TECHNICKA UNIVERZITAV LIBERCI
Ustav zdravotnickych studii [

MOZNOSTI VYUZITI
MONITOROVACIHO SYSTEMU
PACIENTA S NIKL-TITAN SENZORY

Bakalarska prace

Studijni program:  B3944 — Biomedicinska technika
Studijni obor: 3901R032 — Biomedicinska technika

Autor prace: Eliska Hynkova
Vedouci prace: prof. Ing. Ales Richter, CSc.

Liberec 2015



TECHNICAL UNIVERSITY OF LIBEREC

Institute of Health Studies [ |

POSSIBILITIES OF USING THE PATIENT
MONITORING SYSTEM WITH NICKEL-
TITANIUM SENSORS

Bachelor thesis

Study programme:  B3944 — Biomedical Technology

Study branch: 3901R032 — Biomedical Technology
Author: Eliska Hynkova
Supervisor: prof. Ing. Ales Richter, CSc.

Liberec 2015



TECHNICKA UNIVERZITA V LIBERCI
Ustav zdravotnickych studii
Akademicky rok: 2013/2014

ZADANI BAKALARSKE PRACE
(PROJEKTU, UMELECKEHO DILA, UMELECKEHO VYKONU)

Jméno a prijmeni: Eliska Hynkova
Osobni ¢islo: 711000004
Studijni program:  B3944 Biomedicinska technika

Studijni obor: Biomedicinska technika
Néazev tématu: Moznosti vyuziti monitorovaciho systému pacienta Nikl-Titan
senzor

Zadavajici katedra: Ustav zdravotnickych studii

Z4idsady pro vypracovani:

Cile préce:

Provést reSersi statickych a dynamickych senzorti pouzivanych v bézné praxi a jejich pouziti
v biomechanice.

Seznamit se s technikami zpracovani vystupniho signélu z tlakovych ¢del na principu Nikl-
Titan senzord vyvinutych v laboratorich CXI na Technické univerzité v Liberci.

Zjistit anatomické predpoklady dlouhodobé lezicich pacientti, zatéZovaci charakteristiky sen-
zorl a rozloZeni senzort na lizku.

Navrhnout optimalni rozloZeni senzorii na lizku podle anatomickych dispozic pacientii.
Provést pomoci simulace s figuranty vhodnost rozlozeni senzort.

Teoretickd vychodiska:

Zakladni principy senzorti (piezoelektricky, elektrodynamicky, elektromagneticky, odporovy,
atd.), které principy jsou nebo nejsou vhodné pro dané méreni.

Anatomické predpoklady pacienti.

Technicka univerzita v Liberci vytvorila Nikl-Titan senzor, ktery bude umistovan do pacient-
ského lizka. Z vystupnich dat tohoto zatizeni bude moZné napiiklad detekovat zménu polohy
pacienta.

Vyzkumné otazky:

Jaké ma monitorovaci systém pacienta Nikl-Titan senzor uplatnéni?

Jaké jsou jeho moznosti monitorace pacienta?

Ma tento senzor néjakd omezeni pouziti?

Metoda:

Bézné postupy v technické kybernetice pri verifikaci soustavy a modeli.
Teoreticko-vyzkumn4 price. Rizeny experiment.

Technika préace, vyhodnoceni dat:

Metodou kvantitativniho vyzkumu bude realizace srovnavaciho experimentu.

Misto a cas realizace vyzkumu:

Experiment bude probihat v laboratofi robotiky CXI na budové L Technické univerzity Li-
berec a to od prosince 2013 do tinora 2014.

Vzorek:

Studentka definuje skupinu figurant@ s odlisnymi anatomickymi piedpoklady. Ovéfovani ve
spolupraci s UZS s Be. Petrou Podrazilovou, DiS.



Rozsah grafickych praci:
Rozsah pracovni zpravy: 50 - 70 stran
Forma zpracovani bakaldiské prace: tiSténd/elektronicka

Seznam odborné literatury:

Vyzkumné zpravy projektu MPO BIOS (LINET) FR-TI 3/751 Biometrické
signdly v oSetiovatelské praxi (2011-2013) RIPKA, P. Senzory a pievodniky. 2.
vyd., CVUT, Praha, 2011, ISBN 978-80-01-04696-8 KREIDL, M., SMID, R.
Technicka diagnostika. Senzory - metody - analyza signdlu. BEN - technicka
literatura, 2006. 406 s. ISBN 80-7300-158-6. POSPISILOVA, B.,
PROCHAZKOVA, O. Anatomie pro bakalafe. TUL, 2010. ISBN 80-73-72675-0
MOUREK, J. Fyziologie - U¢ebnice pro studenty zdravotnickych obora. Praha
Grada, 2012. ISBN 978-80-247-3918-2 RIPKA, P., TIPE, A. Master Book on
Sensors Part A. BEN - technicka literatura, 2008. ISBN 80-7300-129-2 RIPKA,
P., TIPE, A. Master Baok on Sensors Part B. BEN - technicka literatura, 2008.
ISBN 80-7300-129-2 KOUTNY, P. Relativni snima¢ polohy, Brno, 2013.
Diplomova prace. Vysoké uéeni technické v Brné. Fakulta elektrotechniky a
komunika¢nich technologii HLAVAC, V., SEDLACEK, M. Zpracovani signilt a
obrazia, CVUT, Praha, 2009, ISBN 80-01-02114-9 ROZMAN, J. Elektronické
pristroje v lékai'stvi, Academia, Praha, 2008, ISBN 80-200-1308-3
BARTUNKOVA, S. Fyziologie ¢lovéka a té&lesnych cvifeni - Ulebni texty pro
studenty fyzioterapie a studia Télesnd a pracovni vychova zdravotné
postiZenych, Karolinum, Praha, 2010, ISBN 9788024618173

Vedouci bakalarské prace: prof. Ing. Ales Richter, CSc.
Ustav mechatroniky a technické informatiky

Datum zadani bakalaiské prace: 12. zari 2013
Termin odevzdéani bakalarské prace: 30. dubna 2014

/
[o
/
o)

prof. Dr. Ing. Zdengk Kis oY Mgr. Marie Froiikovd
rektor e povéfena vedenim ustavu

V Liberci dne 28. tinora 2014



TECHNICKA UNIVERZITA V LIBERCI
L iri ky dii ®

Vyfizuje: Zuzana JanoSikova / 485 353 762

Studentka

Eliska HYNKOVA
711000004

Na Sidliéti 477
387 73 BAVOROV

V Liberci dne 7. kvétna 2014
¢.j.: 14/8515/017799-02

Vyjadreni k Zadosti o ponechani tématu a prodlouzeni terminu odevzdani bakalaFské prace

Vazena studentko,

na zakladé Vasi zadosti ze dne 29. 4. 2014, zaevidované pod &.j.: 14/8515/017799-01, Vam sdéluji,
Ze souhlasim s ponechanim tématu ,MoZnosti vyuZiti monitorovaciho systému pacienta Nikl — Titan

senzor” a prodlouzenim terminu odevzdani bakaléfské prace do 30. 6. 2015.

S pozdravem

TECHNICKA UNIVERZITA V LIBERCI | Ustav zdravotnickych studit | Students

tol. +420 465 353 724. 194 jmeno primeni@tul.cz | wivw. 2

461 17 Liberec 1

{IC: 467 47 885 | DIC: CZ 467 47 885

P

Mgr. m;ﬁi

povérena vedenim Ustavu

ci'Ci

Technicka unive

Ustay zdravotnickych s

X ) t
Studentska £, 201

mEE
i
TR




Prohlaseni

Byla jsem seznamena s tim, Ze na mou bakalafskou préci se plné vzta-
huje zékon €. 121/2000 Sb., o pravu autorském, zejména § 60 — Skolni
dilo.

Beru na védomi, Ze Technicka univerzita v Liberci (TUL) nezasahuje do
mych autorskych prav uzitim mé bakalafské prace pro vnitini potfebu
TUL.

Uziji-li bakalafskou préaci nebo poskytnu-li licenci k jejimu vyuziti, jsem
si védoma povinnosti informovat o této skute€nosti TUL; v tomto pfi-
padé ma TUL pravo ode mne poZadovat uhradu nédkladi, které vyna-
lozila na vytvofeni dila, aZ do jejich skute¢né vySe.

Bakaléfskou praci jsem vypracovala samostatné s pouzitim uvedené
literatury a na zdkladé konzultaci s vedoucim mé bakalafské prace
a konzultantem.

Soudasné Cestné prohlaSuji, Ze ti§t€na verze price se shoduje s elek-
tronickou verzi, vloZzenou do IS STAG.

Datum: 79 4 7045

Podpis: é%ﬂ’l ?07@‘



Podékovani

Timto bych rada podékovala vedoucimu bakalarské prace prof.. Ing. Alesi Richterowi,
CSc. za cenné rady, pfipominky a metodické vedeni, které mi pomohly pfi feSeni prace.
Dé&kuji rovnéz celé své roding za podporu po celou dobu mého studia.



Abstrakt

Nazev bakaldi'ské prdace: Moznosti vyuziti monitorovaciho systému pacienta S Nikl-

Titan senzory

Cile prdce: Cilem prace bylo zjistit zatézové charakteristiky nikl-titan senzori
vyvinutych v laboratofich CXI na Technické univerzit¢ v Liberci, navrhnout jejich
optimalni rozlozeni na lizku a najit jednoduché a levné feSeni pro oSetfovatelstvi.

Z tohoto diivodu byly pouzity pouze dva senzory jako nejmensi mozny pocet.

Metodika: K ziskani potfebnych informaci byl zvolen kvantitativni vyzkum technikou
realizace fizeného experimentu. Pied zacitkem kazdého experimentu byli respondenti
seznameni s tim, Ze jejich anonymita bude zachovana, budou dodrzovana pravidla
1ékatského etického kodexu a veSkeré ziskané informace budou pouzity pouze pro
potfebu této bakalafské prace. Zaroven byli respondenti obezndmeni, Ze uvedeny
systém neni pfipojen na télo pacienta a pracuje s bezpecnym napétim. Vyzkumné

Setfeni probihalo v obdobi prosinec 2013 — tinor 2014.

Vysledky: V ptipadech, kdy mél uzivatel vyssi vahu, senzor €islo 1 vykazoval znadmky
pretizeni. Jednalo se o oblasti hrudniku, kdy z4téZ na senzor byla vétsi, nez byl schopen
objektivné zaznamenat. Kiivkou na grafu pak byla pouze rovna ¢ara, coz by znamenalo,
ze pacient nedycha. Po upraveni polohy ¢idla probihalo méfeni v potadku. Senzor ¢islo
2 byl citlivéjsi a pracoval bez chyb. Pfi dlouhodobém sledovani by mél byt senzor
umistén tak, aby nelezel na zlomu dvou sousedicich casti polohovaciho lizka nebo aby
se s postupem c¢asu na tento zlom nepiemistil. Mohlo by dojit k pfetizeni senzort, nebo

dokonce k jejich poskozeni.

Zaver: Z hlediska ptinosu ve zdravotnictvi se jedna o vylepSeni poskytovanych sluzeb,
zvySeni ochrany pacienta a snadnéj$i kontrolu pro zdravotnicky personal. Ziskané
informace z této bakalarské prace by mohly byt uziteéné pro dalsi vyvoj a vylepSeni

tohoto monitorovaciho systému.
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Abstract

Thesis title: Possibilities of using the patient monitoring system with nickel-titanium

SENSOrs

The aim of the thesis: The aim of the thesis was to examine the load characteristics of
nickel titanium sensors developed by CXI Laboratories of the Technical University in
Liberec, to propose their optimum distribution on the bed and to find a simple and
cheap solution for nursing care. This is why only two sensors were used as the lowest

possible number.

