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VYHLASENIE O KONFLIKTE
ZAUJMOV AUTORA

[0 Nemam potencidlny konflikt zaujmov

[]
|
Participacia na klinickych Studiach/firemnom grante nie
Nepenazné plnenie (v zmysle zakona) nie
PrednaSajuci nie
Akcionar nie
Konzultant/odborny poradca nie
Ostatné prijmy (Specifikovat) nie

Podla UEMS (upravené v zmysle slovenskej legislativy)



INFORMACIA O PODPORE
IL VZDELAVACIEHO PODUJATIA

Informacia o podpore vzdelavacieho podujatia :

Rada ARS CME navrhuje znenie:

e A:
,Podujatie — predndSka — edukaCny materidl CME resp. CPD
nebol/o/a podporené/d/y edukacnym grantom. T. T.j. Ziadna
spoloCnost’ Ziadnym spésobom nezasahovala do odborného obsahu
podporeného/ej podujatia — predndSky — edukacného materidlu. “

* B:
,Podujatie — predndSka — edukaCny materidl CME resp. CPD
nebol/o/a podporené/d/y financnym prispevkom. T.j. Ziadna
spoloCnost’ Ziadnym sp6sobom nezasahovala do odborného obsahu
podporeného/ej podujatia — predndSky — edukaCného materidalu.”




FORMA POSKYTOVANIA ZDRAVOTNE)J
STAROSTLIVOSTI - TELEMEDICINA

Medicina je o F'udskom dotyku. Vd’aka telemedicine je ho viac...

Technoldgie a telemedicina nemaju nahradit’ bezprostredny
kontakt lekdra a pacienta. Stale sme a budeme [udia. Medicina
je najma o humanite a ludskom dotyku. Telemedicina ma
pomahat’, aby sme mali viac €asu na tych, ktori ten dotyk
potrebuju viac. (MUDr. Dvorovy, MPH)



n" TELEMEDICINA V NEMOCNICI

Ciel
Predstavit’ kI'iiCové aspekty implementacie
telemediciny v prostredi GUstavného PZS/

nemocnice vychadzajlic z doterajSich skisenosti (z
pohl'adu zdravotnickeho personalu i pacienta)

Dolezitost':

prekonanie predsudkov

prekonanie obav (IT, Cas, pracnost... — nie)

realna predstava o implementacii TM v praxi
vidiet' vyhody (zefektivnenie, zjednoduSenie prace
zdravotnickeho personalu)



n" TELEMEDICINA V NEMOCNICI

1. Teoretické zaklady
* Vymedzenie TM v teorii
* KluCové prvky TM a procesu implementacie
2. Implementacia TM - Praktické skusenosti
* vyber vhodnej kohorty pacientov
* proces nasadenia
dolezitost komunikacie a porozumenia, motivacia
e vyzadované IT zruCnosti (pacient, zdravotnicky personal)
e funkcionality TM
* manazment pacienta z pohladu praxe (on-line)
* vyhody, prilezitosti, vyzvy — pacient, personal, nemocnica
* vyzvy dalSieho vyvoja TM v podmienkach SR



n" TELEMEDICINA V NEMOCNICI

1. Teoretické zaklady
e Vymedzenie TM v teorii
* KluCové prvky TM a procesu implementacie
2. Implementacia TM - Prakticke skusenosti
* vyber vhodnej kohorty pacientov
* proces nasadenia
dolezitost komunikacie a porozumenia, motivacia
e vyzadované IT zruCnosti (pacient, zdravotnicky personal)
* funkcionality TM
* manazment pacienta z pohladu praxe
* vyhody, prilezitosti, vyzvy — pacient, persondl, nemocnica
* vyzvy dalSieho vyvoja TM v podmienkach SR



2. TELEMEDICINA - CO TO JE?

* Doslovny vyznam ,lieCba na dialku“ (1970')

* Definicie sa liSia, zhoda v 4 podstatnych
prvkoch:

* UCelom je poskytovat klinickii podporu

* sltzi na prekonanie geografickych prekazok

» Zahfna pouzivanie roznych druhov IKT
(informaCno-komunikaCnych technoldgii)

* cielom je zlepsit zdravotné vysledky pacienta



1. TELEKONZULTACIA
(lekar — lekar, pacient — lekar)
* e-vySetrenie
* e-recept —
- edukacia a zmena zivotného Stylu. -

2. TELEMONITORING , .

» vzdialeny manaZment pacienta a utilizacia VVVOJ d formy
implantovatelnych diagnostickych a e s
lieCebnych zariadeni tEIemEd ICI ny

e Kardio: arytmie, srdcové zlyhavanie, artériova
hypertenzia, plicna hypertenzia Vv pOStu pe

* Kompenzacia diabetu 4

e post COVID-19 syndrom, domaca casu...
oxygenoterapia

Pomyselny milnik —
3. TELESTAROSTLIVOST COVID19 -

* domovy socialnych sluZieb, rast potreby/ vyznamu

* osameliludia v

4. TELEREHABILITACIA

* post COVID-19

I * PooperaCné stavy _



Temedicina - telemonitoring — kI'iCové PRVKY

Certifikované TM
zariadenia k
monitoringu
vitalnych funkcii —
podla Dg.

