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Calodobowa Sieé Zycia LIFENET

System telemedycyny ratunkowej Lifenet dziala
we wszystkich wojewédztwach w Polsce

Pierwsza placowka medyczna, w ktorej uruchomiono w 2004
roku Medyczna Stacj¢ Odbiorcza (MSO), byl Szpital Kliniczny
Akademii Medycznej w Bialymstoku (s. 268). Obecnie w Polsce
w trybie calodobowym pracuje 60 medycznych stacji odbior-
czych. Do dzi$§ w systemie przeprowadzono ok. 25000 transmisji
wynikow badan EKG. Szacuje si¢ (liczba ta caly czas si¢ zwigk-
sza), ze obecnie do wszystkich MSO moze transmitowacé ok.
600 defibrylatorow-monitorow z Kkaretek, a wiec ok. 41%
wszystkich karetek zakontraktowanych przez NFZ, oraz 80
Lifepakow ze szpitalnych oddzialéw ratunkowych.

Schemat postepowania w systemie Lifenet
System telemedycyny ratunkowej Lifenet skiada si¢ z: cze¢Sci nadaw-
czej, ktora jest monitor-defibrylator Lifepak 15 (lub Lifepak 12)
wyposazony w modul do teletransmisji oraz cze¢Sci odbiorczej (MSO),
ktorej to rolg odgrywa oprogramowanie zainstalowane na komputerze
klienta, umozliwiajace odbidér danych w wysokiej rozdzielczosci oraz
ich archiwizacje.

Zapis wykonanego przez zesp6! karetki pogotowia 12-odprowadze-
niowego EKG jest przekazywany za pomocg telefonu komdrkowego
lub wbudowanego w defibrylator modemu do medycznej stacji od-
biorczej. Petnigcy dyzur w pracowni hemodynamiki kardiolog anali-
zuje otrzymane zapisy i konsultujac sie z ekipg ratowniczg przez tele-
fon, wytycza dalsza Sciezke post¢gpowania z chorym. Rozwiazanie to
pozwala na zaoszczedzenie czasu i w razie koniecznoSci bezposredni
transport pacjenta do osrodka specjalistycznego, bez koniecznosci
wykonywania dodatkowych badan w szpitalu rejonowym.

— O tym, ze czas rozpoczecia leczenia reperfuzyjnego w zawale serca
STEMI ma istotne znaczenie dla rokowania pacjentow, nie trzeba nikogo
przekonywac. Znalazlo to swoje odzwierciedlenie w wytycznych ESC,
wedlug ktorych czas od pierwszego kontaktu medycznego do rozpoczsecia

Grudzien 2009 — Grodzisk Mazowiecki

zabiegu udrazniania tenicy dozawatowej nie powinien przekraczac 120
minut, a nawet 90 minut w przypadku pacjentow z bolem zawatowym
trwajgcym do 2 godzin. Jak wynika z rejestru ostrych zespolow wiericowych,
pomimo rozwoju sieci pracowni hemodynamicznych, czas opognienia przed-
szpitalnego jest nadal zbyt dlugi. Mamy obecnie mozliwosci wplywania na
skrocenie tego czasu. Takie mosliwosci stwarza system transmisji EKG
z domu pacjenta lub karetki pogotowia do osrodka specjalistycznego 1 kon-
cepcja bezposredniego transportu pacjenta z zawatem serca z domu do dysu-
rujqcej 24 godz. pracowni hemodynamicznej, z pominigciem 12by prayjec lub
szpitali posrednich. System TeleEkg oceniam bardzo entuzjastycznie.
W szpitalu w Klodzku dysponujemy systemem teletransmisji Lifenet frmy
Medtronic od 2008 r. Na terenie powiatu klodzkiego i zqbkowickiego
w sumie 9 karetek wyposazonych jest w defibrylatory Lifepack 12 z modutem
do transmisji EKG do stacji odbiorczej zlokalizowanej na Oddziale Kar-
diologicznym w Klodzku. Lekars lub ratownik medyczny = zespotu karetki
pogotowia ma mozliwos¢ przestania zapisu EKG 1 skonsultowania stanu
pacjenta z dyzurujgcym kardiologiem. Po konsultacji kardiolog podejmuje
decyzje 0 bezposrednim przekazaniu pacjenta z zawatem serca na Oddzial
Kardiologiczny 1 o zastosowaniu odpowiednich lekow, jak aspiryna, clopido-
grel czy heparyna. Wedtug zalecenn ESC karetka pogotowia wysylana do
pacjenta z zawatem serca powinna miec na wyposazeniu 12-odprowadze-
niowe EKG, a zespot karetki pogotowia powinien umiec prawidtowo ocenic
EKG lub miec mozliwos¢ transmisji EKG do specjalistycznego oddziatu.
Spetnienie tych wymagan jest mozliwe z systemem teletransmisji Lifenet.
Wdrozenie tego systemu pozwolilo nam skrocic czas opdénienia leczenia
zwigzanego z transportem pacjenta o polowe — moéwi jeden z pierwszych
uzytkownikéw Sieci Zycia dr n.med. Piotr Berkowski, ordynator
Oddziatu Kardiologicznego SP ZOZ w Ktodzku.

