PHILIPS

e ————
RESPIRONICS

Trilogy Evo

Studie pouzitelnosti ventilatoru Trilogy Evo
William Hardy, RRT
Cheryl Needham, BA, RRT, NPS

Péce o spanek a dychani, Philips, Monroeville, PA, Spojené staty americké

/Zakladni informace

At uz ve zdravotnickém zafizeni nebo doma, mechanicka
ventilace pomaha spontannimu dychani nebo ho nahrazuje.

V zavislosti na stavu pacienta mechanicka ventilace podporuje
nebo zcela fidi dychani prostfednictvim invazivnich nebo
neinvazivnich prostredkd. Invazivni ventila¢ni podpora se
poskytuje prostfednictvim endotrachealni trubice nebo
tracheostomie, zatimco neinvazivni ventila¢ni podpora je
zajistovana primarné maskou nebo naustkem.? Pacienti

s tracheostomii, ktefi jsou jinak zdravotné stabilni, mohou byt
pozadani, aby zUstali v nemocnici po dobu, po kterou budou
tracheostomii mit. To je obzvlasté dulezité u osob s poranénim
michy, poranénimi vzniklymi pfi porodu nebo s jinymi
zdravotnimi stavy, které si chtéji zvysit kvalitu Zivota tim, Ze
budou zit ve znamém prostredi.

Vétsina lékarl je obeznamena s vlastnostmi a provozem
ventilatorl v nemocnicich nebo na jednotkach intenzivni

péce (JIP). Tato zafizeni typicky umoznuiji vice rezimud
ventila¢ni podpory, maji interaktivni displeje a musi byt
ptipojena k elektrické zasuvce a zdroji stlaceného plynu, avsak
technologicky pokrok v konstrukci pfenosnych ventilatort
usnadnil jejich pouziti mimo kontrolované prostredi nemocnice
nebo zdravotnického zafizeni. Malé, lehké a pfenosné zatizeni
je pro pouziti v domacnosti praktic¢téjsi.

S tréninkem a praxi se pacienti, jejich osSetfovatelé, kteri
nejsou lékari, a rodinni pfislusnici mohou naucit pracovat
s ventilatorem doma.

Mezi nekvalifikované a laické oSetfovatele se pocitaji osoby
bez formalniho lékarského vzdélani nebo skoleni, jako jsou
dospéli pacienti a fadné vyskoleni ¢lenové rodiny, ktefi se
staraji o chronicky nemocné pacienty s ventilatorem, a to
zejména v domacim prostredi. Jejich prace s ventilatory je

obecné omezena na kontrolu stavu pacienta prostrednictvim
uzivatelského rozhrani (Ul) a provadéni rutinnich ukold, jako je
vyména okruht, nabijeni baterii a reakce na alarmy.

Zdravotnicti pracovnici jinych specializaci nez plicni jsou ti, ktefi
maji [ékaiské skoleni, napfiklad zdravotni sestry pro domaci
zdravotni péci nebo zdravotnicky personal pro pfepravu
pacientl, avsak toto Skoleni nemusi byt specifické pro respiracni
péci. Jejich manipulace s ventilatorem zahrnuje rutinni ukony,
které jsou podobné ukondm laického pecovatele.

Respirac¢ni terapeut (RT) je zdravotnicky pracovnik, které je
nejcasteji v kontaktu s ventilatorem a nejvic s nim pracuije.
Respirac¢ni terapeut provadi pocatecni nastaveni a zajistuje
pravidelné navstévy, které zahrnuji posouzeni pfimérenosti
ventilace, provadéni Udrzby ventilatoru, aktualizaci receptt na
piikaz lékare a poskytovani prabézného skoleni a vzdélavani.

