (zobrazování a přehrávání na webu) atd.
7. Možnost přidat hromadně více studentům komentář a schválit nebo vrátit protokol k přepracování.
8. Kontrola plagiátů. Automatická kontrola podobných protokolů. Podle naměřených dat a textů.
9. Zobrazení pohledu jako vidí student (přepínání rolí).
10. Nastavení jednotlivých části jako neviditelné (nebo časově omezené).
11. Hromadné odesílání emailu pro celý kruh, celou skupinu nebo vybraným studentům.
12. Přehledné upozornění na nové zprávy, nové odevzdané úlohy pro kruhy, které vyučující cvičí (nastavení v osobním profilu).

Uživatelská role supervizor

Modul supervizor slouží pro manipulaci se skupinami a kurzy.

Serverový modul
· Vytváření měřících skupin
· Vytváření a úprava protokolů
· Vytváření a správa výukových kurzů (název, popisek, kód), sekcí a kategorií (seskupování kurzů a v kurzu rozdělení na týdny nebo měřené úlohy), studijních skupin, přístupových hesel atd. Tyto funkce budou integrovány do stávajících informačních a elearningových systémů zadavatele.
· Omezení platnosti a viditelnosti jednotlivých částí (pro uživatele nebo časově).
· Ruční přesuny studentů mezi kruhy a skupinami.
· V případě potřeby možnost vytvořit lokální účet s nastavenými právy.
· Nastavení šablony vzhledu (optimalizace pro PC, tablet).
· Kalendář s upozorněním např. na odevzdání úloh.
· Omezení času a počtu pokusů pro odevzdání jednotlivých úloh.
· Zálohování a obnova celého kurzu s možnostmi nastavení co zálohovat.
· Nastavení hodnocení u jednotlivých úloh (ano/ne, body, známky atd.)
· Přiřazování práv vyučujícím (které kruhy, jaké změny, přidávání/mazání výukových materiálů, další změny).




Funkcionality požadované pro povedení praktických úloh

Karta praktické úlohy v obslužném software na každé pracovní stanici bude mít následující globální strukturu:
· Zadání výukové / teoretické části
· Zadání referenčních hodnot pro automatickou kontrolu
· Formulář výsledkového protokolu praktika
· Video návod na obsluhu každého přístroje a k provedení provedeni praktika

Další požadované vlastnosti karty praktických úloh:
· Identifikace studenta s pomocí login
· Připojení přístroje / zařízení, kontrola připojení, signalizace konektivity
· Spuštění měření pro několik fází měření (měření s příznakem simulátor, klidová fáze, dynamická fáze, před zátěží, po zátěži, artefakty, různé polohy těla)
· Uložení záznamu na server
· Režim měření hodnot (možnost měření s pomocí více metod)
· Režim importu externího záznamu 
· Režim vyhodnocení hodnot, zápis výsledků, popis záznamu 
· Vyplnění hodnocení, závěrů, diskuze


Přehled požadovaných praktických úloh s přímým napojením bezdrátových senzorů fyziologických veličin, jejichž hodnoty budou automaticky propisovány do výsledných protokolů z praktik při jejich provádění v rámci výuky:

· Neinvazivní měření krevního tlaku (Praktikum zadání 1)
· Pulsní oxymetrie (Praktikum zadání 2)
· Telemetrické monitorování pacientů s diabetem (Praktikum zadání 3)
· Telemetrické měření EKG (Praktikum zadání 4)
· Bioimpedanční metoda měření složení těla (Praktikum zadání 5)
· Diagnostika posturální stability (Praktikum zadání 6)
Zadání praktických úloh, které budou s pomocí systému realizovány, je uvedeno dále v dokumentaci.

Editor nové úlohy - možnost uživatelského založení a vložení nové úlohy pro praktika v obecné struktuře:
· Zadání výukové / teoretické části
· Zadání referenčních hodnot pro automatickou kontrolu
· Formulář výsledkového protokolu praktika
· Video návod na obsluhu každého přístroje a k provedení provedeni praktika


Příklady praktických cvičení realizovaných v rámci stávající architektury:

Neinvazivní měření krevního tlaku (Praktikum zadání 1)
1. Teoretická část
Krevní tlak je tlak, kterým působí protékající krev na stěnu cévy. Hodnota tlaku krve je různá v různých částech krevního řečiště, nejvyšší je ve velkých artériích, směrem do periferie klesá, nejnižší je pak v žilním systému. Pojmem krevní tlak se nejčastěji myslí arteriální (tepenný) krevní tlak, což je tlak krve ve velkých artériích. Arteriální krevní tlak se mění během srdečního cyklu, nejvyšší je v ejekční fázi = systolický tlak, nejnižší během plnící fáze = diastolický tlak. Rozdíl mezi systolickým a diastolickým tlakem je tlaková (tepová) amplituda. 
Hodnota krevního tlaku se skládá ze dvou čísel oddělených lomítkem, vyšší číslo je hodnota systolického tlaku, nižší číslo je diastolický tlak (vyjadřuje se nejčastěji v mmHg, méně často v kPa). Např. hodnota tlaku 120/80 mmHg znamená, že systolický tlak je 120 mmHg a diastolický tlak 80 mmHg. U zdravého dospělého člověka by hodnota systolického tlaku neměla překročit 140 mmHg a hodnota diastolického tlaku 90 mmHg. Nízký krevní tlak se označuje jako hypotenze, vysoký krevní tlak je hypertenze. 
Arteriální tlak lze měřit metodou přímou (zavedení kanyly do tepny a připojení k elektronickému manometru) nebo nepřímou metodou
Nepřímá metoda 
Digitální tonometr (obr. 1) je založen na oscilometrickém principu, kdy sonda umístěná v manžetě vyhodnocuje změny elektrického pole způsobené pohybem komprimované cévní stěny, je-li komprese vyšší než diastolický a nižší než systolický tlak. Protože změny elektrického pole může vyvolávat i kosterní sval, není možné tuto metodu použít u lidí trpící trvalým svalovým třesem nebo u dětí, které jsou neklidné.[image: http://www.foracare.com/images/products-D40.png]









Obr. 1 -  Digitální tonometr



2. Úkol měření
Změřte klidový krevní tlak pokusné osoby pomocí digitálního tonometru. Pro jednotlivé metody posuďte opakovatelnost měření. Ověřte závislost naměřených hodnot na poloze pacienta při měření.
3. Postup měření
Hodinu před měřením nepijte kávu, silný čaj nebo alkohol, ani nekuřte. Pokud užíváte léky na snížení krevního tlaku, měřte se vždy před užitím těchto léků. Před měřením je vždy dobré vyprázdnit močový měchýř (plný močový měchýř zvyšuje krevní tlak o cca 10 mmHg). Měření provádějte vsedě, opřete se pohodlně o opěradlo židle, nepřekřižujte nohy. Končetina, na které měříte krevní tlak, nesmí být zaškrcena nebo jakkoliv stažena rukávem. Při měření seďte v naprostém klidu a tichu, nemluvte (mluvení zvyšuje hodnoty o cca 5 mmHg). Měřenou končetinou nesmíte během měření pohybovat. Pokud měření opakujete, vyčkejte vždy 3 minuty mezi dvěma po sobě jdoucími měřeními.

1.) Proveďte sérii měření klidového krevního tlaku pokusné osoby digitálním tonometrem. 

2.) Proveďte u různých osob několik měření krevního tlaku pomocí digitálního tonometru.

3.) Ověřte závislost naměřeného tlaku krve na poloze pacienta.  Proveďte měření krevního tlaku na pokusné osobě vsedě, v úrovni srdce, ve stoje, na předpažené a vzpažené ruce a měření ve stoje na noze nad kotníkem. 

4. Vyhodnocení
Porovnejte série naměřených hodnot digitálním tonometrem.
Posuďte opakovatelnost měření. Čím jsou způsobené rozdíly naměřených hodnot jednotlivých měření?
Čím jsou dány nepřesnosti digitálního tonometru?
Vysvětlete naměřené rozdíly při různých polohách měření.
Jaké jsou další nepřímé metody měření krevního tlaku?
Jaké jsou přímé metody měření krevního tlaku?