Obecnie w systemie Lifenet pracuje 16 wojewodztw. W ostatnim
roku dotaczyty do niej: Grodzisk Mazowiecki, Ustron, Tychy, Chrzan6w,
Starogard Gdanski, Ostrowiec Swigtokrzyski oraz Jozefow, a juz
wkrotce Wielkopolska wzbogaci si¢ o trzy MSO.

W Specjalistycznym Szpitalu Zachodnim im. Jana Pawta II w Grodzisku Mazowieckim wdrozono system telemedycyny ratunkowej LIFENET
prowadzony przez Physio-Control, dzial firmy Medtronic Poland. Nowa stacja odbiorcza stuzy mieszkancom powiatow: sochaczewskiego,
warszawskiego zachodniego i pruszkowskiego.

— Dla 0s0b, u ktorych podejrzewa sig zawat serca, kazda zaoszczedzona minuta to szansa na skuteczng pomoc i catkowity powrot do zdrowia. Dlatego
priorytetem staje si¢ jak najszybsze przekazanie pacjenta pod opieke lekarza, najlepiej przed uptywem tzw. zfotej godziny — mowi dr n. med. Maciej
Zarebinski, kierownik Pracowni Hemodynamiki. — Dzigki systemowi wdrozonemu w naszym szpitalu bedziemy mogli ocenic stan pacjenta od razu po
dotarciu do niego, co znacznie skroci sredni czas transportu chorego na zabieg.

W Pracowni Hemodynamiki Specjalistycznego Szpitala Zachodniego serce LIFENETU, a wigc Medyczna Stacja Odbiorcza, znajduje si¢ od
14 grudnia. Do stacji mogq aktualnie transmitowac wynik EKG trzy karetki z Sochaczewa i jeden defibrylator Lifepak 12 znajdujqcy sie na Szpitalnym
Oddziale Ratunkowym, rowniez w Sochaczewie — dodaje Andrzej Kosik. — W najblizszym czasie nastgpi dalsza rozbudowa systemu telemedycyny,
o kidrej wynik badania EKG transmitowac bedgq mogly dodatkowo trzy karetki z miejscowosci Blonie, dwie z Pruszkowa oraz izby przyjec z dwoch prusz-
kowskich szpitali. Liczymy rowniez, ze w przysztosci Siec Zycia otuli takze powiat zyrardowski.

Kwiecien 2010 — Ostrowiec Swigtokrzyski 5
W Centrum Kardiologii Inwazyjnej Elektroterapii i Angiologii NZOZ w Ostrowcu Swigtokrzyskim uruchomiono Medyczna Stacj¢ Odbiorcza.
To druga w wojewddztwie placowka, ktora wiaczyla si¢ w ogélnopolski program telemedycyny ratunkowej Lifenet.