Prenos dat
— prenosné
zariadenie/ HUB

Prenos dat
— datové ulozisko
- cloud/server

PORTAL —
,dohladové
centrum®

PORTAL — lekdr/
zdravotnicky
personal




@ TELEMEDICINA
TRANSFER DAT

Telemedicinske
zariadenia

Uschova Dat
Zakaznicke

Centrum

S

Zabezpeceny

Zabezpeceny
transfer transfer
I H | - I l

A . — A

g N e 2
Zdravotny
personal

(NIS)

L



https://www.fnspfdr.sk/en/

Diagndéza/ Pacienti

Monitorovany parameter/ pristroj

Diabetes

glukomer, tlakomer, vaha

Hematookonologické ochorenie

krvny tlak, teplota

= Febrilna neutropénia

krvny tlak, pulz, teplota,

Hypertenzia

krvny tlak, pohybova aktivita/ chytry
naramok

RespiraCné ochorenia — chronické
pldcne, astma, choroby vplyvom
Zivotného prostredia

spirometer, teplomer, oxymeter

Kardiovaskularne ochorenia (deti) —
hypertenzia, arytmia srdeCného
rytmu, + diabetes, obezita

tlakomer, EKG monitoring, vaha,
pohybova aktivita/ chytry naramok,
glukomer

Kardiovaskularne ochorenia
(fibrilacia predsieni, srdcova arytmia,
presynkopalne stavy — tachyarytmia,

tachykardia)

tlakomer, EKG monitor, oxymeter,
tlakovy holter, chytry naramok




Certifikovany SW produkt

v buducnosti plan certifikacie ako zdravotnej pomaocky



@, TELEMEDICINA

Meranie

vitalnych
funkcii/ Plan

Transfer Cykl us
d 3 { J
e = merania

pozorneni
Varovahnie

Interpretacia
dat


https://www.fnspfdr.sk/en/

n" TELEMEDICINA V NEMOCNICI

1. Teoretické zaklady

* Vymedzenie TM v teorii

 KluCové prvky TM a procesu implementacie
Implementacia TM - Prakticke skusenosti

* \lychodiska FDR, Projekty,

e vyber vhodnej kohorty pacientov

* proces nasadenia

dolezitost komunikacie a porozumenia, motivacia

e vyzadované IT zruCnosti (pacient, zdravotnicky personal)
e funkcionality TM

* manazZzment pacienta z pohladu praxe

* vyhody, prilezitosti, vyzvy — pacient, personal, nemocnica
e vedecko-vyskumny potencial

NN



@ TELEMEDICINA

Pribeh telemediciny vo FNsP FDR BB
Od idey k realite

Ponuka
Lo Identifikacia rieSenia Co sme ziskali?
NarastaJucll( telemediciny  roky 2019 situdcie — 1. prekonanie
nedostato ¥ 5néh »  vzhladom
d 7 ako mozného COVID predsudkov
zdravotnickeh - na .
2 (parcialneho)  zkceleroval (personal,
OIPETSOIIAIH rieSenia zaujem potreby a pacienti)
Vﬁdle u d : poziadavky . :
pacientov k ostupnosti 0 nemochnice o Sl
predlieny’m pOSkytovan.EJ telemedicinu ] prVOtn\,/Ch
lehotam na zdravotnej 3 jej vyuZitie skdsenosti
vySetrenia a staractlive 8y (inicke] G 3. personalizacia
znl’ienie praxi_ éité na mieru 4. EfEktivnOSt,
. 5. vyhody
dostupnosti
PZS.



@r TELEMEDICIN
= A

I—

O1 - Pilotny
projekt

02 - Nadvizujici POKRACUJUCI PROJEKT -

projekt all poucitsaz chyb,
robit veci lepsie

www.fnspfdr.sk


https://www.fnspfdr.sk/en/

@ TELEMEDICINA

COVID - 19

POSKYTOVANIE

Z/DRAVOTNEJ

POSKYTOVANIE e o .
ZDRAVOTNE] :
STAROSTLIVOST! CHRONICKY
COVID-19 OCH@RENIM
PACIENTOM Pri obmedzeni

‘." ; ambulantnych
Kontinualny navstev v obdobi
monitoring COVID-u
pacientov

www.fnspfdr.sk



https://www.fnspfdr.sk/en/

@ TELEMEDICINE

01 Pilotny projekt

eSpolupraca s FEI STU

* Agentura pre podporu vedy a
vyskumu (APVV)

- Cislo projektu: PP-COVID-20-0101

* Nazov projektu: "Systém na
telemedicinsku diagnostiku
klinického stavu pacientov s
COVID-19 a inych ochoreni s
pribuznymi priznakmi pre
minimalizaciu dopadov pandémie