Pulsní oxymetrie (Praktikum zadání 2)
 
1. Teoretická část
Pulzní oxymetrií zjišťujeme periferní saturaci krve kyslíkem – SpO2. Procento veškerého hemoglobinu přeměněného na oxyhemoglobin se nazývá kyslíkovou saturací. Kyslík je v krvi vázán na molekuly hemoglobinu. Formy hemoglobinu:
redukovaný hemoglobin Hb
oxyhemoglobin  O2Hb
carboxyhemoglobin COHb
methemoglobin  MetHb

Kyslíková saturace SO2:			SO2

Vycházíme-li z Lambert – Beerova zákona, pak koncentrace roztoku může být vypočítána   z    množství světla   známé   vlnové délky jím   absorbovaného. Jsou-li v roztoku obsaženy dvě látky s rozdílnými absorpčními spektry, jejich poměrná koncentrace může být vypočtena z poměru světla absorbovaného na dvou různých vlnových délkách. Ovšem procházející složka záření není ovlivněna jen složením krve, ale i vlastnostmi ostatních tkání. Objem prosvěcované tkáně se mění také v závislosti na objemu krve v ní obsažené, tím vzniká proměnná složka absorbance.  Hb absorbuje hůře světlo vlnové délky 940 nm (infračervené světlo) než O2Hb, ale lépe světlo vlnové délky 660 nm (červené světlo), arteriální krev se tedy jeví červenější než krev venózní.
U pulzní oxymetrie se používá snímač tvořený dvojicí LED (červená a IR) a fotodiodou. Dvojicí LED prosvěcujeme dobře prokrvenou tkáň (prst, ušní lalůček) a fotodiodou snímáme záření, které prošlo tkání.
[image: ]
Obr. 1 – Pulzní oxymetr Nonin
Normální hodnoty SpO2 u dospělých se pohybují v rozmezí 95 - 98%. Pokud je v krvi např. významné množství COHb (otrava oxidem uhelnatým) nebo MetHb bude pulzní oxymetr falešně zvětšovat údaj o kyslíkové saturaci. Problémem mohou být i umělé nehty a nehty nalakované tmavšími barvami.
2. Úkol měření
Měřen je úbytek intenzity světelného záření o dvou vlnových délkách, které je pohlcováno hemoglobinem obsaženým v červených krvinkách. V závislosti na zastoupení oxy-hemoglobinu a deoxy-hemoglobinu v krvi jsou obě světelná záření o rozdílných vlnových délkách pohlcována s různou mírou. Cílem měření je seznámit se s funkcí pulzních oxymetrů. 
3. Postup měření
1. Umístěte snímač na prst ruky 
2. Proveďte synchronizaci pulzního oxymetru se SW aplikací 
3. Proveďte měření saturace SpO2 (hodnota se ustálí za cca 60s). Sledujte průběh pletysmografické křivky a pozorujte, jak se mění její tvar při zadrženém dechu a vlivem pohybových artefaktů. 
4. Sledujte, jak se mění měření z bodu 3. při a po dynamické zátěži. (50 dřepů) 
5. Sledujte, jak se mění měření z bodu 3. při zaškrcení paže. 
6. Změřené hodnoty pošlete ke zpracování do Laboratoře II. 
4. Vyhodnocení
 Jak se mění saturace krve kyslíkem s nadmořskou výškou?
Co může být příčinnou nesprávných výsledků při měření saturace krve kyslíkem při pulzní oxymetrii ? 
Jak se mění saturace při zátěži?
Co se stane, když klesne saturace pod 50%?
Proč se pulzní oxymetrie nazývá právě pulzní?
Na jakém principu je založeno snímání pletysmografické křivky?
 