Methodology: Quantitative research, the technique of controlled experiment was chosen
to obtain the required information. Before start of each experiment the respondents were
informed that their anonymity would be respected, the ethic code rules would be
adhered to, and that all the obtained information would only be used for the purpose of
the bachelor thesis. The respondents were also informed that the system was not
connected to patient’s body and it worked with safe voltage. The research was
performed from December 2013 to February 2014.

Results: In the instances when a patient had higher weight, sensor No. 1 showed signs
of overloading. It was in the chest area where the load on the sensor was higher than it
was able to record objectively. The graph curve changed to a straight line, which would
mean that the patient was not breathing. After adjustment of the sensor position the
measurement was correct. Sensor No. 2 was more sensitive and worked faultlessly. For
long-term monitoring the sensor should not be located on the edge of two adjacent parts
of an adjustable bed or should not be gradually pushed to this place. The sensor might

be overloaded or even damaged.

Conclusion: From the point of view of contribution to health care this leads to
improvement of the services provided, improvement of patient safety and easier control
for healthcare staff. The information obtained from this bachelor thesis can be useful for

further development and improvement of this monitoring system.
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patient monitoring system, belt, square pressure detector, patient movement in bed,

pressure sensor, sensor
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Seznam pouzitych zkratek

CSP
PSP
A/IC

NYHA

N«

dgt

Centrum socialni pomoci Vodnany
pracovnik v socialnich sluzbach
analogové Cislicovy prevodnik

hodnoceni srde¢niho selhdni na zakladé miry funkéniho postizeni

vypracovana New York Heart Association
muz
zena

digit (Cast 13 bitového deleni)

Seznam pouzitych symboli

rezistivita, mérny elektricky odpor [Q2'm]

délka vodice [m]

prifez vodiCem [mz]

koéta vzdalenosti figuranta od stiedu hlavy po ramena

kota vzdalenosti figuranta mezi rameny a sponou stydké kosti
kota vySky figuranta

kota vzdalenosti prvniho senzoru od horniho okraje lizka
kota vzdalenosti mezi senzory

kota vzdalenosti senzort od bo¢niho okraje ltizka
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Uvod
Seniord pribyva. Starnuti je pfirozeny proces, o kterém se uci jiz déti na zékladni
Skole. Nékteii z nich maji to Stésti, Ze se o n¢ jejich rodina dokaze a umi postarat. Ale

vétsina z nich je odkazana na rlizna zatizeni, domovy, hospice atd.

Pravé takovou organizaci je Centrum socidlni pomoci ve Vodinanech, kde se
ob¢aniim poskytuji socidlni, zdravotni a jiné sluzby. Domov pro seniory ma umisténi
pro 80 klientd. V poméru k tomu Centrum zaméstnavad 7 sester a 17 pracovnikil
Vv socialnich sluzbach (PSP). V jedné dvanactihodinové sméné pracuje jedna sestra
aosm PSP, coz je zalostné malo. Bohuzel to znamend, Ze sestra nebo oSetfovatelka
nemuize byt vSude a potad. Neexistuje situace, Ze by se ve statnich zafizenich starala
jedna sestra o jednoho klienta. Neni ani mozné, aby se béhem jedné smény personal

staral o vSechny klienty najednou.

Proto inzenyti na Technické univerzité v Liberci vyvinuli nikl — titanovy senzor.
Byl uzpiisoben Ktomu, aby hlidal dechovou frekvenci klienta. Tento detektor se
instaluje pod matraci, nemél by tedy pfijit do styku s pacientem. Po vlozeni pod matraci
neni ani patrnd zadna vyvySenina, takze komfort pacienta se timto zptisoben nenarusi.
Senzor tak muze sledovat pravidelnost dechu, zatimco klient dale nerusené pokracuje ve

své ¢innosti.

Zna¢n€ by se tim ulehCilo praci sester a oSetfovatell. Nebylo by nutné stile
kontrolovat klienty a tim rusit jejich klid. V téchto zatizenich byvaji lidé, kteti se o sebe
vetSinou neumgji postarat sami a jsou odkazani na pomoc druhych, napf. jsou upoutani
na lazko nebo jsou dementni. BohuzZel ani pady nejsou v téchto ptipadech vyjimkou.
Senzor by tedy sledoval pravidelnost dechu, a pokud by doSlo k negativni zméné,
objevil by se problém na monitoru. Sestra nebo pfimy obsluzny personal by se hned
dozvédely, Ze néco neni v porddku. Timto systémem se jeste¢ vice zkvalitni a zrychli

péce o klienty.

Cilem této prace je tedy seznameni s technikami zpracovani vystupniho signalu
z tlakovych ¢idel, zjisténi zatéZovaci charakteristiky senzord a jejich optimalni
rozlozeni na 1izku pacienta, provedeni simulace vhodnosti rozloZeni senzorii za pomoci

figurantd.
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1 Senzor

1.1. Definice senzoru

Prvni ¢asti vstupniho bloku méfictho fetézce je pravé senzor, ktery je
V bezprostiednim spojeni S méfenim. Jiny nézev pro senzor je také snimac, ¢idlo ¢i
detektor. Cidlem byva oznadovano snimaci misto senzoru, jedna se o jeho nejcitlivéjsi
¢ast snimace. Prvotnim zdrojem informaci je senzor, ktery snimé sledovanou fyzikalni,
chemickou nebo biologickou veli¢inu. Déle ji podle pfedem uréenych zéakonitosti
a postuptl prevadi na veli¢inu vystupni. Nejcastéji se jednd o analogovy nebo ¢islicovy

signal. [1] [2] [3] [4]

1.2.  Funkce senzoru

Senzor zajiStuje, aby mezi méfenou veli¢inou a dal§imi ¢astmi méficiho fetézce
byla vazba, diky které se dale zpracovava pozadovany signdl. Stoji na prvnim misté
méficiho fetézce. Senzor nijak nesmi ovliviiovat méfenou veli¢inu. Snimani pozadované
veliciny miize probihat pfimo nebo nepiimo a dochazi kjejimu pievodu do
informacniho signalu. Snimaci misto senzoru, jinak také cidlo, pfevadi naméfenou
hodnotu veli¢iny. Abychom co nejvice potladili ruSivé vlivy okoli, zpracuje hodnotu

naméfené veli¢iny zesilova¢ se zapornou zpétnou vazbou a vhodnym nastavenim. [1]

[5]

1.3.  Princip senzoru

Zékladnim fyzikalnim principem vSech senzorl je pfenos informaci z jednoho
systému do druhého. Vystupni informaci senzoru je vétSinou elektricky signal, ktery je
preferovan kviili jeho snadnému méteni a zpracovavani. To jak bude vypadat vystupni
elektricky signdl méfené veliCiny, zavisi na kvalité senzoru, citlivosti, linearité, rozsahu

atd. [1] [2]

1.4. Zakladni pozadavky kladené na senzor

Mezi zakladni vSeobecné pozadavky na senzor jsou pocitiny malé rozméry,
vysokd presnost a spolehlivost a Siroky rozsah. Za dalsi dopliujici pozadavky jsou
povazovany snadnd udrzba, citlivost, minimalni ovlivnitelnost vlhkosti, chvénim,

teplem a tlakem. Musi také umét komunikovat S riznymi systémy. [1] [2]
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1.5. Inteligentni senzor

Diky tomu, ze se elektronika a elektronické obvody rozvijeji, vyvinul si i tzv.
inteligentni senzor. Tento detektor obsahuje obvody pro zpracovani, analyzu
asjednoceni signalu v jediném provedeni s citlivou ¢asti senzoru. V porovnani
s klasickym senzorem patii k jeho nespornym vyhodam omezeni a vyrovnani rusivych
vlivii z okoli, dalkova diagnostika, autokalibrace a obousmérna komunikace po

sbérnicich. Nevyhodou tohoto senzoru je jeho vysoka cena a vyssi riziko poruchy. [1]

[2]
1.6. Technologie vyroby

1.6.1. Tenkovrstva technologie

Tato technologie spoc¢iva v nanaSeni monokrystalickych, polykrystalickych
a amorfnich vrstev o tloustce 1 nm az 1 um, které se napaiuji na zakladni vrstvu ze
skla, oceli, kiemiku anebo plastu. Tato technologie zajistuje vysokou ptesnost, stabilitu,

spolehlivost, malé rozméry a nizkou hmotnost. [2] [6]

1.6.2. Tlustovrstva technologie

Tato technologie pouziva pastu nanaSenou technikou sitotisku na keramickou
nebo na umélohmotnou podlozku. Touto technologii se mohou vytvafet hybridni
integrované obvody, diky kterym dochédzi k minimalizaci parazitnich impedanci a Sumf.

Také nartsta rychlost zpracovani signalu a snizuji se vyrobni naklady. [2] [6]

1.7. Meérici Fetézec

Transformovany elektricky signdl je ve vétSin¢ piipadid nutné zesilit pomoci
zesilovade se zapornou zpétnou vazbou. Pii procesu zesilovani vSak musime dbat na
zajisténi dostatecného odstupu signalu od Sumu a parazitnich signali plisobicich jak na
senzor, tak na zesilova¢. Téchto pozadavki dosahneme specialnim zapojenim
zesilovacl, frekvenénim omezenim signélu, c¢islicovym zpracovanim signalu atd.

Vystupem méficiho fetézce je analogovy signal. [2]

1.8. Zakladni parametry senzori

Typické parametry, které charakterizuji statické a dynamické vlastnosti senzord,

jsou prvky jako napf. citlivost a jeji stabilita, dynamicky rozsah (rozsah métenych
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veli¢in), linearita, offset, hystereze, rozliSitelnost, odolnost vuc¢i prostiedi (vibrace,

magnetické pole, radiace), dynamické parametry a celkova piesnost. [2]

1.9. Statické vlastnosti senzoru

e Rozlisitelnost urcuje hodnota veli¢iny, kterou snimadme. Na vystupu senzoru je
signal, ktery odpovida efektivni hodnoté Sumu senzoru.

e Dynamicky rozsah urcuje interval hodnot snimané veli¢iny.

e Reprodukovatelnost uréuje zména naméfené hodnoty, ktera je zpusobena
casovou zménou charakteristiky po navratu do stejného bodu.

o Offset je aditivni chyba zplsobend tim, ze posuneme jmenovitou linearni
charakteristiku.

e Priesnost senzoru se vyjadiuje absolutni chybou.

o Nejistota senzoru je tolerovany interval hodnot, ve kterych s urcitou
pravdépodobnosti lezi dany senzor.

e Chyba linearity senzoru je ur¢ovana odchylkou od idealni linearity. [2]

1.10. Dynamické vlastnosti senzoru
M¢étena hodnota, at’ uz fyzikalni nebo jiné veliiny, se neustale méni s Casem.
Senzory by mély byt navrzeny tak, aby vystupni signal sledoval vstupni signal

s minimalnim zkreslenim. [2]
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2 Piezoelektricky senzor

2.1. Piezoelektricky jev

Byl objeven jiz v roce 1880 bratry Curicovymi na krystalech turmalinu a pozdé&ji
I na krystalech kifemene. K tomuto jevu dochazi pfi mechanickém namahani krystalu,
jako naptiklad tlakem, tahem, ohybem, smykem nebo kroucenim. Na stlacenych
plochach se objevi naboj, ktery je tomuto tlaku pfimo Gumérny. Piezoelektricky jev
muzeme zaznamenat pouze na krystalech, jejichz buniky krystalové mtizky nemaji stred

symetrie. Jsou tedy stfedoveé nesymetrické. [3][7] [8]

2.2. Curieova teplota

Pti vysokych teplotach zanikaji piezoelektrické vlastnosti jakéhokoliv materidlu.
Pti deformaci dochazi plsobenim wvné&jSich sil k vychylovani castic ze svych
rovnovaznych poloh. Mezni teplotou, kdy po jejim piekroCeni dochazi ke ztraté
piezoelektrickych vlastnosti, se nazyva Curieova teplota, kterou popsal francouzsky
fyzik Pierre Curie. Kazdy materidl ma svou charakteristickou hodnotu Curieovy teploty.