"

* Trvanie: 9/2020 - 12/2021

Ydrzate|nost: + 5 rokov
- Finan¢éna podpora: 200 000 €

24 pacientov
20 telemedicinskych
setov

Diagnozy
» Cirh6za pecene
« Transplantacie
« Autoimunité ochorenia
pecene

Personal:
« 3 lekari

* 1 sestra


https://www.fnspfdr.sk/en/

TELEMEDICINSKY SET

N N\ N\
KRVNY TLAK, TEP
TSI TEPLOMER
ST EC--- TELESNA TEPLOTA
T SYSTOLICKY A TSI
DIASTOLICKY TLAK/ SIS,
PULZ D """""""
Interoperable N GLUKOMER
VAHA device GLYKEMIA
VAHA SEEEEEEEEEEE
ST ¢----- SESESEEEEEEEE
Fa N N N\
N /N /\ N N\ N\
N N\ /N N\




@ TELEMEDICINE
200 pacientov

02 Nadvazujuci Projekt 200 telemedicinskych

setov

*Vyskumny projekt podporeny
fondami EU (ESIF)

Cislo projektu: et e
OPII-VA/DP/2020/9.4-01 - Diabetology

*Nazov,Telemedicina ako nastroj % - Cardiology

Medical specialities:

efektivheho manazmentu
zdravotnickeho systému
postihnutého pandémiou * Pneumology
sposobenou ochorenim COVID-19*
-Trvanie: 8/2021 - 12/2023 Personal:
*Udrzatelnhost: + 5 rokov . 20 lekarov
*Financna alokacia: 2 369 406.94 € r? % . 8 sestier

www.fnspfdr.sk (IT VS/VOJ)

* Infectology
* Hematology


https://www.fnspfdr.sk/en/

@4, TELEMEDICINE

TELEMEDICINSKY SET

.............. OXIMETER AAA

R > Saturation of the blood

SPIROMETER

Lung volumes

with oxygen

ECG MONITOR

""" > Electrocardiograf

--------------
--------------
--------------
--------------
--------------
----------------------------
oooooooooooooo
oooooooooooooo
nnnnnnnnnnnnnn
oooooooooooooo

KRVNY TLAK/ TEPLOMER
BLOOD PRESSURE Body temperature
MONITOR = HEEEEEs ° ? SESSISS IS
Systolic and diastolic -—— i
pressure / Pulse B

WEIGHT SCALE/ GLUCOSE MONITOR/
A A

. --5 GLUKOMER A A
AAAAAVAHA Weight {------ ? Glycemia AA’\AA
NN N N\ N\



POSTUPNOST IMPLEMENTACIE

1) Vhodna kohorta pacientov a zmysluplny vzdialeny
monitoring (skusenosti zo zahraniCia — existujuce Studie)

2) Protokol Studie — Etickd komisia

3) Proces nasadenia
e  PREKONANIE PREDSUDKOV
e  KOMUNIKACIA — POROZUMENIE
*  PODPORA

4) IT zru€nosti (pacient/ personal)

5) Funkcionality TM — plan merani, varovania tzv. alerty

6) Manazment pacienta

7) Vyhody prilezitosti, vyzvy — pacient, personal, nemocnica
8) vyzvy dalSieho vyvoja TM v podmienkach SR



POSTUPNOST IMPLEMENTACIE

1) Vhodna kohorta pacientov (skusenosti zo
zahraniCia — existujuce studie)
* konferencie
 kooperacia
e CR-—cca. 2 roky pred SR
* overena skusenost
e EBM —dosiahnuté vysledky



I posTUPNOST IMPLEMENTACIE

2) Protokol Studie — Etickd komisia
 Typ Studie
* Inkluzivne & exkluzivne kritéria
« Metodoldgia/ postupnost
 Monitorované parametre
 Plan merani, Varovania/ Alerty (Upozornenie, Alarm)
 Sledované kritéria

« Udaje
* Prilohy:
Protokoly

Podrobné informacie pre pacienta
Informovany suhlas — pacient

e GDPR - nemocnica/ poskytovatel



POSTUPNOST IMPLEMENTACIE

3) Proces nasadenia

* PREKONANIE PREDSUDKOV

. Priklady dobrej praxe
. Skusenosti
. Zdielanie
e KOMUNIKACIA - POROZUMENIE
. Zdravotnicky personal

. Zdravotnicky personal — pacient
. Zdravotnicky personal, pacient - poskytovatel

* PODPORA

. PZS (poskytovatel zdravotnej starostlivosti)
. Zakaznicke centrum

. Manualy

«  JEDNODUCHOST, DOSTUPNOST



PREKONANIE PREDSUDKOV

FORMA POSKYTOVANIA ZDRAVOTNEJ
STAROSTLIVOSTI - TELEMEDICINA

Medicina je o F'udskom dotyku. Vd’aka telemedicine je ho
viac...