Telemetrické monitorování pacientů s Diabetes (Praktikum zadání 3)
1. Úkol měření 
V úloze se student seznámí se sadou pro bezdrátové monitorování cukru v krvi s přenosem přes BT do PC/notebooku 
Student se naučí používat přístroj pro selfmonitoring cukru v krvi. Seznámí se s možnostmi vyhodnocení pacientské frekvence měření, zobrazení pacientských dat a trendů cukru v krvi. 
Pokuste se, aby alespoň jeden student ze skupiny přišel na měření nalačno (alespoň 8 hodin bez jídla) a alespoň jeden 1-2 hodiny po jídle. (příp. po vypití sladké vody s cukrem) 
2. Postup měření 
Zvažte, zda je mezi studenty osoba ochotná se nechat píchnout, v opačném případě proveďte měření pomocí kontrolních roztoků. 
Postup při odběru krve jehlou: 
a) Poloha při odběru 
Ve stoje stoupá hydrostatický tlak Pro zachování standardního odběru je tedy vhodné pro 
stanovení většiny analytů zajistit polohu vsedě a to po dobu 15 minut před odběrem. 
Nemocného vyzveme, aby se posadil a svěsil ruku podél těla. 
b) Výběr místa odběru 
Kapilární krev se nejčastěji odebírá z vnitřní strany bříška prstů na horních končetinách, protože zde je prst nejlépe prokrven. Nejvhodnější je ukazováček, prostředníček a prsteníček. Palec a malík se k odběru kapilární krve nepoužívá, tyto prsty nejsou považovány k odběru kapilární krve za dostatečně prokrvené. Avšak v případě dlouhodobého sledování je užíváme. 
Také je možné odběr provést z ušního lalůčku, což je málo časté. 
c) Dezinfekce místa vpichu 
je základní prevencí přenosu infekce do pacientova krevního oběhu před jakýmkoliv odběrem krve. K dezinfekci se využívají lihové roztoky, jodové tinktury, aerosolové přípravky. Dezinfekční roztok se vždy po nanesení musí nechat úplně zaschnout, pokud výrobce neuvádí jinak. 
d) Jehly k provedení vpichu 
Hloubka vpichu by měla být maximálně 2,5 mm, jehly jsou velmi tenké a tím 
není celý proces nadmíru bolestivý. 
e) Otření první kapky. 
Po vpichu se první kapka vždy otře sterilní gázou. První kapku otíráme, protože může být kontaminována dezinfekcí nebo tkáňovým mokem a pak by zkreslovala výsledky vyšetření. 
f) Komprese prstu 
Pokud je krev prudce vytlačována do zkumavky, dochází k její kontaminaci tkáňovým mokem a mikrosraženinami a to vede k diluci (naředění) krve a snížení koncentrace analytů. Komprese prstu tedy zkresluje výsledky vyšetření. Vhodným způsobem odběru je volné odtékání kapilární krve do odběrového zařízení, které zabezpečuje kapilára. Pokud je nutné krev z prstu vymačkávat, musíme myslet na tyto zásady: 
Vždy provádíme kompresi celé dlaně a postupujeme k prstům. 
Pak pokračujeme kompresí celého prstu směrem k místu vpichu. 
Během komprese nevyvíjíme nadměrný tlak. 
Nikdy nevymačkáváme krev pouze z místa vpichu 
1. Kombinovaným glukometrem změřte svou hodnotu glykémie 
a) Změřte hodnoty glykémie a krevního tlaku nalačno. 
b) Změřte hodnoty glykémie a krevního tlaku po jídle. 
c) Změřte hodnoty glykémie a krevního tlaku v klidu. 
d) Změřte hodnoty glykémie a krevního tlaku po dynamické zátěži 
3. Vyhodnocení 
Diskutujte rozdíly. 
Sledujte změny v průběhu cvičení, zjistěte, zda jsou u zdravých lidí měřitelné. 