Napiiklad pro nikl je hodnota teploty 358 °C. [3][7] [9]

2.3. Piezoelektricky senzor

V téchto senzorech se vyuziva dvou typl piezoelektrickych jevl. V piipadé, ze
mechanické napéti plisobi kolmo na elektrody, které sbiraji naboj vznikly deformaci,
jedna se o podélny jev. Paklize mechanické napéti pusobi rovnobé&zné s jejich rovinou,
je tento jev pfi¢ny. Piezoelektrické senzory nejde pouzit pro sledovani statickych
veli¢in, protoze naroky na hodnotu paralelniho odporu jsou nesplnitelné. Jejich
nevyhodou je také hystereze a starnuti. PouZzivaji se jako snimace vibraci, chvéni

a hluku, také v mikrofonech a snimacich pro hudebni nastroje. [2] [10]
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3 Elektromagneticky senzor

3.1. Elektromagneticka indukce
Zakon elektromagnetické indukce objevil roku 1831 Michael Faraday. Jeho zakon

tika, ze indukované elektromotorické napéti podél uzaviené smycky je rovno zaporné
derivaci magnetického indukéniho toku plochou, kterd je ohrani¢end smyckou, tedy ze
indukované elektromotorické napéti je pifimo umeérné casové zméné magnetického

induk¢éniho toku.

3.2. Elektromagneticky senzor

Induk¢nostni senzory jsou pasivnimi senzory, coz znamend, Ze potiebuji napajeni.
Veli¢ina, kterou méfime, je prevedena na zménu indukénosti. V elektromagnetickém
snima¢i ménime magneticky tok zménou magnetického odporu obvodu. Rychlost,

kterou se pohybuje feromagneticka ¢ast, je umérna vystupnimu napéti snimace. [2]
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4 Odporovy senzor

4.1. Elektricky odpor

Ptic¢ina elektrického odporu kovovych vodict tkvi ve srazkach vodivostnich
elektront sionty miizky. Pfi teplotach kolem 300 Kse u Ccistych kovii projevuji
zejména tepelné kmity iont v miizce. Pokud teplota stoupd, amplituda kmiti se
zvetSuje a srazky iontli S vodivostnimi elektrony jsou Castéjsi. To ma za nasledek, ze
odpor dané¢ho vodice vzristd. Kazdy kovovy materidl ma riizny pocet iontd a odlisné
usporadani miizky, v disledku toho je pii pruchodu elektrického proudu rizny odpor.
Vypocet odporu vodi¢e ve tvaru valce (dratu) je mozno vypocitat dle vzorce (4.1), kde

p je rezistivita, [ je délka vodice a S je prafez vodice. [7] [11]

(4.1)

“nil~

4.2.  Odporovy senzor

Jsou zalozeny na zdkladé¢ pouziti odporovych potenciometrii s pohyblivym
kontaktem (jezdcem), mechanicky ovlddanym méfenou veli¢inou. Nejcastéji pouzivany
regulovatelny odporovy napétovy déli€ je s rotaénim pohybem jezdce. V tomto ptipadé
méfime uhlové posunuti. Déle se pouziva piimocary posuv jezdce, kdy mé&fime polohu
nebo jeho linedrni posunuti. Potenciometr se spiralovym pohybem jezdce vyuzivame

k méteni tthlové polohy s velkou rozlisSovaci schopnosti. [3] [12]
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5 Paskovy, plosny detektor tlaku

5.1. Martenziticka transformace

Jedna se o bezdifuzni fazovou pfeménu v pevném stavu. Jeji prubéh muzeme
ovliviiovat zménou teploty nebo vné¢jsiho napéti. Pokud se pohybujeme ve vysSich
teplotach a kubické mftizce, pak se tato faze nazyva austenit. Fazi vzniklou ochlazenim
nebo pusobenim vnéjSich sil nazyvame martenzit. V tomto piipadé ma krystalova
miizka niz§i symetrii. Tento jev byl poprvé zaznamenan a popsan na slitiné zlato —
kadmium v roce 1951. V roce 1963 byl nahodné detekovan na slitiné nikl — titan, ktera

je pouzita v paskovém detektoru tlaku. [13]

5.2.  Princip detektoru

Tento senzor zaznamenava mechanickou zménu tlaku nebo sily. Pokud budeme
pusobit na snimaci ¢len (prevodnik) silou nebo tlakem, zptisobime tim jeho deformaci.
Tato deformace se projevi jako zména elektrického odporu, kterou detekuje a méfi
paskovy senzor tlaku. Primarni vyuziti tohoto ¢idla bylo cileno na rozpoznani zmén
polohy pacienta na lizku. Ale to neznamena, Ze by se tato aplikace musela omezovat

jen na toto pouziti. [14]

5.3. Technické provedeni

Senzor vyuziva k detekci zmén nepiimou metodu méfeni. Mechanicka sila nebo
tlak se mé&fi pomoci zmén jiné fyzikalni veli¢iny. Snimac tlaku ¢i sily se sklada ze dvou
hlavnich prvka. Prvni soucasti je tzv. pfevodnik, ktery v tomto piipad¢ funguje jako
snimaci ¢len celého systému. Zajistuje prevod mechanické sily nebo tlaku na zménu
jiné fyzikalni veli¢iny. Druhy prvek detektoru je celé jeho télo, do kterého je prevodnik
vsazen. Tato konstrukce zajiStuje spravny pienos mechanického tlaku ¢i sily na
prevodnik. Tento senzor plisobi na principu zmény elektrické veli¢iny diky plsobeni
mechanického tlaku nebo sily, kterd materidlové deformuje prevodnik, coZ jsou pruzné

¢leny jako pruzina, membrana apod.

Detektor vyuziva vldken ze slitiny s tvarovou paméti. Vlakna jsou natazena mezi
dvéma protilehlymi ¢astmi. Tyto Casti jsou vhodné navrzeny a vzdjemné postaveny tak,

aby se pfi pusobeni tlaku z vnéjsiho okoli k sob¢ ptiblizovaly a dosedaly na sebe. Coz
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ma za nasledek deformaci vlaken ze slitiny s tvarovou paméti, které¢ jsou mezi nimi.
(Obr. 1)

Jako vlastni snimaci ¢len detektoru funguji pravé vlakna. Tlak, ktery na né
pusobi, vyvolava vratnou fazovou transformaci. Pti tomto procesu se uvniti vlaken dé&ji

zmeény v krystalové mtizce, coz doprovazi zmény elektrického odporu.

Cely systém je navrzen tak, aby pfi uplném dotyku protilehlych ¢asti nedoslo
K nevratné deformovatelnosti vlaken uvnitf. To také zajistuje ochranu proti pietrzeni

vlaken pii abnormalni zatézi. [14]

1 2 U(4:1)
\ T —
A U / 2 \/

U

—

- V(4:1)

Obr. 1: Zakladni schéma detektoru: A) detektor v klidovém stavu, B) detektor po
deformaci, 1) vldkna ze slitiny stvarovou paméti, 2) protilehlé ¢asti z pruznych
materiall (napf. pryz) [14]

5.4. Senzory na principu slitin

Detektory, které funguji na principu slitin s tvarovou paméti, Cerpaji ze zmén
elektrického odporu, jez vznikd na téchto materidlech pii martenzitické transformaci.
zménu elektrického odporu. V téchto materidlech miizeme martenzitickou transformaci
zpusobit za pomoci teploty nebo napétoveé. V piipadé pouziti napéti je transformace

doprovazena materidlovou vratnou deformaci az 10 %. BéZzné kovy se pohybuji

23



v tadech desetin procent. Na paskovy, plosny detektor tlaku byla pouzita slitina niklu

a titanu (ni-ti) v ptiblizném pomeéru 1:1. [14]

5.5. Zakladni charakteristika systému

Tento systém byl primarné¢ navrhnut pro pouziti v pacientském luzku k detekci
poloh pacienta. (Obr. 2) Tato aplikace umoziuje sledovat zmény poloh pacienta v Case,
jeho dechovou frekvenci a ptipadné zéachvaty. Predpokldda se, Ze zpracovanim
ziskanych informaci ztohoto systému umozni pribéznou kontrolu pacienta a jeho

polohy a pribézné bude o tomto stavu pacienta informovat zdravotni sestru. [14]

Obr. 2: Monitorovaci systém pacienta ni-ti — vlevo je méfici elektronika, vpravo jsou
mérici senzory

5.6. Snimac typu Belt
Technicka univerzita v Liberci vytvofila senzor ze slitiny niklu a titanu, ktery
prevadi deformaci vlaken ze slitiny s tvarovou paméti na zménu elektrického odporu.

Tento systém umoZiluje:

e odstranit zavislost na tuhosti matrace

e zvysit citlivost pro mala zatfizeni

e zvysit odolnost materialu (tzn. nedojde K pfetrzeni ni-ti vlaken uvnitf
senzoru)

e realizovat kompaktni konstrukei ¢idla

Detektor typu Belt (Obr. 3, Obr. 4) je zkonstruovan do tvaru pravitka, které se

umist'uje pod matraci pacienta. Elektricky odpor tohoto senzoru je 266 Q. Rozméry
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snimace jsou 0,055 m na sitku, 0,35 m na délku a 0,012 m na vysku. Stru¢ny ptehled

zakladnich parametru ¢idla viz Tab. 1. [14]

Obr. 3: Vnéjsi konstrukce nikl-titanového snimace

Obr. 4: Vnitini konstrukce snimace. Sipky upozorfiuji na nikl-titanovy drat, ktery se
tlakem na Cidlo deformuije.
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Tab. 1: Shrnuti zdkladnich parametri nikl-titan senzoru pouZitého pfi monitoraci
figurantl na lGzku.

Elektricky odpor [Q] 266
Rozméry snimace [m] 0,055x0,35x0,012
Vzorkovaci kmitocet [S/s] 25
Rozsah [dgt] 0-8191
Prevodnik [bit] 13

5.7.  Zpracovani dat

Data z téchto nikl-titanovych senzorG jsou zpracovavana specialné méficim

systémem. Blokové zapojeni méficiho pracovisté je znazornéno na Obr. 5. [14]

éidlo 1
sériova —
PC komunikace _| Elektronika [~
shimaéu :
—
Gidlo 2

Obr. 5: Blokové schéma zapojeni ni-ti senzor( [14]

5.8. Elektronické provedeni

Elektronika snimace zprostiedkovava ptevod zmén elektrického odporu ni-ti
senzoru na ur¢itou napétovou uroven, kterd je vzorkovana vzorkovacim kmitoctem 25
hodnot na sekundu. Piedvadi se pomoci A/C pievodniku na 13 bitovy &iselny udaj,
pficemZz minimalni hodnota je 0 a maximalni hodnota je 8191. Pro potlaceni ruseni ze
sit¢ jsou data pocitana a pramérovana pro dvé periody sitového napéti (tj. 40 ms). Za
pomoci rozhrani USB piijimd nadfazeny pocita¢c data, jejichz pfenos
zajiStuje mikrofadi¢. Na pocita¢ jsou data ukldddna v souboru, kde prvni sloupec

obsahuje ¢as v 1/25 sekundy. Dalsi sloupce obsahuji data o obsahu 13 bitii. Pocet téchto
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sloupcti odpovida poctu méficich ¢idel. Data ve sloupcich uréenych pro ¢idla odpovidaji
okamzité velikosti odporu ni-ti vlaken uvnitf. Blokové schéma zapojeni elektroniky

senzoru je na Obr. 6. [14]

Méfici odpor NiTi
\\ -
" 1 AT pRevadnik o
33y MUX+ZES MikroCip ——= JSB
B ' (13 bitd)

Obr. 6: Blokové schéma zapojeni elektroniky snimace [14]
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6 Vlastni méreni

6.1. Uvod

ZkuSebni méfeni monitorovaciho systému pacienta za pomoci hikl-titanového
senzoru neprobihalo v laboratofich robotiky CXI na budové L Technické univerzity
Liberec, jak je uvedeno v zadani bakalatské prace, ale bylo provadéno v Centru socialni
pomoci ve Vodnanech. (Obr. 7) Vyzkum probihal se souhlasem oSetfujiciho 1ékate
a s laskavym svolenim feditelky organizace. Domov pro seniory mi poskytl moznost
vyzkouSet si senzory v praxi na 10 respondentech. V tomto zatizeni jsou pfevazné Zeny.
Tomu jsem pfizplsobila 1 vybér pacientll. Osm z deseti ucastniki jsou proto Zeny.
Kazdy ucastnik tohoto méteni podepsal souhlas s ucasti na vyzkumu a s poskytnutim

informaci z dokumentace uzivatele CSP Vodnany.