Technoldgie a telemedicina nemaju nahradit’ bezprostredny
kontakt lekdra a pacienta. Stale sme a budeme l[udia. Medicina
je najma o humanite a ludskom dotyku. Telemedicina ma
pomahat’, aby sme mali viac €asu na tych, ktori ten dotyk
potrebuju viac. (MUDr. Dvorovy, MPH)



POSTUPNOST IMPLEMENTACIE

4) IT zruCnosti (pacient/ personal)
* PACIENT

automatizacia (automaticky prenos dat)
jednoduchost
podpora (zakaznicke centrum/ zdravotnicky personal)

» ZDRAVOTICKY PERSONAL (lekar/ sestra)

jednoduchost
zvySenie efektivnosti prace
podpora (zakaznicke centrum)



POSTUPNOST IMPLEMENTACIE

5) Funkcionality TM — plan merani, varovania

5.1) PLAN MERANI:

A. Jednotné merania podla Dg.
TK, TT — 2x/den (7.00h, 20.00h)
Vaha — 1x/ den (7.00h)
Glukomer — 3x/ den (7.00h, 13.00h, 21.00h)
EKG - 1x/ den (7.00h)
Spirometer - 1x/ den
Oxymeter — 1x/ den (7.00)

B. Individualny pristup



POSTUPNOST IMPLEMENTACIE

5) Funkcionality TM — plan merani, varovania/ tzv. ,alerty”
5.2) VAROVANIA:

A. ,oranzové” (upozornenie)/ , Cervené” (kriticka
hodnota)

B. PARAMETRE:

zmena hodnoty o XY %; hodnoty v abs. vyjadreni
zmena hodnoty x-krat za sebou

C. NEXT STEPS — algoritmus dalSieho postupu

SMS
EMAIL
komu




@q TELEMEDICINA

TM/ ManazZzment pacienta v praxi
zdravotnej sestry

PODPORA Vzdialeny UkonCenie
KONTAKTNEHO monitoring: monitoringu:
Vychodiska Pacient na CENTRA:  automatizovane .
Predooklad ambulancii: | Zarrifie podla plé,nu s:ft?szsg’?glnie
redpoklad: : merani
"aEI?"e“é 1.zakladng  P3clentadols 1, klik =
ZvyCajne v info wznam  2.kontrolny - Varovania: automaticky
kompetencii 5 1M SET + telefonat podla vygenerovany
lekara: Protokol + 1 >-'echnicka  parametrova ~ Odovzdavaci
rotokol Studie 3 i f0 0 podpora pre zadania protokol
Dg., sledované podpore = pacienta 2.Prevzat|e.TM
parametre, kontaktne  +Podporapre  Ppersonal: UkohACenie
plan merani, centrum zdravotnicky vyhodnocovanie” monitoringu
\I;s't'ijp 4. Protokol — personal Moniteeirgia

zdravotnej Oﬁé’;'tz taktné




IMPLEMENTACIA -
IL V PRAXI ZDRAVOTNEJ SESTRY

l.  Vychodiskd naplnené (pacienti, Dg., Protokol Studie, IS,..) - neparticipuje
Il. Zdravotnicky personal vo vzt’ahu k pacientovi:
i Vyznam TM, zakladné info k TM setu, podpis IS
ii. Odovzdanie TM setu & Preberaci protokol — zakladné info o pacientovi
iii. Odovzdanie info o podpore/ Kontakt na zdkaznicke centrum
iv. Merania, alerty — zadané na celu skupinu pacientov — rieSi iba individualne

Il.  Zdravotnicky personal vo vzt'ahu k zakaznickemu centru
i. Scan protokolu — na zaklade neho zadané udaje do IS
ii. Poskytnutie Specifickych info — napr. individudlny plan merani

V. Kontaktné centrum
. Zadanie pacienta do systému
ii. Komunikacia s pacientom — preverenie zrozumitelnosti, podpora, vysvetlenie

V. Monitoring — realizacia podla dohody (varovania - email, sms,..)

/.  UkoncCenie monitoringu
i. Jeden klik v systéme & vygenerovany odovzdavaci protokol



PRI'KLAD — PREBERACI' Podpora pri zadani

l-l_.. pacienta do

BB systému

Banceabyirica P ROTO KO L monitoringu

— m%?m Preberaci protokol - set ¢islo HUB-30587 ——

Protokol viaZuci sa na odovzdanie telemedicinskych setov klientovi/pacientovi v ramci projektu: Telemedicina
ako nastroj efektivneho manaZmentu zdravotnickeho systému postihnutého pandémiou sposobenou
ochorenim COVID-19 (OPII-VA/DP/2020/9.4-01)

Odaje pacienta:

Meno! Priezvisko:

Rodné dislo: Cislo OP:

Zaciatok evidencie: Zdravotna poistovna:
Adresa trvalého pobytu:

Kontakty pacienta:
E-mail:

Telefon:

Osetrujuci zdravotnicky personal:
Meno Priezvisko Vztah [E-mail Telefén

Kontaktné osoby:
Meno Priezvisko Vztah |E-mail Telefon




PRIKLAD — PREBERACI

Podpora pri zadani

pacienta do
PROTOKOL Systeme

monitoringu

Preberané zariadenia:

HUB-30587, SN: RS8T3571FEB

Evidencné cislo Typ zariadenia SN MAC Poznamka

jOoXYa-30587 OXYMETER C228 220258201164 |[B87CE6F974CAD

TLAa-30587 TLAKOMER-MD4781 (210226000998 3C427E085255

TEPa-30587 TEP-JXB182B M07322010827 80FSBS55557C3

[VAHa-30587 Vaha Mi Scale 24225237 [DO3E7D757DEQ

fcLUa-30587 GLUKOMER-DM VER. [428322209000807F  [C026DA287A5A

[5P1a-30587 SPIROMETER-SPS0B [22030901045 [pFcEA288D300

[ExGa-30587 EKG Prince 180B  [XBV201SD000889  [C02109102C2C

Organizacia: Pracovisko:

Miesto: Datum preberania:

Odovzdavajuci: Preberajuci:

Podpis zdravotnickeho pracovnika:

Podpis klienta/pacienta:



FNsP F.D.Roosevelta
Banska Bystrica

PRIKLAD -
ODOVZDAVACI
PROTOKOL

automaticky
generovany
systémom

&‘?\ Odovzdavaci protokol - set ¢islo HUB-30597
elemon

Protokol viaZuci sa na odovzdanie telemedicinskych setov od klienta/pacienta naspat zdravotnickemu
pracovnikovi v ramci projektu: Telemedicina ako nastroj efektivneho manaZzmentu zdravotnickeho systému
postihnutého pandémiou spdsobenou ochorenim COVID-19 (OPII-VA/DP/2020/9.4-01)

deaje pacienta:

Meno: Rebeka Priezvisko: RuZova
Rodné &islo: Cislo OP: PT473312
Zaciatok evidencie: |2022-03-17 Zdravotna poistovnia: | UNI
Adresa trvalého pobytu:

Kontakty pacienta:

E-mail:

Telefon:

S odovzdavajucim setom bolo pracované v zmysle vseobecnych obchodnych podmienok, ktoré su dostupné

na webovej stranke https://telemon.sk/vseobecne-podmienky. Vietky odchylky od obchodnych podmienok

boli nahlasené na zakaznicke centrum telemon alebo pri odovzdavani set-u a su napisané v tomto protokole
ako poznamka.

Preberané zariadenia:

HUB-30597, SN: R58T3571A3W

Evidencné cislo Typ zariadenia SN MAC Poznamka
IGLUa-30597 GLUKOMER-DM VER. |4283221320008317 |[CO26DA115€EC3
I0XYa-30597 OXYMETER C228 220258201187 B87CEF974A52
SP1a-30597 SPIROMETER-SP80B [22030901028 C76A0F29AA00
VAHa-30597 Vaha Mi Scale DO3E7D6B334E
TEPa-30597 TEP-JXB182B M07322010814 80F5B5550683
TLAa-30557 TLAKOMER-MD4781 [210226000988 3C427E085485
[EKGa-30597 EKG Prince 180B C02109103226
Organizacia:
Miesto!

Datum preberania: |6.7.2022

Odovzdavajlci: [Rebeka Ruzova Preberajuci: Miroslava Grékova

Funkcia:




PRAKTICKA UKAZKA

* on-line pristup: https://app.telemon.sk
e zobrazi sa uvodna obrazovka pre prihlasenie,
kde je potrebné zadat

* identifikaCny e-mail (jozef.lekar)
* heslo , XXX“



http://www.app.telemon.sk/

H.. 2 TELEMEDICINA — KLINICKY ASPEKT - SWOT

= kontinualny monitoring pacienta/
zvySena bezpecnost’ a komfort

pacienta = integrovanie telemediciny do
= on-line informacia o zdravotnom existujucich procesov poskytovania
stave ZS (logistika)
= rychlejsia intervencia pri zmene = existujuce riesenia k monitoringu (IS)
zdravotného stavu nekompatibilné s pozivanym
= prevencia komplikacii nemocni¢nym informacnym systémom
= podpora prevencie ochorenia (NIS)
= efektivnejsia praca lekara = vyt'azenie existujuceho
= Uspora Casu zdravotnickeho personalu pri
= Zameranie sa na nasadeni a naslednom manazmente
komplikovanejSie pripady pacienta
= Strukturovana informacia (pre = absentujuce doterajSie skusenosti/

dalSie spracovanie/ digitalizacia) nedostatocna dévera v TM (pacient,




ML 2. TELEMEDICINA — KLINICKY ASPEKT - SWOT

PRILEZITOSTI HROZENIA

- zvySenie efektivnhosti poskytovania = nedostatoéné personalne kapacity k
ZS nasadeniu TM a naslednému