Maly, lehky a pfrenosny ventilator Trilogy Evo byl navrzen tak,
aby ho mohli obsluhovat a pouzivat pacienti, fadné vyskoleni
rodinni i nekvalifikovani pecovatelé, lékafi (plicni i jini), technici,
zdravotnicti pracovnici a poskytovatelé sluzeb. Trilogy Evo

je pfenosny domaci ventilator nové generace, ktery zajistuje
invazivni a neinvazivni pretlakovou ventilaci pfi péci o pacienty

s hmotnosti = 2,5 kg a ktery je uréen k pouZziti vyskolenym
personalem pod vedenim |ékafe. Tlakova a objemova ventilace
probiha prostfednictvim fizeného vydechového ventilu nebo
pasivniho vydechového portu. Ventilator mize méfit, zobrazovat
a zaznamenavat nizké hodnoty pulzniho oxymetru (SpO,)

a chyby v dodavané koncentraci kysliku, stejné jako nizké nebo
vysoké hodnoty vydechovaného oxidu uhli¢itého (CO,), frekvenci
dychani a tepovou frekvenci (a spoustét prislusné alarmy), pokud
je spojen s vhodnymi snimaci a prislusenstvim. Ventilator je
vhodny k pouziti v domacim i Ustavnim prostiedi a pii preprave.?



Hodnoceni lidskych faktord

Uspésné fungovani zafizeni na podporu Zivota vyzaduije fadny
vykon jak zatizeni, tak obsluhy, aby pacientovi ani uzivateli
nevznikla vazna Ujma na zdravi. Ventilator Trilogy Evo byl
testovan pomoci fady kritickych ukoll ur¢enych k vyhodnoceni
jeho pouZzitelnosti a funkénosti pro vsechny typy uzivateld.
Kritickym Ukolem je takova potieba uzivatele, pfi jejimz nesplnéni
nebo nespravném provedeni dojde nebo by mohlo dojit k vazné
ujmeé na zdravi pacienta nebo uzivatele, pficemz tato Ujma je
definovana jako nevhodné poskytnuti zdravotni péce.*

Cilem studie bylo na finalnim navrhu uzivatelského rozhrani
predvést, Ze reprezentativni uzivatelé mohou ventilator Trilogy
Evo pouzivat k uplnému a spravnému provadéni kritickych
Ukold. Jako prosttedi pro testovani bylo pouzito skute¢né nebo
simulované domaci prostfedi a nemocnice &i zdravotnické
zartizeni. Skolitelé pred zahajenim testovani vyskolili véechny
ucastniky studie ve spravném pouziti testované pomucky.

Do testovani bylo zapojeno celkem 49 Ucastnikl. Demografické
informace jsou uvedeny v tabulce 1. Testovani bylo provadéno
v prostiedi, které reprezentuje typické domaci a nemocnicni
prostiedi, v¢etné dlouhodobé nemocni¢ni péce. Pfi volbé
simulovaného prostfedi byla vénovana pozornost okolnim
podminkam, jako je osvétleni a hluk, jakoz i dalsim zafizenim,
ktera mohou byt pfitomna (napf. monitorovaci zafizeni,
nizkopratokové nebo vysokotlaké zdroje kysliku).

Tabulka 1: Demografie uéastniku

|-

Skupina ucastnikt N Vék Zkusenosti s ventilatorem

Nekvalifikovani nebo lai¢ti pecovatelé 18 (12 Zen) 25 -50 2 az 21 let s rznymi ventilatory jako
rodinni pecovatelé

Studie pouzitelnosti ventilatoru Trilogy Evo 15 (12 zen) 31-58 1az 24 let s rznymi ventilatory

Plicni lékaFi 16 (8 Zzen) 26 — 66 5 az 41 let s rdznymi ventilatory

Z 21identifikovanych kritickych ukoll bylo 12 klasifikovano jako kritické pro vsechny skupiny (nekvalifikovani nebo lai¢ti pecovatelé,
lékati s jinou specializaci nez plicni a plicni lékari), zatimco zbyvajicich 9 bylo povazovano za kritické pouze pro plicni leékafe.
(Viz tabulka 2.) Kritické Ukoly byly provedeny v pribéhu rutinniho monitorovani a péce o pacienty prvnimi dvéma skupinami

a v ramci nastaveni a monitorovani pacienta plicnimi lékafi.