Respondenti byli dostate¢né srozuméni s tim, Zze budu testovat tlakové senzory
pod matraci v jejich lizku. Souhlasili téz, aby mi byla poskytnuta jejich zdravotnicka
dokumentace v takové mife, abych ziskala nezbytné informace, které ve své bakalarské
praci pouziji. V bakalafské praci bude samoziejmé zachovdna anonymita uZivatele
a respondenti budou oznacovani pouze ¢isly. Obyvatelim centra bylo také vysvétleno,
ze uvedeny systém neni za zadnych podminek pfipojen na télo, pracuje s bezpe¢nym
napétim a spliiuje vSechny zadvazné bezpecnostni pozadavky elektronickych zafizeni ve
zdravotnictvi. VSechny informace budou pouZzity pouze pro feSeni bakalarské prace a
pro zékladni vyzkum. Pfi experimentech bude zaru¢ena ochrana osobnich dat a budou

dodrzovéna pravidla Iékatského etického kodexu.

Obr. 7: Budova Centra socialni pomoci ve Vodnanech
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6.2. Seznam figuranta

Figurant ¢islo 1 je zena narozena v roce 1939. Jeji vyska ¢ini 168 cm a vazi 57 kg.
Senzor ¢islo 1 méla umistén pod hlavou v urovni brady. Senzor ¢islo 2 byl umistén na
urovni ramen.

Jeji diagnoza:

e organické poruchy nalady
¢ nasledky zlomeniny kosti stehenni

e smiSena vaskularni demence

Figurant ¢islo 2 je zena narozena v roce 1928. Jeji vyska ¢ini 168 cm a vazi 81 kg.
Senzor ¢islo 1 méla umistén pod krkem. Senzor ¢islo 2 byl umistén na urovni ramen.

Jeji diagnoza:

e obezita
e polyartroza

e pfitomnost kardiostimulatoru

Figurant ¢islo 3 je Zena narozena v roce 1933. Jeji vySka ¢ini 165 cm a vazi 54 kg.
Senzor ¢islo 1 méla umistén pod hlavou v tylni oblasti. Senzor ¢islo 2 byl umistén na
urovni ramen.

Jeji diagnoza:

e epilepsie
e primarni hypertenze

e smiSend Uzkostna a depresivni porucha

Figurant ¢islo 4 je Zzena narozena v roce 1928. Jeji vyska ¢ini 160 cm a vazi 52 kg.
Senzor ¢islo 1 méla umistén pod hrudnikem v oblasti lopatek. Senzor ¢islo 2 byl
umistén v oblasti pasu.

Jeji diagnoza:

e koxartroza
e paroxyzmalni fibrilace sini

¢ nasledky zlomenin dolni koncetiny
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Figurant ¢islo 5 je Zena narozena v roce 1928. Jeji vyska ¢ini 170 cm a vazi 95 kg.
Senzor ¢islo 1 méla umistén pod hlavou v oblasti tst. Senzor ¢islo 2 byl umistén
v oblasti krku.

Jeji diagnoza:

e hypertenzni nemoc srdce
e chronické obstrukéni plicni nemoc
e oObezita

e lymfedém

Figurant ¢islo 6 je muz narozen v roce 1945. Jeho vyska ¢ini 176 cm a vazi 99 Kkg.
Senzor ¢islo 1 mél umistén v Grovni ramen. Senzor ¢islo 2 byl umistén v oblasti pod
lopatkami.

Jeho diagnoéza:

e celkova ateroskler6za
e plicni hypertenze

e lehka trikuspidalni regurgitace

Figurant ¢islo 7 je Zena narozena v roce 1933. Jeji vyska ¢ini 164 cm a vazi 99 kg.
Senzor ¢islo 1 méla umistén v oblasti krku. Senzor ¢islo 2 byl umistén v oblasti ramen.

Jeji diagnoza:

e hypertenzni nemoc tietiho stupné

e chronické oboustranné srde¢ni selhani, NYHA 1.
o fibrilace sini

e diabeticka neuropatie

e obezita, metabolicky syndrom

Figurant ¢islo 8 je Zena narozena v roce 1950. Jeji vyska ¢ini 168 cm a vazi 70 Kkg.
Senzor ¢islo 1 méla umistén pod hrudnikem v oblasti lopatek. Senzor ¢islo 2 byl
umistén v oblasti pasu.

Jeji diagnoza:

e hypertenze tfetiho stupné
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e obezita
e organické poruchy nalady

e polyartréza kloubti na pravé dolni konceting

Figurant ¢islo 9 je muz narozen v roce 1944. Jeho vyska ¢ini 173 cm a vazi 90 kg.
Senzor ¢islo 1 mél umistén v oblasti krku. Senzor ¢islo 2 byl umistén v oblasti pod
rameny.

Jeho diagnoéza:

e zuzeni patete kréné-hrudni krajiny
e |umbago s ischiasem

e primarni hypertenze

Figurant ¢islo 10 je Zena narozena v roce 1924. Jeji vySka ¢ini 150 cm a vazi 40 kg.
Senzor ¢islo 1 méla umistén pod rameny. Senzor ¢islo 2 byl umistén pod hrudnikem
v oblasti lopatek.

Jeji diagnoza:

e rezidudlni schizofrenie

e kyfoskolioza

e vyrazna porucha chovani

e polyartrdza na dolnich koncetinach

e lehka mentalni retardace

U vsech figurantd jsou vybrany pouze diagndzy, které maji nebo by mohly mit
vliv na monitorovaci systém. Onemocnéni jako senilni katarakta, diabetes mellitus,
steatdza jater, inkontinence moci, hypertrofie prostaty, presbyakuze a dal§i nebyly
zminény ve vypisku diagnoz. Souhrnny a stru¢ny piehled informaci o roce narozeni,
pohlavi, vaze, vysce a t€lesnych proporcich vsech figuranti, se kterymi byla provadéna
méfeni, je vypsan v tabulce. (Tab. 2) Na schématickém obrazku pacienta je ukazano, co

koty A, B a C znamenaji.(Obr. 8)
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Obr. 8: Schématicky obrazek pacienta. Kéta A je vzdalenost od stfedu hlavy po ramena.
Kota B je vzddlenost mezi rameny a sponou stydkeé kosti. Kéta C je vyska figuranta.

Tab. 2: Prehled informaci o pohlavi, roce narozeni, vaze, a télesnych proporcich
pacientd.

Klient Pohlavi | Rok narozeni| Vaha [kg] | A[m] | B[m] | C[m]
1 z 1939 57 0,15 0,61 1,68
2 z 1928 81 0,11 0,64 1,68
3 Z 1933 54 0,11 0,61 1,65
4 Z 1928 52 0,1 0,6 1,6
5 Z 1928 95 0,11 0,67 1,7
6 M 1945 99 0,14 0,7 1,76
7 Z 1933 99 0,13 0,63 1,64
8 Z 1950 70 0,13 0,62 1,68
9 M 1944 90 0,15 0,74 1,73
10 Z 1924 40 0,12 0,51 1,5

32



6.3. Typy lizek

V Ceské republice existuje nepfeberné mnozstvi zdravotnickych zafizeni a kazdé
ma svou vlastni specializaci. Tento monitorovaci systém je zaméfen na zafizeni, ktera
poskytuji pacientim hospitalizaci, at uz kratkodobou nebo dlouhodobou. Je
pochopitelné, Ze tato zafizeni nebudou mit naprosto stejnd pacientskd ltzka. Dnesni trh
je velice rozmanity. V Centru socidlni pomoci, kde probihal experiment, je pro klienty

ptipraveno lizko Eloflex. (Obr. 9)

Ltzka se vybiraji podle druhu zdravotnického zatizeni, napt. nemocni¢ni lazka ¢i
pecovatelska lazka. Dalsi kritérium k vybéru je polohovatelnost ltizka. Kolik bude mit
luzko nastavitelnych dili, o jaky uhel bude mozné tyto dily posunout, jaka bude
vzdalenost mezi zlomy jednotlivych dilt, jaké budou mozné kombinace nastaveni
polohovani, jaka je maximalni nosnost ltzka. Kritérii k vybéru je mnoho, proto by mél

byt tento systém monitorovani pacienta univerzalni. Mél by byt navrzen tak, aby se dal

aplikovat na rizné typy pacientskych luzek.

Obr. 9: LGzZko Eloflex — vSechny Ctyfi ¢asti rostu jsou ve vychozi poloze.
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6.3.1. Luzko Eloflex

V Centru socialni pomoci ve Vodnanech probihal experiment s monitorovacim
systémem pacienta na lizkach Eloflex, které vyrabi firma Ortoservis. Je ur€eno pro
domaci 1 oSetfovatelskou péci. Maximalni hmotnost této polohovaci postele je 185 kg
a to veetné pacienta a veSkerého vybaveni. Rozméry matrace jsou 200 X 90 cm a vnéjsi
miry 215 x 106 cm. Toto lazko neni urceno pro polohovani pacienti s vySkou mensi

nez je 150 cm. Je elektricky polohovatelné, coz je z uzivatelského hlediska ptinosem.

Postel je vybavena dfevénym lamelovym rostem, ktery je rozdélen do Ctyt Casti.
(Obr. 10) Jedna se o podhlavnikovou ¢ast, sedaci, stehenni a posledni ¢ast je holenni.
Polohy téchto dilii jsou na sobé nezavislé a lze je nastavit podle vlastni potfeby jak
jednotlivé, tak soucasné. Zvednuti podhlavnikové ¢asti je mozné az o 72°, tedy poloha
vsed¢. Stehenni Cast pak lze naklonit az 018°. Holenni ¢ast zlstava ve vodorovné

poloze, nebo ji Ize sklopit tak, ze paty pacienta jsou na Grovni sedaci Casti. Zvednuti

celkové plochy lizka pak Ize provést v rozmezi 39 cm. Sedaci plocha v pripad¢ luzka

Eloflex mize byt 57-96 cm nad zemi. (Obr. 11)

Obr. 10: Luzko Eloflex — stehenni ¢ast zvednuta o 18°, podhlavnikova o 30°.
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Obr. 11: Schématicky obrazek lGzka Eloflex. Zvednuti zadové &asti je moiné o 72°.
Stehenni ¢ast pak Ize naklonit 018°. Zvednuti celkové plochy lGzka Ize v rozmezi 39 cm.

6.3.2. Liuzko Casa Classic Light

Jako dalsi polohovaci postel byla vybrana Casa Classic, ktera je od jiné firmy nez
ptechozi postel Eloflex a to od firmy DMA Praha s.r.o.. Tato pacientska lizka nejsou
nijak vyrazné odliSnd. Jedna se pouze o malé zmény v hodnotich nastavitelnosti ¢i
vV maximalni nosnosti postele. Lizko Casa je ur€eno pro domadci i oSetfovatelskou péci
jako u pfedchoziho typu. Maximalni pracovni zatizeni je 175 kg. U maximalni hmotnost
pacienta tohoto lizka je pak hodnota 135 kg. V tomto piipadé je za pfiplatek moznost
zvySeni nosnosti ldzka na 160 kg. Rozméry matrace jsou 200 X 90 cm a vnéjsi miry 215

x 102 cm. Jako u piedchoziho typu je nastaveni poloh provadéno elektricky.