= Uspora Casu lekara manazmentu pacienta

= Znizenie poctu rutinnych amb. = nekompatibilita informacéného

navstev systému k vzdialenému monitoringu s

= moznost vySetrenia viacerych NIS — ustiaca do:

pacientov/ znizenie Cakacej doby na = duplicity/ neefektivnosti

vySetrenie = neprijatia TM personalom
= skratenie doby hospitalizacie = neprijatie TM pacientom
= ziskanie vacsieho poctu validnych = neprijatie TM lekarom do jeho klinickej
udajov praxe
o stave pacienta pre podporu lieCby = absencia dlhodobej stratégie v oblasti
= Strukturovany zaznam - priestor pre  telemediciny, a tak prispdsobenie formy
digitalizaciu v klinickej praxi poskytovanej poskytovanej ZS

= datova zakladna — priestor pre
vedecko-vyskumné ucely, potencial pre
Al



2. TELEMEDICINA
— EKONOMICKY / FINANCNY ASPEKT - SWOT

SILNE STRANKY SLABE STRANKY
= vyuzitie moznosti financovania v ramci: = absentujuce verejné zdroje k zavadzaniu TM
ESIF, narodné grantové schémy (APVV) a iné = technicka stranka — IS, zariadenia
externé zdroje/ granty = personal (zavedenie, manazment)
= dodatoény zdroj financii pre pokrytie = logistika, procesy, podpora TM
personalnych nakladov participujuceho = absentujuca thrada vykonov ZP (MENi SA v
zdravotnickeho personalu CASE)
= absentujuce zdroje k prepojeniu TM (IS) s
NIS
PRILEZITOSTI OHROZENIA

= vyuZitie externych zdrojov financovania (EU)
v oblasti zdravotnictva — reformy, digitalizacia, = bez zmien v systéme financovania
preventivnha a personalizovana medicina poskytovanej ZS nie je mozna koncepcna a

= zvySenie efektivnosti systému financovania efektivha implementacia TM do poskytovania
zdravotnictva — zmena/ reforma financovania  ZS, t.j. neochota menit/ zefektivnit’ existujuci
na narodnej urovni uhradovy mechanizmus

= dosiahnutie uspor v zdravotnom systéme = absentujuca stratégia a podpora TM v ramci




TELEMEDICINA
Als  yvs. UHRADOVY SYSTEM ZP

e Aktudlne v Uhradovom systéme zdravotnych poistovni

7P vykon Cena
boduv €

Ddvera | Konzultacia prostrednictvom elektronickej poSty/ telefonicky (160b) 0,027
Konzultacia prostrednictvom elektronickej poSty/ telefonicky (160b) 0,035

Union Konzultacia prostrednictvom v online prostredi (aplikacia, videohovor) (160b) 0,035
Opétovne lekarske vystavenie e-receptov —na zdklade email, SMS, telefon 0,035
Konzultacia prostrednictvom elektronickej poSty/ telefonicky (160b) 0,035

VsZP | Konzultacia prostrednictvom v online prostredi (aplikacia, videohovor) (160b) 0,035
Opétovné lekarske vystavenie e-receptov —na zdklade email, SMS, telefon 0,035

VsZP | Krizova psychoterapeuticka intervencia — prostrednictvom elektronicke; 0,035
komunikacie
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FNsP F. D.Roosevelta

TELEMEDICINA
VS. UHRADOVY SYSTEM ZP

, Cena
w'f:::w Specifikicia podmienok Ghrady - havrh ZP UNION yk€
Sledovanie vitalnych funkcii pacienta vdomacom prostredi

Obsahova napln vykonu:
1b - na monitoring sa vyuZiva technoldgia vzdialeného monitoringu, ktord umoZfuje monitorovanie 10
pacienta z domaceho prostredia. V ramci telemedicinskeho monitoringu prehodnocuje lekar
zaznamenané data 1x za 7 dni.
Vyhodnocovanie dlhodobého monitoringu vitalnych funkcii pacienta
v domacom prostredi
Obsahova napln vykonu:
- vyhodnotenie dlhodobého monitoringu vitalnych funkcii pacienta za ukonCeny mesiac
monitorovania,
- lekar urCuje pripadnu prezenCnu alebo online kontrolu pacienta podla vlastného uvazenia alebo pri
11a vyskyte nasledujucich odchylok.... 20

- online kontrola je su€astou vykonu,

- zmena medikacie na zaklade telemedicinskych dat a oznamenie tejto zmeny pacientovi sa tieZ povaZuje
za online kontrolu.