Tabulka 2: Kritické ulohy uzivatele ventilatoru Trilogy Evo

Viechny skupiny uzivatell

Uzivatelska skupina plicnich lékaFu

Sestaveni okruhu ventilatoru

Zadani predpisu v pohotovostnim rezimu

Umisténi ventilatoru k pouziti

Vyhledani a sledovani parametr(i ventilace

Zamknuti/odemknuti dotykové obrazovky pro umoznéni ovladani

Vyhledani a sledovani méreného FiO,

Prepnuti z aktualniho pfedpisu na jiny prednastaveny piredpis

Vyhledani a sledovani méreného SpO, a EtCO,

Reakce na alarmy

Pfepnuti ventilatoru do pohotovostniho rezimu

Vypnuti ventilatoru

Nalezeni ikony baterie a ovéreni dostate¢né kapacity baterie

Ovéfeni, zda je okruh bezpecné zapojeny

Spravna ochrana ventilatoru pred kapalinami

Spravna ochrana/udrzba ventilatoru pfed poskozenim

Spravna ochrana/udrzba napajeciho kabelu pfed poskozenim

Nastaveni limit alarmd na zakladé sledovanych
parametri hodnot ventilace

Nastaveni limit alarmd na zakladé sledovanych
fyziologickych hodnot nebo plynt

Pfepinani mezi Uplnym a omezenym pfistupem k uzivatelskému rozhrani

PFidani novych predpist a jejich aktivace b&éhem lé¢by

Pfepinani z aktualniho rezimu v priib&hu lé¢by




Vysledky

VSechny skupiny uzivateltl dokoncily kazdy z kritickych ukoll pfijatelnym zptsobem. Ovladani ventilatoru Trilogy Evo bylo dostate¢né jednoduché,
aby umoznilo okamzité splnéni ukolu nebo aby byl uzivatel informovan o pocatecni chybé, kterou poté bylo mozné snadno napravit.

- Umisténi ventilatoru tak, aby nebyl zablokovan vstup vzduchu

- Pfepnuti lé¢by na jiny pfednastaveny pfedpis

- Rozpoznani alarmu a prislusna reakce

- Vyhnuti se neumyslnému uvedeni ventilatoru Trilogy Evo do
pohotovostniho rezimu nebo jeho vypnuti

- Nalezeni ikon baterii

- Ovéreni kapacity baterii
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- Nalezeni a hlaseni sledovanych parametrt v uzivatelském rozhrani
- Nalezeni a hlaseni sledovaneho SpO, v uzivatelskem rozhrani
+ Nastaveni limitt alarmd na zakladé parametrt ventilace
a sledovanych fyziologickych hodnot nebo plynt
- Bezproblémové zapnuti a vypnuti obrazovky

uzivatelského rozhrani
- Bezproblémova zména lé¢ebnych rezimu

- Pri nastaveni pasivniho okruhu byl pfipojen snimac pritoku, ale
kdyz ventilator Trilogy Evo spravné signalizoval stav ,Neshoda
okruhu®, uzivatel problém vyresil

+ Pfi nastaveni okruhu Dual Limb nebyl pfipojen snimac prutoku,
ale kdyz ventilator Trilogy Evo spravné spustil alarm ,,Odpojeny
externi snimac prutoku®, uzivatel problém vyresil

- Nespravné orientovany snimac pritoku a jeho nespravné
umisténi, ale kdyz ventilator Trilogy Evo spravné spustil alarm
,Obraceny snimac pritoku®, uzivatel problém vyresil

Zaver

Reprezentativni vzorky nekvalifikovanych nebo laickych pecovateld, lékafd jiné nez plicni specializace a plicnich lékail v tomto hodnoceni

lidskych faktor( uspésné dokoncily kritické Ukoly, spravné nastavily pfistroj, rozpoznaly alarmy a pfislusnym zplsobem na né reagovaly.
Tyto vysledky ukazuiji, Zze konstrukce zafizeni je vhodna pro laické uzivatele i zdravotnicky personal.
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