Do Medycznej Stacji Odbiorczej (MSO) uruchomionej w Swigtokrzyskiem transmitowac moga teraz trzy karetki: dwie z Lipska (woj. ma-
zowieckie) oraz jedna z Opatowa (woj. Swigctokrzyskie). Liczba ta jednak bedzie si¢ zwigkszac. Dodatkowo z oSrodkiem w Ostrowcu Sw. wspoi-
pracuje rowniez Szpitalny Oddzial Ratunkowy (SOR) w Lipsku. — Dzigki systemowi telemedycyny ratunkowej, ktorego serce bije w naszym szpitalu,
bedziemy mogli zaoszczedzic tak wazny dla zawatowcow czas i niesc im pomoc przed uplywem tzw. zlotej godziny — méwi lek. med. Maciej Maliszewski,
kierownik Centrum Kardiologii Inwazyjnej Elektroterapii i Angiologii NZOZ w Ostrowcu Swietokrzyskim. — Szybka diagnostyka i bezposredni
transport pacjenta na zabieg ratujgcy zycie nie tylko zmniejszy ryzyko jego zgonu, ale takze skroci pobyt chorego w szpitalu oraz czas jego rehabilitacyi
1 powrotu do zdrowia.

Maj 2010 - Starogard Gdanski
Pracownia Hemodynamiczna Pomorskich Centréw Kardiologicznych w Starogardzie Gdanskim wiaczyla si¢ do ogdlnopolskiego programu tele-
medycyny ratunkowej Lifenet. Medyczna Stacja Odbiorcza bedzie stuzy¢ mieszkancom powiatow: starogardzkiego, sztumskiego i kwidzynskiego.

— Dzigki Medycznej Stacji Odbiorczej uruchomionej w naszym Centrum bedziemy mogli odbierac, przesylane z defibrylatorow zainstalowanych w karet-
kach, wyniki badann EKG. Tym samym dyzurujgcy w pracowni hemodynamiki kardiolog od razu dokona ich analizy i wytyczy dalszq sciezke postgpowania
2 pacjentem. Powaznie chorzy bez dodatkowych badan trafig na zabieg ratujqcy zycie — moéwi dr n. med. Witold Dubaniewicz, ordynator Oddziatu
Kardiologii Inwazyjnej Pomorskich Centrow Kardiologicznych w Starogardzie Gdanskim. — Ponadto, dyzurujqcy przez catq dobe lekarz nie tylko
bedzie mogt zdecydowac o natychmiastowym transporcie chorego na zabieg, ale takze o podaniu pacjentowi juz w karetce pogotowia odpowiednich lekow.
Fednoczesnie osrodek, do ktorego chory zostanie skierowany, bedzie w stanie szybciej przygotowac odpowiedni sprzet na sali zabiegowej.

— System dziatajgcy w Starogardzie Gdanskim aktualnie umozlhiwia odbior wynikow z szesciu monitorow-defibrylatorow Lifepak: trzech ze Starogardu
Gdariskiego, dwoch ze Sztumu 1 jednego z Kwidzyna. Liczba ta bedzie jednak wzrastac — mowi Wojciech Kowalski, specjalista ds. telemedycyny
z firmy Physio-Control. — Dodatkowo na przefomie czerwca i lipca planowane jest uruchomienie Medycznej Stacji Odbiorcze) w Wejherowie. Siec Zycia
otult wigc jeszcze szczelnie] woj. pomorskie.
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Czerwiec 2010 — Matopolska
W Matopolskim Centrum Sercowo-Naczyniowym Polsko-Amerykanskich Klinik Serca w Chrzanowie uruchomiono pierwszg w wojewodztwie
Medyczng Stacje Odbiorcza.