Luzko je vybaveno rozkladacim ¢tyrdilnym rostem s nastavenim tuhosti lamel.
Prvni ¢ast rostu je zadova, dale pak panevni, stehenni a posledni ¢ast je lytkova. Tyto
Ctyfi Casti se daji polohovat soucasné, ale 1 nezdvisle na sobé. Zadova ¢ast ma naklon az
70°. Jedna se o polohu vsedé. Nastaveni stehenniho dilu je mozné az o 20°. Lytkova

¢ast se presune z vodorovné plochy az o 15°. Celkové zvednuti lizka lze provést 0 40
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cm. Zéakladni poloha panevni ¢asti je ve vySce 40 cm, nejvyssi pak ve vysce 80 cm.
(Obr. 12)
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Obr. 12: Schématicky obrazek l(izka Casa classic light. Zvednuti zadové ¢asti je mozné o
700, Stehenni ¢ast pak lze naklonit o 20° a lytkovou o 15°. Zvednuti celkové plochy
[GZka Ize v rozmezi 40 cm.

6.3.3. Lizko PLN-N85-T

Tento typ polohovaciho lizka je veden jako nemocni¢ni. Firma Audy S.r.0. nabizi
ve svém katalogu i lizka pro doméci péci, ale pro ukazku je vybrano jako zéastupce
I jedno luzko z nemocni¢niho prostiedi. V porovnani s piedchozimi typy jsou u této
postele kovové vyplné namisto dfeva. Rozméry matrace jsou 200 x 85 cm a vnéj$i miry
215 x 97 cm. Ma nejmensi nosnost, ale zatimco piedchozi dvé lizka mohla celkove byt
pouze ve vodorovné poloze, lze celkovy naklon PLN zménit o 16°. I zde je nastaveni
urcitych poloh umoznéno elektricky. Poloha Trendelenburg, ktera je provadéna

mechanicky, je 16°.

Lizko je rozdeleno na Ctyfi ¢asti. Hlavni a zaroven elektricky polohovatelné dily
jsou dva, zadovy a nozni dil. Zadovy dil je rozd€len na dvé ¢asti. V mistech, kde ma
pacient hlavu, jsou z obou stran luzka kovové uchytky slouzici k mechanickému

polohovani. Elektricky je pak mozno naklonit cely zadovy dil az o 72°. Nozni dil se
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ptesune z vodorovné plochy az o 45° a lytkovy dil polohujeme mechanicky za pomoci
hiebenu. Tyto Casti neni nutné polohovat soucasné¢, nejsou na sobé nijak zavislé.

Zakladni vyska se u tohoto typu lizka neméni a je stale 51 cm. (Obr. 13)
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Obr. 13: Schématicky obrazek lGzka PLN-N85-T. Zvednuti zadové Casti je mozné o 72°.
Stehenni ¢ast pak Ize naklonit 0 45°. Zvednuti celkové plochy lGzka nelze.

6.3.4. Liuzko Eleganza 2

Jako Ctvrty typ je vybrano univerzalni nemocniéni ltizko od firmy LINET spol.
s.r.0.. Lozna plocha je tvofena plastovymi dily, a tak je snadno Cistitelna. Dale jsou zde
specidlni ventilani kanaly umoziujici cirkulaci vzduchu pod matraci. Vyhodou postele
je moZznost prodlouZeni loZzné plochy az o 31 cm a maximalni nosnost 250 kg. Rozméry

matrace jsou 200 x 90 cm a vné&j$i miry 223 x 99,5 cm.

Postel ma ctyidilnou loZznou plochu tvofenou vyfukovanymi plastovymi dily.
Zadovy a stehenni dil jsou polohovatelné elektricky. Lytkovy dil je pak polohovatelny
mechanicky. U tohoto typu ltuzka je mozna i autoregrese, a to o 11 cm. Stejné jako
u ptedchozich typt jsou i zde polohy €asti na sobé nezavislé a Ize je nastavovat podle
vlastni potieby. Zvednuti zadové Casti je mozné o 70°. Stehenni ¢ast dosahne naklonu
az 35°. Lytkovy dil mtze byt zvednut o 21°. Naklon pfii pozici Trendelenburg je 16°,
ato v obou smérech. Celkové nastaveni vysky lizka lze ménit v rozmezi 39,5 cm az

77,5 cm. (Obr. 14)
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Obr. 14: Schématicky obrazek l0zka Eleganza 2. Zvednuti zadové Casti je mozné o 70°.
Stehenni ¢ast pak Ize naklonit o 35° a lytkovou o 21°. Zvednuti celkové plochy lGzka Ize

v rozmezi 38 cm.

6.4. Ventilace plic

Ventilace plic neboli dychani se dé€je diky mechanickym rytmickym stahlim
se mezi n¢ fadi mezizeberni svaly, které zdvihaji Zebra nahoru a dopfedu.
A v neposledni fad¢ také biiSni svaly, které se uplatnuji jen za zvlasStnich podminek,

jako je hyperventilace ¢i kasel. [15] [16]

6.5. Shrnuti méreni

U kazdého meéfeni figuranta byla snaha meénit pozice rozlozeni senzori na
luzku.(Obr. 15) Pokud byl senzor posazen niz, vykazoval znamky pietizeni a nebyl
schopen objektivné zaznamenat namétené hodnoty. Data se pohybovala v horni hranici
rozsahu a kfivka na grafu se jevila jako rovna ¢éara, coz neni mozné, protoze by to
znamenalo, ze pacient ani nedycha. Z tohoto diivodu je vétSina poloh ¢idel orientovana

na horni ¢ast téla a to od lopatek vys. Hodnoty vzdalenosti senzort jsou v tabulce (Tab.

3).
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Obr. 15: Schématické rozlozeni senzorli na I0zku. Hlava figuranta byla v mistech
prvniho senzoru z levé strany. Pfesnd poloha je uréena mirami pacientu.

Tab. 3: Hodnoty vzdalenosti senzor. Kéta a je vzdalenost prvniho senzoru od horniho
okraje lGzka. Kota b je vzdalenost mezi senzory. Kéta c je vzdalenost senzorl od
bocniho kraje lGzka.

Klient a b c
1 42 8 40
2 46 6 25
3 36 11 30
4 60 19 28
5 35 6 30
6 47 10 22
7 40 6 30
8 58 16 25
9 39 5 30
10 57 5 24

6.5.1. Zpisob zpracovani dat

Hodnoty naméfené pomoci programu Matrace.exe se zobrazovaly v readlném case

on-line v grafu sautomatickym posunem. Naméfena data se off-line ukladala do

39



souboru MT_*.dat, ktery se oteviral ve formatu Pozndmkového bloku. V prvnim sloupci
je Casovy interval méfeni s krokem 0,04 s. Ve druhém a tretim sloupci jsou vystupni
data z obou senzorti v dgt. Polozky od sebe byly odd€leny mezerami, proto nebyl tento
zapis vhodny pro praci v programu Microsoft Excel, a bylo nutné jej upravit. V prabé¢hu
meéfeni kazdého z figurantii jsem si zaznamenavala Casové intervaly kazdého ukonu,
0 ktery jsem je pozadala. Po prevedeni hodnot do formatu vhodného pro Microsoft
Excel jsem pak vybirala pouze ta data, ktera se shodovala s ¢asovym udajem daného
vykonu. Vybrané hodnoty jsem zpracovala do bodovych grafi s vyhlazenymi
spojnicemi a pro kazdé ¢idlo zvlast’, protoze oba senzory nebyly stejné citlivé a byl na

né vyvijen rozdilny tlak.

6.5.2. Zaznam dechové aktivity

Na Graf 1 a Graf 2 je graficky znazornén zaznam kiivky vystupnich dat o dechové
aktivité¢ figuranta ¢islo 10 z prvniho a druhého pasového ni-ti detektoru tlaku. Prvni
¢idlo snimalo z mista pod rameny a druhé z oblasti hrudniku, pod lopatkami. Graf ¢islo
1 zaznamenava aktivitu prvniho senzoru. Druhy graf odpovida ¢idlu ¢islo 2. Oba tyto
senzory jsou schopny zaznamenavat redlnou dechovou aktivitu ¢lovéka leziciho na

lazku.

Jedna se o normalni klidné dychéani. Figurant pouze lezel na luzku v klidu
a nevykazoval Zadnou pohybovou aktivitu. Diky tomu je patrny jeho dechovy zaznam
Z obou senzorl. V prvni sekund€ zdznamu se zacina figurant nadechovat. Pii nddechu je
vyvijen vétsi tlak na oba senzory. Kfivka obou senzort vyrazné stoupa v disledku

intrapleuralniho tlaku, diky kterému je nasavan vzduch do plic.

Po dosahnuti maxima, kdy figurant zacal vydechovat, kiivka naopak vyrazné
klesa. Vydech se déje pasivné smrsténim plic. Tim se uvoliiuje tlak na obou senzorech,
coz je patrné od prvni do tfeti sekundy. Od teti sekundy dochazi opét k nadechu, plnéni
plic a zvyseni tlaku. Od c¢tvrté sekundy dochazi znovu K vydechu. Dale se stiidaji
jednotlivé nadechy a vydechy. Dechova frekvence pacienta byla 23 dechli za minutu.
Z grafu je patrné, Ze jednotlivé nadechy a vydechy pacienta jsou velmi dobfe citelné na

obou kiivkach jednotlivych senzorti. Rozsah mezi hodnotou nejvétsiho nadechu
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a hodnotou nejvétsiho vydechu na kiivce je u prvniho senzoru 39 dgt. U senzoru ¢islo 2

je rozsah 26 dgt.
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Graf 1: Zaznam klidové dechové aktivity pacienta na l0zku — senzor €. 1 byl umistény
pod rameny. V prvni sekundé zaznamu se pacient nadechuje. Od prvni sekundy az po
treti dochazi k vydechu. Tento proces se periodicky opakuje. Figurantova dechova
aktivita byla 23 dechll za minutu.
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Graf 2: Zaznam klidové dechové aktivity pacienta na lGzku — senzor ¢. 2 byl umistény
v oblasti hrudniku pod lopatkami. Zaznam ze senzoru 2 se shoduje s prvnim cidlem.
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6.5.3. Zaznam kasSle

Na Graf 3 a Graf 4 je graficky znazornén zaznam kiivky vystupnich dat o kasli
figuranta Cislo 7 z prvniho a druhého pasového ni-ti detektoru tlaku. Graf cislo 3

zaznamenava aktivitu prvniho senzoru. Graf ¢islo 4 pak odpovida ¢idlu ¢islo 2.