Telemetrické měření EKG (Praktikum zadání 4)
· 1. Úkol měření 
Seznamte se s přístrojem pro snímání a vyhodnocení EKG křivky, jeho obsluhou a s nejčastějšími projevy onemocnění kardiovaskulárního systému v EKG signálu. 
Změřte EKG pokusné osoby v klidu a po dynamické zátěži. Provede zpracování a analýzu měřeného signálu EKG pomocí elektrokardiografu telemetrického systému. 
Bude se sledovat vzájemný vliv měřených parametrů, biologické artefakty v signálech. 
Mechanická činnost srdečního svalu je řízena autonomní elektrickou aktivitou myokardu. Tato elektrická aktivita nezůstává omezena na hmotu srdečního svalu, ale je měřitelná i na povrchu těla. Při vhodném umístění snímacích elektrod na povrchu těla tak můžeme získat velmi detailní popis prostorových a časových charakteristik elektrické aktivity srdce. Toto vyšetření se nazývá EKG. EKG je standardní neinvazivní metodou funkčního vyšetření elektrické aktivity myokardu. 
· 2. Postup měření 
a) Sledovanou osobu posadíme na židli, uvolníme oblast pravého a levého zápěstí a levého kotníku 
b) Připravte pokožku pacienta pro přiložení elektrod 
•Odstraňte nadměrné ochlupení z míst pro elektrody. 
•Mastnou pokožku otřete tamponem namočeným v alkoholu. 
•Jemným oškrábáním pokožky odstraňte povrchovou vrstvu tvořenou odumřelými buňkami, a zlepšete tak vedení elektrických signálů. 
•Elektrody neumísťujte poblíž šlach ani větších svalových hmot. 
•Pokožku očistěte a osušte. 
c) Místa pro přiložení elektrod potřeme vodivým gelem 
d) Přiložte elektrody EKG: 
•Zkontrolujte, zda není porušen obal a nevypršelo datum použitelnosti. 
•Na každý z vodičů svodů připojte jednu elektrodu. 
•Uchopte elektrodu za výstupek a sloupněte ji z podložky. 
•Kontrolujte, že je gel na elektrodě neporušený (je-li narušený, elektrodu zlikvidujte). 
•Elektrodu uchopte oběma rukama a napněte ji. 
•Elektrodu přiložte naplocho na pokožku. Uhlaďte povrch. Netlačte na střed elektrody. 
e)Umístíme elektrody do oblasti pravého a levého zápěstí a levého kotníku 
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· 1. Změřte EKG na Pacientském simulátoru 
· a) Změřte elektrokardiogram na Pacientském simulátoru EKG 
· b) Zobrazte ideální průběh a průběh vybrané patologie 
· 2. Změřte klidový elektrokardiogram na pokusné osobě 
· a) Změřte klidový elektrokardiogram pokusné osoby v klidu, v leže na zádech, na boku a ve stoje 
· b) Diskutujte měřené rozdíly 
· 3. Změřte elektrokardiogram pokusné osoby po dynamické zátěži 
· a) Pokusnou osobu nechte dělat dřepy po dobu alespoň 60s 
· b) Změřte elektrokardiogram pokusné osoby po zátěži 
· c) Analyzujte měřené průběhy 
· 4. Sledujte artefakty v EKG signálu 
· c) Odpojte jednu z koncovek kabelu a diskutujte jeho vliv na zobrazovaný průběh 
· d) Analyzujte měřený EKG signál 
· 3. Vyhodnocení 
Diskutujte rozdíly mezi simulovaným ideálním průběhem EKG a průběhem patologickým. Sledujte charakteristické průběhy vybraných patologií a jejich rozdíly vůči ideálnímu průběhu. 
Sledujte změny v měřeném signálu při měření v klidu a v různých polohách. 
Ověřte vliv dynamické zátěže na měřený signál. 

Bioimpedanční metoda měření složení těla (Praktikum zadání 5)
1. Teoretická část
Multifrekvenční bioimpedanční analýza (BIA) je založena na šíření střídavého proudu nízké intenzity biologickými strukturami při využití většího počtu frekvencí od 0 do cca. 100 kHz. Princip metodiky je založen na odlišných elektrických vlastnostech tkání, tuku a hlavně tělesné vody. Spočívá v tom, že tukuprostá hmota, obsahující vysoký podíl vody a elektrolytů je dobrým vodičem proudu, zatímco tuková tkáň se chová jako izolátor a špatný vodič. 
Na základě regresních rovnic jsou pak z hodnot impedance vypočteny hodnoty celkové tělesné vody, procento tělesného tuku, hodnoty aktivní tělesné hmoty, buněčné hmoty atd.    
Beurer BF850 (Obr. 1) je osobní váha s měřením biometrických tělesných hodnot, jako je hmotnost, procento tělesného tuku, procento tělesné vody, hmotnostní podíl kostí a svalů, metabolický věk, doporučený denní přísun kalorií nebo viscerální tuk.
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Obr. 1 – Bioimpedanční váha Beurer BF850
Váha měří tělesné hodnoty pomocí 4 elektrod umístěných na nášlapných plochách (pata/špička každé nohy). Při měření prochází z váhy tělem slabý proud, na jehož základě se určují tělesné hodnoty. Váha není vhodná pro osoby, které využívají kardiostimulátor. Váha je schopna měřit tělesné hodnoty i pro děti od 5 let věku. 
Přínosem váhy je bližší určení osobních parametrů. Pokud chcete snížit nebo kontrolovat tělesnou hmotnost, pomohou vám údaje z váhy v představě o efektivitě diety nebo sportovních aktivit. Při nevodně zvolených dietách je riziko snížení hmotnosti na úkor podílu vody v organismu, zatímco tělesný tuk může zůstat stejný, nebo se dokonce zvýšit. 
Podíl svalové hmoty – tato funkce ukazuje hmotnost příčně pruhovaných i hladkých svalů, včetně vody v nich obsažené.
Hmotnost kostí – znamená množství kalcia a ostatních minerálů. Protože struktura kostí se nemění v krátkém časovém úseku, je důležité rozvíjet a udržovat zdravé kosti vyváženou stravou a dostatečnou tělesnou aktivitou.
Viscerální tuk – tuk v břišní dutině, který obklopuje vnitřní orgány. Výzkumy prokazují, že ačkoliv Vaše hmotnost a % tělesného tuku zůstává stejné, s přibývajícím věkem se ukládání tuku mění a tuk se čím dál víc ukládá v oblasti břicha, obzvlášť u žen v menopauze. Zjištění množství viscerálního tuku a jeho případné snížení a udržování na přípustné hodnotě, pomůže snížit riziko nemocí – srdečních chorob, vysokého krevního tlaku atd. Rádce viscerálního tuku – poradí, zda je množství viscerálního tuku v normálních nebo zvýšených hodnotách.