— W praypadku tzw. swiezego zawalu serca jednym 2 najwazniejszych czynnikow majgcych wplyw na wyniki leczenia jest czas, w ktorym zostanie prze-
prowadzony zabieg udrazniania zamknigtego naczynia serca — méwi dr n. med. Aleksander Zurakowski, kierownik Matopolskiego Centrum
Sercowo-Naczyniowego Polsko-Amerykanskich Klinik Serca w Chrzanowie. — Uwaza stg, 12 optymalnie jest, gdy taki zabieg zostanie przeprowadzo-
ny w ciggu 2-4 h od wystgpienia pierwszych objawow. Niestety, im dluzszy czas zamknigcia naczynia zaopatrujgcego serce w krew, tym wigkszy zasigg
martwicy narzqgdu. Dlatego tak wazne sq cenne minuty, ktore teraz zaoszczedzimy dzigki uruchomionej w naszym Centrum Medycznej Stacji Odbiorczej.

W dotychczasowym modelu organizacji ratownictwa medycznego w regionie chorzy z podejrzeniem zawatu serca transportowani byli przez
Pogotowie Ratunkowe do najblizszych szpitalnych oddzialow ratunkowych (SOR). Stamtad, po potwierdzeniu rozpoznania zawalu, nastgpowat
transport kolejna karetka szpitalna (nie zawsze dostepna od razu) do osrodka, w ktérym mozliwe bylo wykonanie zabiegu angioplastyKki.

Siecig Zycia, ktorego serce — Medyczna Stacja Odbiorcza — znajduje si¢ w Malopolskim Centrum Sercowo-Naczyniowym Polsko-
amerykanskich Klinik Serca w Chrzanowie, objeci bedg mieszkancy powiatu olkuskiego, Wolbromia, Krzeszowic i Suchej Beskidzkie;.

Sierpien 2010 — Ustron
Na I Oddziale Kardiologiczno-Angiologicznym Polsko-Amerykanskiej Kliniki Serca w Ustroniu uruchomiono Medyczng Stacj¢ Odbiorcza.
To kolejna w wojewodztwie Slaskim placowka, ktora wigczyta sie w ogdlnopolski program telemedycyny ratunkowej LIFENET.

— Dzigki systemowt telemedycyny ratunkowej LIFENET lekarze mogq zaoszczedzic cenny czas 1 udzielic chorym z zawatem serca pomocy przed uptywem
tzw. zlotej godziny — mowi dr Marek Krol, ordynator I Oddziatu Kardiologiczno-Angiologicznego w Ustroniu. — System pozwala na teletransmisje
danych. Badania EKG sq przesylane przez zespot ratownikow bezposrednio do dyzurujqcego w szpitalu kardiologa, ten wydaje szybkq diagnoze, a pacjent jest
transportowany bezposrednio do osrodka wykonujgcego ratujqce gycie inwazyjne sabiegi kardiologiczne.

Sierpien 2010 — Tychy
W Polsko-Amerykanskich Klinikach Serca w Tychach uruchomiono nowoczesng Medyczng Stacje Odbiorcza.

— Medyczna Stacja Odbiorcza znacznie skraca czas oczekiwania ofiary zawalu na wiasciwy zabieg — mowi Krzysztof Chojnowski, kierownik
administracji z Polsko-Amerykanskich Klinik Serca w Tychach. — Pomaga ona nie tylko ratowac ludzkie zdrowie i 2ycie, ale rowniez znaczenie
usprawnia prace ratownikow medycznych 1 lekarzy. Dzigki teletransmisji danych omijane sq wszystkie etapy posrednie, a ofiary zawatow mogq liczyc na
szybkq pomoc.

System LIFENET sktada sie z dwoch elementow: czeSci nadawczej, ktorg jest defibrylator-monitor LIFEPAK 15 lub LIFEPAK 12, oraz czgsci
odbiorczej (Medyczna Stacja Odbiorcza): komputera wraz ze specjalistycznym oprogramowaniem, umozliwiajgcym odbioér danych w wysokiej
rozdzielczosci oraz ich archiwizacje.