Figuranta ¢islo 7 jsem pozadala, aby nasimuloval kasel. Z grafd mizeme vycist,
ze prvni sekundu byl dech klidny a nevykazoval zadné znamky dechovych problémii.
obou c¢idlech. Po porovnani obou grafii vidime, Ze senzor ¢islo 1 reagoval na zménu
tlaku méné vyrazné nez senzor ¢islo 2. U prvniho ¢idla se rozsah hodnot mezi klidnym
dechem a prudkym nddechem lisil o 229 dgt, zatimco v druhém piipad¢ se rozsah
hodnot lisil o0 564 dgt. Od druh¢ do teti sekundy dochazi k silnému rychlému odkaslani,
které doprovazi i mirné nadzdvihnuti z matrace, coz senzory zaznamenaly jako prudky
pokles. U prvniho ¢idla poklesl tlak vice nez u prvniho z toho divodu, Ze je umisténo
pod hlavou, kterd se nadzdvihdvala vét§i mérou nez ramena, kde byl umistén senzor 2.
Od treti sekundy nasleduje potiebny nadech, jehoZ maximum zaznamenal kazdy senzor
jinak. Prvni jako zhruba stejny tlak, druhy senzor jako mensi tlak neZ u prvniho
nadechu. Dale dochazi jiz k mirn¢jSimu kasli. Ale pokles tlaku u prvniho senzoru
nadzdvihnutim hlavy pacienta kvili snadnéjSimu odkaSlavani. Tim je odlehceno hlave,
ale je vyvijen vétsi tlak na senzor pod rameny. Od osmnacté vtefiny se dech zklidiiuje
a kasel ustal. Nejvetsi rozsah mezi maximalnim nadechem a minimalnim vydechem je

u senzoru 1 935 dgt zatimco u ¢idla ¢islo 2 je to 999 dgt.
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Graf 3: Zaznam kasle pacienta — senzor 1 byl umistén v oblasti krku. V prvni sekundé
dochazi k prudkému nadechu. Od druhé az do treti dochdzi k silnému rychlému
odkaslani. Od treti do ¢tvrté sekundy nasleduje nadech. Od ¢tvrté sekundy je kasel jiz
mirnéjsi. Mezi patnactou a Sestndctou sekundou dochazi k nadzdvihnuti hlavy, tim
padem je vyvijen mensi tlak na senzor, protozZe je umistén pod krkem. Nejvétsi rozsah

mezi maximalnim nadechem a minimalnim vydechem je 935 dgt.
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Graf 4: Zaznam kasSle pacienta — senzor 2 byl umistén v oblasti ramen. Zaznam se
v pocatecnich fazich témér shoduje se senzorem 1. Mezi patndctou a Sestnactou
sekundou dochdazi k nadzdvihnuti hlavy, tim padem je vyvijen vétsi tlak na senzor.

Nejvétsi rozsah mezi maximalnim nddechem a minimalnim vydechem je 999 dgt.
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6.5.4. Zaznam zmény polohy ze zad na bok

Na Graf 5 a Graf 6 je graficky znazornén zaznam ktivky vystupnich dat o otaceni
ze zad na bok figuranta ¢islo 6 z prvniho a druhého pasového ni-ti detektoru tlaku. Graf

¢islo 5 zaznamenava aktivitu prvniho senzoru. Graf ¢islo 6 pak odpovida ¢idlu Cislo 2.

Figuranta ¢islo 6 jsem pozadala, aby se z pozice, kdy lezel na zadech a v klidu,
otoc¢il na bok. V tomto popisovaném pripad¢ se figurant otaCel na levy bok. Z grafa
muzeme vycist, ze senzor ¢islo 1 byl méné citlivy na zmény nez senzor ¢islo 2. Prvni
¢idlo se dostavalo v nékterych ptipadech az blizko k samotné horni hranici rozsahu,
ktera je 8191 dgt. Tento senzor byl umistén v Grovni ramen. V piedchozich variantach
méfeni byl umistén niZze pod rameny, ale to uz vykazoval zndmky pfetizeni

a nezaznamenaval data.

Zatimco u prvniho senzoru dochazi k prudkému poklesu az piiblizn¢ v prvni
sekundg, senzor ¢islo dvé zaznamenava postupny pokles jiz od zacatku. Je to zpiisobeno
tim, ze kdyz se pacient pfipravoval na otodeni, nejprve se nadzdvihl. Cidlo 1 je
umisténo vys$ nez c¢idlo 2, takZe u néj dochazi k mirn€jSim a postupnéj$Sim zmeénam
tlaku. Od prvni sekundy se tlak na obou ¢idlech strmé zveda. Figurant se neotocil na
bok cely, ale po ¢astech, cozZ je pochopitelné vzhledem K v€ku. Po silném dolehnuti se
opét zvysil tlak na oba senzory. TotéZ probihalo od druhé a od tfeti vtefiny, kdy se
pacient znovu nadzdvihava, aby dokoncil otoceni. Maximalni rozdil tlakl vyvijenych na

¢idlo 1 byl 3540 dgt. U senzoru ¢islo 2 je hodnota 4027 dgt.
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Graf 5: Zaznam zmény polohy pacienta ze zad na levy bok — senzor 1 byl umistén
v urovni ramen. Figurant se, vzhledem k véku, neotoCil na levy bok hned, ale po
Castech. V prvni sekundé se nadzdvihl a oprel se o ruku, coZ je vidét na poklesu
avzrQstu krivky. Mezi druhou a treti sekundou se figurant pootocil nalevo, ¢imz
zpUsobil pokles a opétovny narlst tlaku na senzor. Mezi tfeti a ¢tvrtou sekundou
pacient dokoncil pfetoceni na bok a tlak na ¢idlo se ustalil.
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Graf 6: Zaznam zmény polohy pacienta ze zad na levy bok — senzor 2 byl umistén
v oblasti pod lopatkami. V prvni sekundé dochdazi k postupnému odlehceni tlaku na
senzor v dusledku nadzdvihnuti pacienta. Od prvni sekundy je ale zaznamendan prudky
narlst tlaku, protoZe se figurant oprel o ruku. Mezi druhou a treti sekundou se pacient
pootocil nalevo a znovu se lehce oprel. Mezi tfeti a ¢tvrtou sekundou figurant dokoncil
pretoceni na levy bok. Senzor Cislo 2 byl v tomto pripadé citlivéjsi na zmény.
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6.5.5. Zaznam pacienta opirajiciho se o ruku

Na Graf 7 a Graf 8 je graficky znazornén zaznam kitivky vystupnich dat z prvniho
a druhého pasového ni-ti detektoru tlaku v situaci, kdy se figurant ¢islo 2 naklonil
k no¢nimu stolku a napil se ¢aje. Graf ¢islo 7 zaznamenava aktivitu prvniho senzoru.

Graf ¢islo 8 pak odpovida ¢idlu ¢islo 2.

Figuranta ¢islo 2 jsem pozadala, aby se z pozice, kdy lezel na zadech a v klidu,
napil. Musel se naklonit a sdhnout na no¢ni stolecek, kde mél piti. Figurant ¢islo 2 je
lezici. Zvlada pouze kratké presuny s pomoci zdravotnich sester nebo oSetiovatelek.
Znamenalo to, Ze kdyz byl pozadan, aby se napil, nesedl si. Pouze se naklonil a opfel se

o ruku.

Na grafech je tento pohyb patrny. Prvnich tfinact sekund byl figurant v klidné
poloze vleze. Poté se mezi patnactou az sedmnactou sekundou nadzdvihava a opira se
0 pravou ruku. Po devatenacté sekund¢ dochazi k opétovnému nartstu tlaku na senzory.
Ale zména uz neni tak markantni. Je to zptsobeno tim, ze figurant Si upravil pozici
ruky, tak, aby se o ni mohl lépe zapfit a nestala se mu pfi piti neCekana nehoda. Od
dvaciaté tieti sekundy uZ se tlak na senzory ustaluje, coZ znamena, Ze figurant uz nedéla

zadné dalsi pohybové aktivity a pouze v klidu pije.
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Graf 7: Zaznam figuranta opirajiciho se o ruku — senzor 1 byl umistén pod krkem.
V prvnich tfindcti sekundach lezel pacient v klidové pozici. Od patnacté sekundy se
klient opiral o ruku a naklanél se k noénimu stolku v drovni hlavy pro piti, coz
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sve

zapficinilo prudky narast tlaku. Od dvacaté sekundy se tlak ustaluje a pacient je opreny
o ruku.
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Graf 8: Zaznam pacienta opirajiciho se o ruku — senzor 2 byl umistén do Urovné ramen.
Zaznamy jsou témér shodné, ale senzor 2 zaregistroval pozvolny narUst tlaku jiz
v tfinacté sekundé.

6.5.6. Zaznam zmény polohy dolnich koncetin

Na Graf 9 a Graf 10 je graficky zndzornén zéznam kiivky vystupnich dat
z prvniho a druhého pasového ni-ti detektoru tlaku v situaci, kdy si figurant ¢islo 3
pokréil nohy v kolenou do 45°. Graf ¢islo 9 zaznamenava aktivitu prvniho senzoru. Graf

¢islo 10 pak odpovida ¢idlu ¢islo 2.

Figuranta Cislo 3 jsem pozadala, aby z klidné polohy vleze pokréil nohy. Tento
pacient byl nemohouci, takze jako podporu pouzival madlo s popruhem ptipevnénym
k hrazdé postele. Do druhé sekundy je figurant v klidu a senzory nezaznamenavaji
zaddnou vyraznou pohybovou aktivitu. Od druhé sekundy vSak dochéazi k napadnému
zvyseni tlaku u senzoru ¢islo 2 a u senzoru ¢islo 1 k markantnimu poklesu tlaku. To je
je v oblasti ramen. Znamena to tedy, Ze po mé zadosti figurant soucasné se zacinajicim
pokr¢ovanim obou dolnich koncetin nadzdvihl i1 hlavu. Tim ulevil tlaku na senzoru 1

a naopak zvysil tlak na senzoru 2. Od ¢tvrté sekundy se figurant zachytdva pomocného
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zavésného madla a tim velice vyrazné ulevuje senzoriim od vyvijeného tlaku. Relativni
posun tim klesa az na zaznamenanou minimalni hodnotu. Poté, co pacient tplné pokr¢il
nohy, se pousti madla. Na grafu je patrné, Ze si leha zpét na zédda a na senzory to vyviji
dalsi tlak. Na grafu senzoru 1 je pozvolné¢jsi nastup tlaku, protoze je v tylni oblasti

a figurant poklada hlavu pomaleji nez trup.
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Graf 9: Zdznam o zméné polohy dolnich konéetin — senzor 1 byl umistén pod hlavou
v tylni oblasti. Do druhé sekundy je pacient v klidu. Od druhé sekundy figurant
nadzdvihl hlavu a v disledku toho dochazi k poklesu tlaku. Od ¢tvrté sekundy vyuzil
jako podporu hrazdu s madlem, ¢imz jesté vice ulevil tlaku na senzor. Po té, co pacient
pokréil nohy, se od paté sekundy pousti madla a vraci se zpét do pozice vleZe. Tlak na
¢idlo se postupné zvétsuje a ustaluje.
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Graf 10: Zaznam o zméné polohy dolnich koncetin — senzor 2 byl umistén v Urovni
ramen. Do druhé sekundy byl pacient v klidové poloze. Od druhé sekundy zveda hlavu.
V dUsledku toho se zvétSuje tlakovd zatéZz na senzor 2. Od ctvrté sekundy figurant
vyuzivda pomocnou hrazdu s madlem. Ulevil tim tlakové zatézi na Cidlo. KdyZz pacient
pokréil nohy, pousti se od paté sekundy madla a opét zvétSuje zatéz na senzor, kterd se
postupné ustaluje.

6.5.7. Zaznam dechové aktivity tésné po namaze

Na Graf 11 a Graf 12 je graficky zndzornén zaznam kiivky vystupnich dat
0 dechové aktivité figuranta ¢islo 2 z prvniho a druhého pasového ni-ti detektoru tlaku.
Toto je jediny pfipad figuranta, ktery ma ve své diagndze zapsdnu piitomnost
kardiostimulatoru. Graf ¢islo 11 zaznamendva aktivitu prvniho senzoru. Druhy graf
s ¢islem 12 odpovida ¢idlu c¢islo 2. Oba tyto senzory jsou schopny zaznamenavat

realnou dechovou aktivitu ¢lovéka leziciho na luzku.