Denní příjem kalorií – DCI: je součtem kalorií pro základní metabolismus a kaloriemi potřebnými pro metabolismus spojeným s fyzickou aktivitou během dne.
Metabolický věk – tato funkce spočítá Vaše BMR a ukáže Vám průměrný věk, kterému náleží Váš metabolismus. Jestliže je Váš metabolický věk vyšší než Váš skutečný věk, znamená to, že musíte zlepšit bazální metabolismus. Zvýšená tělesná aktivita Vám pomůže zvětšit objem svalové tkáně a snížit Váš metabolický věk. Váha ukazuje hodnoty od 12 do 90. Nižší věk než 12 se na displeji zobrazí „12“, vyšší než 90 se na displeji zobrazí „90“. Vědci dokázali, že se metabolismus přibývajícím věkem dítěte mění, zlom nastává od 16ti nebo 17ti let, kdy se spotřeba snižuje. Měření je pro 18–99 roků.
	 
	Tělesný tuk - % ženy
	% vody

	Věk
	výborný
	dobrý
	průměrný
	vysoký
	 

	20-24
	18,2
	22,0
	25,0
	29,6
	 

	25-29
	18,9
	22,1
	25,4
	29,8
	 

	30-34
	19,7
	22,7
	26,4
	30,5
	 

	35-39
	21,0
	24,0
	27,7
	31,5
	50-55

	40-44
	22,6
	25,6
	29,3
	32,8
	 

	45-49
	24,3
	27,3
	30,9
	34,1
	 

	50-59
	26,6
	29,7
	33,1
	36,2
	 

	> 60
	27,4
	30,7
	34,0
	37,3
	50,0

	
	Tělesný tuk - %  muži
	% vody

	Věk
	výborný
	dobrý
	průměrný
	vysoký
	 

	20-24
	10,8
	14,9
	19,0
	23,3
	 

	25-29
	12,8
	16,5
	20,3
	24,3
	 

	30-34
	14,5
	18,0
	21,5
	25,2
	 

	35-39
	16,1
	19,3
	22,6
	26,1
	60,0

	40-44
	17,5
	20,5
	23,6
	26,9
	 

	45-49
	18,6
	21,5
	24,5
	27,6
	 

	50-59
	19,8
	22,7
	25,6
	28,7
	 

	> 60
	20,2
	23,7
	26,2
	29,3
	50,0


Tab. 1 – Procentuální hodnoty tělesného tuku a vody v těle
Navíc určí rozmezí zdravého tělesného tuku: váha automaticky porovnává procento tuku s procentem tuku zdravého člověka (stanoveno světovou zdravotnickou organizací na základě dlouhodobých výzkumů) a výsledek zobrazí na displeji.
Index tělesné hmotnosti, obvykle označovaný zkratkou BMI (z anglického body mass index) je číslo používané jako indikátor podváhy, normální tělesné hmotnosti, nadváhy a obezity, umožňující statistické porovnávání tělesné hmotnosti lidí s různou výškou. Index se spočítá vydělením hmotnosti daného člověka druhou mocninou jeho výšky:
BMI = hmotnost ( kg) / výška (m2)
Do tohoto vzorečku se dosazuje hmotnost v kilogramech a výška v metrech a výsledná jednotka kg/m² se často vynechává. Pro stanovení hodnoty BMI se také používají tabulky, nomogramy nebo počítačové programy.
Index tělesné hmotnosti vytvořil někdy v letech 1830–1850 belgický matematik a statistik Adolphe Quetelet, proto se BMI někdy označuje také jako Queteletův index.
BMI se obecně dá považovat pouze za statistický nástroj, u konkrétního jedince je BMI příliš jednoduchým prostředkem, který ignoruje velké množství důležitých faktorů (např. stavbu těla, množství svalstva apod.). V klinické praxi se proto obvykle používají přesnější testy jako měření tloušťky podkožního tuku, impedanční měření atd.
Výpočet BMI pro konkrétního jednotlivce nelze proto brát jako absolutní ukazatel, spíše jen jako přibližné vodítko, které by mělo být použito jen jako jeden z více prostředků.
Tyto hranice platí pro dospělé starší 20 let.