Vykon:

- uhradza sa u pacienta s diagnostikovanym chronickym srdcovym zlyhdvanim po druhej alebo neskorSej
hospitalizacii bez ohfadu na €as od stanovenia diagnozy,

- vykazuje sa s diagnézou Z03.5,

- vykazuje a uhradza sa maximalne 1x za kazdy ukon€eny mesiac sledovania,




@ TELEMEDICIN
= A

01 - Pilotny (G| PRVY STRET S T™M
projekt

02 - Nadvizujuci 9 POKRACUJUCI PROJEKT -
projekt ...|I‘ poucit sa z chyb,

robit veci lepsie

Participacia ZP UNION -

_ . InSpiracia z doterajsich
03 - Projekt ik

ZP UNION Zmena v uhradovom systéme
Staviame na sklsenostiach
Tlacova konferencia 03.04.2024

www.fnspfdr.sk
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TM — MOTIVACIA — VYBRANE SKUPINY PACIENTOV
=~ TM PRE SENIOROV — MOTIVACIA:

e ZnizZenie poCtu fyzickych navstev u lekara
* NizSia zataz na zdravotnicky personal
* Prinos pre pacientov so znizenou mobilitou

e LepSia informovanost’ lekara o zdravotnom stave
pacienta

 EfektivnejSie nastavenie lieCby na zdklade dlhodobého
kontinualneho monitoringu

e Znizenie dizky hospitalizacie a skor$ie prepustenie
pacienta do domacej starostlivosti
e Zber data

e \Vyvoj algoritmov pre automaticku detekciu zhorSenia
zdravotného stavu

* Automatické upozornenia pre zdravotnickych pracovnikov



TM — MOTIVACIA — VYBRANE SKUPINY PACIENTOV
PACIENTI S PREKONANYMI AKUTNYMI
=~ MANIFESTACIAMI KV CHOROB — MOTIVACIA:

* tejto skupine pacientov sa implantuju kardiostimulatory,
defibrilatory

e moznost’ odovzdavania informacii na dial’ku do
sSpecializovanych pracovisk

* moznost’ nasledne vyhodnocovat’ tidaje strednym
zdravotnickym personalom

* \ pripade zhorSujuceho sa stavu moznost’ upozornit’
oSetrujuceho lekara a/ alebo pacienta

3 tis. novych pristrojov roCne a 900 pristrojov sa roCne
vymeni

 prilezitost pre nasedenie algoritmov Al pre
automatické vyhodnocovanie znakov zhorsujuceho sa



TELEMEDICINA V ZAHRANICI

e Finsko & NArsko: TM je stiCast’'ou Standardnej
zdravotnej starostlivosti a naklady su plne financované
poistovhami. TM je vyborny nastroj v kontexte
vzdialeného monitoringu pacientov v odlahlych
oblastiach.

* USA: je technologicky lider aj v oblasti telemonitoringu.
Prebiehaju viaceré programy R&D v oblasti TM. Vybrané
TM vykony su CiastoCné hradené poistovhami.

o Ceska republika: realizované su viaceré iniciativy —
pilotné overovacie projekty a prebieha intenzivna
diskusia o celkovej ,architekture” TM sluzieb. (cca. 2 roky



IDENTIFIKOVANA NEEFEKTIVNOST
V ZDRAVOTNICTVE

Opodstatnenos |FAKTY - SR vs. priemer OECD:

t' nasadenia e velky poéet hospitalizacii
telemediciny? * SR: 189/1000 obyv.; OECD: 146/1000
obyv.
_ e vysoky poCet nemocni€nych 16zok
Porovnanie * SR: 5,8/1000 obyv., OECD: 4,4/1000
vybranych obyv.

ukazovatelov e mala obloznost’ 16zok

* SR: 65,9%, OECD: 76,2%

v SR vs. OEDC S e e

* vysoky pocCet navStev v
ambulancii




TELEMEDICINA — DIGITALNE ZDRAVIE
SIRS|i KONTEXT AKTUALNE SITUACIE A
‘POTENCIALU ROZVOJA

e vysoka penetracia mobilnych teleféonov a Sirokopdsmového
datoveho pripojenia

* vysoka dostupnost’ a nizka cena nositelnej elektroniky/ TM
zariadeni

e zapojenie technoldgii do manazmentu pacienta (objednavanie,
predpis, kontroly)

e pozitivha percepcia telemediciny pacientami

e zapojenie pacienta: self-monitoring a self-management

e ocCakavania pacientov z inych segmentov (bankovnictvo)

* oneskorené Startujuca transformdcia zdravotnictva

e nedostatok zdravotnickeho personalu vzhladom k poziadavkam,
dopytu, demografii



TELEMEDICINA V SR
AKTUALNY STATUS
VYZVY



IL AKTUALNA SITUACIA
‘ PRI'LEZITOSTI ‘ ‘RIZIKAAOBMEDZENIA ‘

* financovanie vykonov TM ako * Nutné vyznamné zmeny v
suCast rieSenia nedostatku procesoch, finanCnych
zdravotnickeho personalu mechanizmoch

* Prichadzajuca digitalna * Prirodzeny odpor voCi zmenam
generacia (personal, pacienti) a pomala adaptacia

* posun od lieCby k prevencii/  Nedovera voCi digi/ Al
zdravSiemu zivotnému Stylu * Neexistujuca legislativna

e nové finan€né mechanizmy podpora a regulacia

* masivnejSie vyuzivanie  Nedostato€ne overené prinosy
big-data s potencidlom Al v naSich podmienkach