Figurant ¢islo 2 je lezici. Zvlada pouze kratké ptesuny s pomoci zdravotnich
sester nebo oSetfovatelek. Tato vystupni data grafu jsou naméfena tésné po ndmaze
pacienta. Tim je pravdépodobné zplisobena rychla frekvence dechu a kratké nadechy
a vydechy, které jsou na grafu zfeteln¢ patrné. V prvni sekund€ zdznamu se zacina
figurant nadechovat. Pfi nadechu je vyvijen vétsi tlak na oba senzory. Kfivka obou
senzoril vyrazn¢ stoupa. Po dosahnuti maxima kfivka naopak klesa, kdy figurant zacal
vydechovat. Tim se uvoliiyje tlak na obou senzorech. Déle se stfidaji jednotlivé nadechy
a vydechy. Rozsah mezi hodnotou nejvétsiho nadechu a hodnotou nejvétsiho vydechu

na kiivce je u prvniho senzoru téméf 37 dgt. U senzoru ¢islo 2 je rozsah zhruba 31 dgt.
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Graf 11: Zdznam dechové aktivity tésné po namaze imobilniho pacienta s pfitomnosti
kardiostimuldtoru — senzor 1 byl umistén pod krk. V prvni poloviné sekundy zdznamu
se figurant nadechl a mirné vydechl. Od druhé poloviny sekundy dochazi k vétsimu
nadechu. Pfi nadechu je vyvijen vétsi tlak na senzor. Kfivka vyrazné stoupd. Po
dosahnuti maxima, kdy figurant zacal vydechovat, kfivka naopak klesa. Tim se uvolfiuje
tlak na senzoru. Dale se stfidaji jednotlivé nddechy a vydechy.
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Graf 12: Zaznam dechové aktivity tésné po namaze imobilniho pacienta s pfitomnosti
kardiostimuldtoru — senzor 2 byl umistén do drovné ramen. V prvni poloviné sekundy
zaznamu se figurant nadechl a mirné vydechl. Od druhé poloviny sekundy dochazi
k vétSimu nadechu a mirnému vydechu. Na zaznamu je vidét, Ze pacient dychal rychle
a mélce. Dale se stfidaji jednotlivé nadechy a vydechy.
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6.5.8. Zaznam zmény polohy hornich koncetin

Na Graf 13 a Graf 14 je graficky zndzornén zaznam kiivky vystupnich dat
z prvniho a druhého pasového ni-ti detektoru tlaku. Graf ¢islo 13 zaznamenava aktivitu
prvniho senzoru. Graf ¢islo 14 pak odpovida ¢idlu ¢islo 2. V tomto piipadé se jedna
o situaci, kdy byl figurant ¢islo 5 pozadan, aby zvedl ruce a podlozil si je pod hlavu. Na
zaznamu grafu je vidét i zpétny proces, kdy figurant vraci horni koncetiny zpét do

polohy pfipazeni.

Na grafu je patrné, Zze v prvnich Sesti sekundach figurant ¢islo 5 lezel v klidu, bez
vyraznéjs$i pohybové aktivity. Od Sesté sekundy markantné stoupa kiivka obou senzor.
To je disledek zvednuti pazi do polohy, ve které si s nimi podkladd hlavu. Pacient ma
senzory umistény pod hlavou v oblasti ust a pod krkem. Je tedy jasné, ze se tlak na
senzory musel zvétSit. Mezi sedmou a osmou sekundou dochédzi k minimalnimu
zptijemnil polohu pazi. Od osmé sekundy se tlaky na senzory ustaluji, protoZe se ned¢je
zadna vyrazna pohybova aktivita. Od dvacaté prvni sekundy dochazi ke zpétnému
procesu. Pacient si pokldda ruce zpét podél trupu a tlaky na senzory se zmenSuji.

Mrwe

polohou paZzi na konci méfeni, neZ byla jejich plivodni poloha na za¢atku.
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Graf 13: Zaznam zmény polohy hornich koncetin — senzor 1 byl umistén pod hlavou
v oblasti ust. V prvnich Sesti sekundach byl pacient v klidové pozici. Od Sesté sekundy
vyrazné stoupa krivka tlaku. Pacient si dal ruce pod hlavu, cozZ zvysilo tlak na senzor. Do
dvacaté sekundy se tlak ustalil. Od dvacaté sekundy dochazi ke zpétnému procesu, kdy
pacient vraci ruce podél téla a tim uvoliuje tlak na senzor.
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Graf 14: Zaznam zmény polohy hornich koncetin — senzor 2 byl umistén v oblasti krku.
V prvnich sedmi sekundach byly zaznamy z obou senzorl témér totozné. Druhy senzor
je citlivéjsi, tak zaznamenal mezi sedmou a osmou sekundou pokles, kdyz si figurant
upravoval polohu paZe. Do dvacaté sekundy se tlak ustalil. Od dvacaté sekundy dochazi
k poklesu tlaku na cidlo v dusledku zpétného procesu, kdy pacient vraci ruce podél
téla.
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6.6. Technické zhodnoceni

Sniméni dechu pacienta za pomoci tlakového senzoru jiz existuje, ovSem cilem
bylo hledat levné a jednoduché feseni pro potieby oSetrovatelstvi. Monitorovaci systém
pacienta za pomoci nikl-titanového senzoru je bezkontaktni a nezaznamenava pouze

dech, ale i pohybovou aktivitu pacienta na luzku. [17]

Klienti Centra nejsou pouze imobilni. Jsou zde i lidé, ktefi nejsou upoutani na
luzko 1 klienti, ktefi si sami dojdou na toaletu, na ndkup nebo si sednou na lavicku
v parku. V téchto ptipadech bylo umistovani senzorti témét bezproblémové. Pokud byl
senzor ve Spatné poloze a dochézelo k pfetizeni, nebylo velkym problémem piesunout
¢idlo do jiné polohy. Zpravidla bylo dostacujici, aby se klient zvedl do sedu a po

nadzdvihnuti matrace se senzor premistil.

OvSem snadny pfistup k senzorim mé i1 sv4d negativa. Senzor je napiiklad
piistupny i pacientim s demenci. Mohl by poskodit pfivodni kabely, pifesunout senzory
do S$patné polohy, a podobné. Pokud by se do budoucna uvazovalo o pouzivani senzorti
u pacientského ltizka, bylo by nutné zabezpecit, aby ¢idla nebyla pacientovi ptistupna.
Nejen z divodu jejich bezpecénosti, ale i z divodu spravného fungovani monitorovaciho

systému.

Pongkud slozitéjsi piipad nastal, kdyz byl pacient imobilni a byl upoutan na ltzko.
Klienti se samoziejm¢ snazili podle svych moznosti spolupracovat, ale v nékterych
ptipadech to bylo nedostacujici. Bylo zapotfebi nékolika pracovnikii Centra, aby
pacienta nadzdvihli. V pfipadé, Zze néktery ze senzori zaznamenal pietizeni, poloha
¢idla se musela opakované ménit. Personal byl po nékolikaté zméné polohy vysilen
anutné neustalé feSeni situace obtéZzovalo 1 pacienty, se kterymi se neustale

manipulovalo.

Polohovaci ltiZko pfedstavuje v umisténi senzoru urCity problém. Ve vétSing
zdravotnickych zafizeni jsou pokoje vybaveny polohovacimi lizky, a to nejenom se
dvéma, ale 1 se Ctyfmi pohyblivymi ¢astmi. Pokud si pacient nadzdvihne horni ¢ést
lizka, dojde k nerovnosti mezi prostiednim a hornim dilem podle toho, jaky uhel
naklonu si pacient zvoli. Pii kratkodobém méfeni jako byla tato, jsem senzory umistila

podle pozadovanych moznosti. V piipadé dlouhodobého méfeni by se mély senzory
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umistit tak, aby nelezely ptes oblast zlomu horniho a prostiedniho dilu. Pii ndklonu by

mohlo dojit k nechténému premisténi senzori, nebo dokonce K jejich poskozeni.

Pfi urcitych polohach jsem byla nucena senzor premistit. Zejména v poloze, kdy
byl prvni senzor niz, vykazoval znamky pietiZzeni. Jednalo se o oblasti hrudniku, kdy
zatéZ na senzor byla vétsi, nez byl schopen objektivné zaznamenat. Data se pohybovala
V horni hranici rozsahu a kiivka na grafu se jevila jako rovna cara, coz neni mozné,
protoze by to znamenalo, ze pacient ani nedycha. Po pfenastaveni polohy senzoru
probihalo samotné meéfeni bezproblémoveé. Pacienty jsem postupné pozadala, aby
zakaslali, nadzdvihli se a opfeli o ruku, otocili se na levy bok a zpét na zada, pokrcili

nohy, vratili je zpét, a dali se ruce pod hlavu.

Po skonceni méfeni nastala jistd komplikace v pfipadg, Ze se nékteré zdznamy
z pokusii neulozily. Reseni nastalo pii vypnuti a zapnuti programu. Pacient byl pozadan
0 moznost podrobit se novému pokusu. Klienti byli ochotni a snazili se 0 maximalni
spolupraci. V piipad¢, Ze by byly sestrami ¢i jinym zdravotnickym personalem zaznamy
pacientli pouze sledovdny v redlném case, neni dle mého hodnoceni Vv obCasném
vypadku ukladani dat Zadny zasadni problém, dokonce by nebylo nutné data ukladat.
Ovsem z divodu jistoty, kontroly a jisté pravni ochrany by se data méla ukladat bez

vypadkl a chyb.

Systém také po zapojeni vSech €asti a otevieni programu nezobrazoval zapojené
senzory. VSe se ovSem vyieSilo bud’ restartem programu, nebo znovuzapojenim kabeld,
coz jsou ukony, které se daji zvladnout operativné na misté. Tento drobny problém
ovSem zvladne vyftesit zdravotnicky personal sdm, bez nutné pfitomnosti osoby z

technické podpory.

Z grafii je patrné, ze senzor Cislo 1 je méné citlivy. Témét nereagoval na mensi
zmény jako senzor Cislo 2, zaznamenaval pouze vétsi pohyb na lizku jako naptiklad
otaceni. Také se velice Casto stavalo, ze doslo k ptetizeni prvniho ¢idla. Senzor ¢islo 2
pracoval bezchybné. Vzhledem k tomu, Ze v pribéhu méteni mi kazdy pacient sdélil, Ze
alespon jednou spadl, a to dokonce i pacienti upoutani na lizko, bude tento systém

pfinosny a uzite¢ny. [18]

54



[ Zavér

Konkrétni méfeni probihala v Centru socialni pomoci ve Vodnanech. Bylo
vybrano 10 figurantdi, ktefi souhlasili s experimentem. VSichni byli informovani
0 prubéhu méieni a také podepsali souhlas s nahlédnutim do jejich zdravotnické
dokumentace, v némz byli ujisténi, Ze bude zarucena ochrana osobnich dat dle zdkona
¢.101/2000 Sbh. a budou dodrzovana pravidla lékaiského etického kodexu. Tyto
originalni souhlasy z diitvodt ochrany osobnich dat nejsou soucasti bakalaiské prace, ale
budou archivovany na studijnim oddéleni Ustavu zdravotnickych studii Technické

univerzity v Liberci v osobni slozce studenta.

Experimentalni méfeni prokézalo vhodnost monitorovaciho systému za pomoci
nikl-titanového senzoru a vysledky jsou pouzitelné do budoucna. Systém je schopen
zaznamenavat nejen dechovou aktivitu pacienta na lizku, ale i zmény poloh. Zdznam
dechové aktivity je dulezity zejména v pfipadech, kdy dojde k zédstavé dechu.
Monitoring problém ihned zaznamena a personal tak ma Sanci okamzité¢ zasahnout.
Stejny ptipad nastava v okamziku, kdy mé pacient epilepticky zachvat. Systém zménu
dechové aktivity zachyti a ihned uvédomi persondl. Z tohoto divodu by bylo dobré
naprogramovat algoritmus, ktery by alarmem upozornil zdravotnicky personal, Ze

pacientiiv stav neni v pofadku a je potieba okamzité jednat.