2. Úkol měření
Seznamte se s biotelemetrickou vahou a její obsluhou. 
Měření neabsolvujte, pokud používáte kardiostimulátor, jste v raném stádiu těhotenství nebo jste těsně před/po menstruaci. 
Na měření přijďte připraveni a ujistěte se, že jste před měřením nekonzumovali alkohol či nápoj s obsahem kofeinu, že jste se před měřením nijak fyzicky nenamáhali. 
2-3 hodiny před měřením nejezte ani nepijte. 
Změřte požadované parametry. 
3. Postup měření
1. Proveďte synchronizaci bioimpedanční váhy se SW aplikací. 
2. Vyplňte požadované údaje váhy. 
3. Postavte se na váhu, nejlépe bosí a zůstaňte v klidu, dokud neproběhne měření. 
4. Změřené hodnoty pošlete ke zpracování do Laboratoře II. 
5. Určete vaše: 
a) Procento tělesného tuku 
b) Procento vody v těle 
c) Svalovou hmotu 
d) spočtěte svůj BMI - Body mass index 
e) DCI (denní příjem kalorií) – Součet minimální energie, kterou Vaše tělo potřebuje v klidném stavu, aby mohlo normálně fungovat (dýchání, oběh krve, nervový systém…) a energie, kterou tělo potřebuje na vykonání Vašich běžných aktivit. 
f) Metabolický věk – Průměrný věk, kterému náleží Váš metabolismus. 
g) Viscerální (břišní) tuk - Vnitřní tuk Vaše obklopující orgány. Zvýšené množství VT zvyšuje riziko především srdečně cévních onemocnění. 
h) Hmotnost kostí 

5. Vyhodnocení
Porovnejte vaše měřené hodnoty a zhodnoťte svou tělesnou zdatnost podle tabulek v příloze. 



Napojení stávajícího výukového systému na poptávaný výukový klinický informační systém (vKIS)

Blokové schéma napojení nově poptávaného vKISu na stávající platformu a přístrojovou techniku

Uživatelský modul – webová část
Modul v LMS Moodle
· Zpracování protokolů
· Vyhodnocení protokolů


LAN / WAN
Serverový modul
SW serverová část s DB






HL7/FHIR interface 

LAN



NIS software (vKIS)
pacientské záznamy, eHealth
Uživatelský modul – desktopová část
Pracovní stanice v laboratoři (9 ks / fakulta)
SW klient – simulace pracoviště
· ambulance vyšetření 
· lékař vyhodnocení



DICOM
UZ přístroje
Stávající, vybavené DICOM rozhraním
Standardizovaný interface (GDT …)
Senzory fyziologických veličin s bezdrátovým přenosem
· EKG
· Tlakoměr
· Bio impedanční váha
· Glukometr
· Stabilometrická plošina
· ……..



Další přístrojové vybavení
Přístroje pořizované v rámci jiných projektů se zákaznickou úpravou pro účely výuky a zajištění bezpečnosti studentů
(termovize, audiometr, perimetr, spirometr …)


PACS
Obrazová dokumentace
Bezdrátová komunikace
BT/WiFi/Ant

Vzhledem k požadavku na standardizovaný propojovací interface (HL7/FHIR) vedoucí k propojení serveru s nemocničními informačními systémy (vKIS) následně systém umožní jak simulovat práci v ordinaci načítáním naměřených dat přímo do softwarové karty pacienta, tak i přenášet data z diagnostické techniky napojené do vKISu (např. záznamy UZ, audiometrických vyšetření, apod.) do protokolů z praktických cvičení.

Při nabídce využívající řešení výlučně v rámci nové architektury a napojení na vKIS jsou požadovány integrace existující přístrojů a jejich bezdrátových komunikačních protokolů:
· EKG Bittium Faros 360
· Tlakoměr Fora P30+
· Glukometr Fora Diamond Mini
· Bioimpedanční váha Beurer BF850
· Oxymetr Nonin Onyx II 9560
· Stabilometrická plošina Nintendo BalanceBoard
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