* rieSenie pre pandemické e ,prehnana“ ochrana osobnych
obdobia udajov



KLUCOVE ASPEKTY ROZVOVIJA
Telemediciny v SR

TELEMEDICINA

--------------
--------------
--------------

B NARODNY .
PROGRAM IL=e [\ [e]NeTe]|=
A A ICH
STRATEGIA ©a\4=e=011=

STATU

oooooooooooooo
oooooooooooooo
oooooooooooooo
oooooooooooooo
oooooooooooooo




KLUCOVE ASPEKTY dalsieho
rozvoja TM v podmienkach SR

N N\
NN AN
N A\

--------------
--------------
--------------

ST éO je d6|EiIté/ na ¢o nezabudnut’?
* Postavit celkovu stratégiu ako

NARODNY kluCovu Cast' reformy zdravotne;

PRO(;RAM starostlivosti

STRATEGIA * Definovat ,,manazérsku”
STATU zodpovednost’, nosné priority,

hlavné projekty a harmonogram

 InStituciondlna zodpovednost’ za
koordinaciu, technicku a

oooooooooooooo AA

oooooooooooooo

S bezpeCnostnu Standardizaciu ~~~

.............. NN AN




KLUCOVE ASPEKTY dalsieho
rozvoja TM v podmienkach SR

N N\
NN AN
N AN\

--------------
--------------

S Co je dolezité/ na €o nezabudnut™

--------------

e priebezné vyhodnocovanie kazuistik a
skusenosti ,,dobrej” praxe

* nové ,medical guidelines” pre TM
sluzby (vhodny vyber pacientov, doba
trvania monitoringu,..)

e Data Science a pokrocCilé analytické
pristupy pre naslednu optimalizaciu a
nastavovanie zdravotnej prevencie

* Obohatenie vzdelavania — univerzitya
SHERETE stredné zdravotnicke Skoly o0

.............. AAA




KLUCOVE ASPEKTY dalsieho
rozvoja TM v podmienkach SR

N N\
NN AN
N AN\

Bt Co je dolezité/ na Co nezabudnut™?

--------------

e Rozhodujuce: financovanie TM vykonov z
verejného poistenia

e Dohladové centrum — nosna Cast najme
nemedicinskej starostlivosti o pacientov,
vzdialena podpora pre oSetrujuci personal

e Roadmapa — postupné pridavanie TM
vykonov — pilotné projekty/ Studie a ich
systematickeé financovanie

* Intenzivna interakcia, publicita a osveta v
odbornej aj pacientskej verejnosti

.............. * Zapojenie socialnych sluZieb do TM A
SEEHEHEES vykonov OO

.............. AAA




KLUCOVE ASPEKTY dalsieho
rozvoja TM v podmienkach SR ..

NN AN
N AN\

--------------

--------------

S Co je dolezité/ na €o nezabudnut™

--------------

e financovanie inicialnych projektov z
POO, OP Slovensko

TECHNOLOGIE * konkurenCné prostredie — zdrava
A ICH suCast inovacii, kvality (? Monopol
ZAVEDENIE pristup)

* silna integracia/ interoperabilita na
centralne komponenty (eHealth) a
lokalnych vendorov NIS, AlS

.............. * nutna technicka Standardizaciaa . .

.............. N N\ N\

SEEEEEEEEEEE certifikacia v ramci MDR AN

NN AN




DOLEZITY' KROK ROZVOJATM V SR SLS
“... SLOVENSKA SPOLOCNOST PRE TELEMEDICINUA SKMA

Slovenska lekérska spoloZnost

DIGITALNE ZDRAVIE Sk et

* Poslanie:
rozvoj odbornej urovne digitalneho zdravia a telemediciny
v SR k prospechu pacientov, zdravotnikov a zdravotného
systému
* Hlavné ulohy:
* Priprava strategickych materialov a legislativnhych navrhov v
oblasti svojho pdsobenia

e Podpora vyskumu, vyvoja a zavadzania najnovSich poznatkov z
odboru do praxe v SR

* Tvorba navrhov Standardov a operaCnych postupov v odbore
* \Vzdelavanie, vychova a popularizacia



DOLEZITY' KROK ROZVOJATM V SR SLS
“... SLOVENSKA SPOLOCNOST PRE TELEMEDICINUA SKMA

Slovenska lekérska spoloZnost

DIGITALNE ZDRAVIE Sk et

* Odborna spoloCnost
* Mimovladna, politicky nezavisld, dobrovolna
* OrganizaCna zlozka SLS
* Clenmi sa m6Zu stat”
e Zdravotnicki pracovnici

* Nezdravotnicky pracovnici
* Organizacie s pribuznou oblastou p6sobenia
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Banska Bystrica
Projektovy manazér s Uzky prepojenim na

klinicku prax: Ing. Viktéria Durajova, PhD., MBA
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