Soucasti métfeni byly dva senzory, které byly umistovany vedle sebe a v téze
vzdalenosti od okraje postele. Vysledné naméfené hodnoty byly tedy stejné.
V ptipadech, kdy by byl kazdy senzor na opa¢ném boku postele, mohly by lépe sledovat
pacientovy pohyby pfi otd¢eni nalevo nebo naopak vpravo. Pokud by se ptidalo treti
¢idlo, mohly by se 1épe a detailnéji sledovat i pohyby dolnich koncetin. Prvni snimac by
byl ulozen pod hrudnikem, druhy senzor pod panvi a tieti pod dolnimi koncetinami.
V takovém rozlozeni by byly zmapovany vSechny oblasti pacienta. Druhy senzor pod
panvi by musel byt pfizpisobeny na vetsi zatéz, protoze uz pii tomto experimentu byly

problémy s pietizenim senzoru 2, ktery byl umistén pod hrudnikem.

Pro leps$i upevnéni senzorit pod matraci by bylo dobré urCitym zplsobem
zafixovat pozici, ve které je. Vzhledem k polohovacim postelim a aktivitdm pacientl se
muzZe stat, Zze se senzor premisti nebo se poskodi. Stejny problém nastava pti prevlékani

posteli, persondl mlize omylem pohnout se senzory. Pokud by se jednalo o lizka
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s lamelovym roStem jako ma napt. Eloflex a ne s plastovymi dily jako u postele

Eleganza, mohlo by dojit k situaci, ze senzor propadne mezi lamelami.

U dlouhodobé¢ lezicich pacientd jsou pouzivany antidekubitni matrace. Pokud by
se jednalo o druh pénové matrace, nebyl by v naméfenych hodnotach zadny rozdil.
V piipadé vzduchové matrace, kterd je G¢inna diky stfidavému ptefukovani komor, by
mohly byt namétené hodnoty zkreslené. Monitorovaci systém by mé¢l do budoucna byt

upraven i pro antidekubitni matrace.

Monitorovaci systém pacienta za pomoci nikl-titanového senzoru je jist¢ velkym
pfinosem pro zdravotnictvi. Vylepsi nejen poskytované sluzby, ale usnadni kontrolu
zdravotnickému personalu. Vysledky ziskané z této bakalaiské prace by mohly byt

pfinosem pro dalsi vyvoj a vylepSeni monitorovaciho systému.
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Priloha A

Souhlas s i¢asti na vyzkumu a s poskytnutim informaci z dokumentace uzivatele CSP

Vodnany

Janize podepsana .......... , datum narozeni ................. ,bytem ................
souhlasim, aby Eliska Hynkov4, narozena 21. 4. 1992, bytem Na Sidlisti 477, 387 73
Bavorov, studentka biomedicinské techniky v Liberci, na mé osob¢ testovala tlakové
senzory pod matraci v lizku. Souhlasim téz, aby mohla nahlédnout do mé zdravotnické
dokumentace, za G¢elem ziskani nezbytnych informact, které pouzije ve své bakalarské
praci na téma: Testovani tlakovych senzori pod matraci v lizku. V této praci bude
zachovana anonymita uZivatele.

Zaroven jsem byla seznamena, Ze uvedeny systém neni pfipojen na télo pacienta,
pracuje s bezpecnym napétim, a splituje vSechny zédvazné bezpecnostni pozadavky
elektronickych zafizeni ve zdravotnictvi. Studentka v ramci svého studia je obeznamena
s podminkami prace na elektronickych zatizenich.

Vsechny informace budou pouzity pouze pro feSeni bakalaiské prace a pro
zakladni vyzkum. Pfi experimentech bude zarucena ochrana osobnich dat a budou
dodrZovana pravidla lékatského etického kodexu. Studentka byla poucena, o povinnosti
zachovavat ml¢enlivost o vSech zjisténych skutec¢nostech po dobu neurcitou.

Vyzkum probiha se souhlasem oSettujiciho 1ékate a s laskavym svolenim feditelky

organizace.

Podpisem potvrzuji, Ze jsem si toto prohlaSeni pfed podpisem piecetla a porozuméla

jeho obsahu a s obsahem souhlasim.

Ve Vodnanech dne 2. 1. 2014

777 Eliska Hynkova



Priloha B

Ldazko Eloflex

POLOHOVACI POSTELE

Polohovaci postele jsou uréeny pro pacienty dlouhodobé upoutané na Itizko. Zména polohy leziciho pacienta je vhodna
nejen ze zdravotnich divodi (snizuje riziko vzniku otlaku a zlepSuje prokrveni télnich partif), ale umozZiiuje také leZicimu
pacientovi snadnéjsi vykonavani kazdodennich &innosti. V nasi nabidce jsou také détska liizka a dodavame i lGzka
0 zvy$ené nosnosti 250 kg s atypickymi rozméry lozné plochy.

POLOHOVACI LUZKO ELOFLEX

Lizko je ureno pro doméci i oSetiovatelskou péci. Vyznaduje se
jednoduchym ovladanim, komfortem a vysokou uZzitnou hodnotou.
i Vyskové nastaveni postele umoziuje snadné ulehani ¢i usedani na
) postel ¢i presedani na vozik a zaroven usnadriuje obsluhu oSetfujici
0sobg.

Postel je vybavena dievénym lamelovym roStem délenym na Gtyfi
casti: podhlavnikovou, sedaci, stehenni a holenni. Pohyb jednotli-
vych ¢asti lizkové plochy je provadén nizkonapétovymi linearnimi
motory. Jednotlivé polohy jsou navzijem zcela nezavislé a lze je
g hastavovat bud’ jednotlivé nebo i soucasné. Konstrukce lizka umoz-
fuje nasledujici polohovani jednotlivych ¢asti lizkové plochy:

9
. Zakladnipoloha,
\ Zvednuti zadové Easti az 0 72°, tedy do sedu. e Py
Celkovéa hmotnost 85 kg
; G 6 i ¥ r %z Rozméry matrace 90x200 cm
\ P Z:'e(?nl’xtl stehenni ca’sll az o 18° s tim, ze holenni ¢ast Vil rozmary 106x215 cm
— zustava ve vodorovné poloze. Maximalni nosnost 185 kg
Maximélni hmotnost pacient 150 kg
\ P P s g A 3 Vyskové nastaveni 57-96 cm
.’ Sklopeni holenni ¢ésti tak, Ze paty uZivatele jsou na  \yga bognich zabran 36 em
urovni sedaci ¢asti. N ekt
L
o Zvednuti, ¢i snizeni lizkové plochy ve vodorovné ¢i jak-

X . . ’ - ’
""';< koliv nastavené poloze v rozsahu 39 cm tak, ze sedaci
e Cast této plochy miize byt 57 az 96 cm od zemé.

Ram postele je z kovovych profili doplnény dievénymi Cely a zdbranami. Zabrany jsou vyskové nastavitelné. Postel
je vybavena pojezdovymi kolecky s brzdami. Pohonné motory maji ptidavny zdroj - 9 V baterii - umoZiiujici pomocny
pohyb do horizontalni polohy v piipadé vypadku proudu. Baterie je automaticky aktivovana v ptipadg, Ze jsou stisknuta

tlacitka pro pohyb podhlavnikové a nozni ¢asti smérem dold. = ? Liisko Hiofiex je dophad

hrazdou. Hrazda s madlem se
Vam vsak muze hodit také
napfiklad u kfesla nebo béz-
ného lizka. K tomu slouzi
.. samostojnd hrazda. Vice o ni
Ovladag¢ polohovéni ltizka \\ najdete na strané 67.

Na luzko ELOFLEX je nutno vystavit a reviznim
lékafem schvalit nasledujici dva poukazy:
Luzko Eloflex  kod ZP 12-0011455 PIné hrazeno
Matrace k lizku kéd ZP 13-0011417 Plné hrazeno

POLOHOVACI LUZKO MECHANICKE PLL-PS

Mechanicky polohovatelné lizko s integrovanymi, vyskové stavitel-
nymi zébranami. Lozné plocha ltizka je délena do Ctyf sekci a je tvofena
kovovym rostem.

Lozna plocha lizka ma rozméry 90 x 200 cm. Nosnost do 170 kg.
K Tizku je mozno doplnit pojezdova kola, hrazdu a hrazdi¢ku. V cené
lizka neni matrace a je proto nutné na matraci vystavit samostatny pou-
kaz. Vhodnou matraci je mozno vybrat ze seznamu na nasledujici strané.

Koéd ZP 12-0022886 PIné hrazeno



Ltzko Casa Classic Light

LOZKO POLOHOVACH ELEKTRICKE SKLADACH

ST 12/0093482

- Standardni vybaveni

.+ rozkladaci Etyidilny rodt s nastavenim
tuhosti lamel

-+ polohovani a vy3kové nastaveni pomocf
Ctyr elektromotor(

: « integrované bezpenostni postranice

: » hrazda s hrazdi¢kou

- » pojezdova koleZka s brzdou

: » mechanické nouzové spusténi zidové

© astirostu

-+ bezpe&nostni pojistka polohovani

. » transportni a sklddaci system TLSU

: « povrchové Uprava: dyha
(pfirodni vrstveny buk)

- Volitelné prislusenstvi (viz str. 34-37)

: = matrace antidekubitni

: + bezpe¢nostni polstrovani postranic
bezpeénostni zvyseni postranic

drzék nédoby na mo¢

stolek k Itzku noéni

stolek k Itizku pracovni

moznost zvy3eni nosnosti lizka na 160 kg

pa(ient; e

Uel/délica nastaveni stehenniho diiu




Liazko PLN-N85-T

R Al’l) ng Zdravotnicka a rehabilitacni technika
©» prodej-distribuce-vyroba-servis

ZIVNEHO 1A, 63500 BRNO, Tel.:+420511114900, Fax: +420511114905, E-mail:info@audy.cz, Http//:www.audy.cz

Nemocnic¢ni lizka

LGZzko mechanické PLL-N85-T

kolecka @ 125 mm 2x brzdéné 1x smérové
narazova kolecka v rozich

Trendelenburg 16° - mechanicky
polohovani zadového dilu 72° plynovou
pruzinou, nozniho dilu 45°samosvorem,
polohovani lytkového dilu hfebenem
kovova lakovana Cela s vyplni lamino, typ C
zabrany skladaci kovové lakované

rozmér loZzné plochy: 200 x 85 cm

pevna vyska lozné plochy: 51 cm

celkovy rozmér luzka: 215 x 97 cm
nosnost 170 kg

Luzko s el. polohovanim PLN-N85-T

koletka @ 125 mm 2x brzdéné 1x smeérové
narazova kolecka v rozich

Trendelenburg 16° - mechanicky

elektrické polohovani zadového dilu 72°,
nozniho dilu 45°, polohovani lytkového dilu
hrebenem

kovova lakovana ¢ela s vyplini lamino, typ C
zébrany skladaci kovové lakované

rozmér lozné plochy: 200 x 85 cm

pevna vyska lozné plochy: 51 cm

celkovy rozmér luzka: 215 x 97 cm
nosnost 170 kg

Luzko s hydraulickym zdvihem PLH-N85-T

kolecka @ 125 mm 2x brzdéné 1x smérové
narazova kolecka v rozich

Trendelenburg 20°/Antitrend. 10° mechanicky
polohovani zadového dilu 72° plynovou pruZinou,
nozniho dilu 45°samosvorem, polohovani
lytkového dilu hfebenem

kovova lakovana ¢ela s vyplini lamino, typ C
zabrany sklopné lakované

rozmér loZné plochy: 200 x 85 cm
nastavitelna vyska lozné plochy pomoci
hydraulického pedalu: 40 - 80 cm

celkovy rozmér lizka: 215 x 97 cm

e nosnost 170 kg

Kk5-2_v01



Priloha C

Nikl-titanové senzory

Monitorovaci systém pacienta NiTi

projekt:

FR—T13/751 MPO BIOS

Monitorovaci systém — méfici elektronika