— Dzigki mozliwosci teletransmisyi danych ekipa ratownikow mose wykonac badania EKG na miejscu 1 przestac je do dyzurujgcego specjalisty — mowi
Mieszko Skoczylas, dyrektor dziatu Physio-Control. — W przypadku zakwalifikowania pacjenta do leczenia inwazyjnego jest on niezwlocznie trans-
portowany do osrodka kardiologii, gdzie moze zostac od razu poddany zabiegowi.

W przeszlosci cala procedura trwala znacznie diuzej. Pacjent transportowany byt do szpitala, tam wykonywano badanie EKG i telefonicznie
opisywano interpretacj¢ zapisu lekarzowi dyzurujacemu w osrodku kardiologii inwazyjnej. Po zakwalifikowaniu pacjenta do leczenia inwazyj-
nego transportowano go na odpowiedni oddzial. Dzigki systemowi LIFENET caly proces zostaje skrocony, co znaczaco poprawia szanse
pacjenta na przezycie i krotszg rehabilitacje. Do Medycznej Stacji Odbiorczej w Tychach bedg mogly transmitowac defibrylatory z karetek
w Tychach, Pszczynie, Katowicach, Mikolowa, Ledzin, Bierunia oraz szpitalnych SOR-6w.

Styczen 2010 — Jozefow
W nowoczesnym Centrum Kardiologii w Jozefowie k. Otwocka otwarto Medyczng Stacj¢ Odbiorcza, ktéra bedzie chroni¢ mieszkancow szesciu
powiatow woj. mazowieckiego.

— Dzigki nowej Medycznej Stacji Odbiorczej mozemy odbierac przestane przez zespol pogotowia ratunkowego badanie EKG wykonane bezposrednio na
miejscu zdarzenia. W ten sposob dyzurujgcy w Centrum kardiolog od razu moze ocenic stan pacjenta i podjgc decyzje o tym, gdzie nalezy go przetransporto-
wac. Powaznie chorzy, bez wykonywania dodatkowych badan w szpitalu rejonowym, kierowani sq besposrednio na zabieg angioplastyki — mowi dr med.
Zygmunt Kalicinski, dyrektor i pomystodawca nowo otwartego Centrum Kardiologii Jozefow. — Lekarz moze takze zlecic ratownikom podanie od-
powiednich lekow juz w karetce. W ten sposob oszczedzamy tak cenny dla pacjenta i jego serca czas.

Do Medycznej Stacji Odbiorczej w Centrum Kardiologii w J6zefowie transmitowac¢ moze aktualnie dwadzieScia jeden karetek wyposazonych
w specjalnie przystosowane do tego defibrylatory (np. Lifepak 12), majace opcje przekazu 12-odprowadzeniowego EKG. Sa to m.in. trzy karet-
ki z Otwocka, trzy z Minska Mazowieckiego, trzy z Garwolina, trzy z Wolomina i po jednej z Gory Kalwarii oraz Warki. Wdrozeniu Sieci Zycia
w Jozefowie towarzyszyly szkolenia personelu i zatog karetek pogotowia z teletransmisji, jak rowniez z opieki nad pacjentem z ostrym zespoiem
wiencowym.

Nowo otwarte Centrum Kardiologii jest jedng z najlepiej wyposazonych placowek medycznych w Polsce. Pacjenci z chorobami serca majg
w szpitalu do dyspozycji warunki, jakich w Polsce jeszcze nie bylo. Placowke od podstaw tworzyli lekarze kardiolodzy. Z myslg o zaoszczedze-
niu czasu tak istotnego dla pacjentéw przywiezionych do Centrum Kardiologii z podejrzeniem zawatu serca, dostosowana zostata takze archi-
tektura strefy przyje¢ pacjenta z OZW w Jozefowie. Drzwi karetki i st6t, gdzie wykonywana jest angioplastyka, dzieli dystans 20 m szerokiego
korytarza, na jednym poziomie i bez zadnych zakretow. Po drodze, ok. 4 m od karetki, znajduje si¢ sala reanimacyjno-zabiegowa.

Styczen 2010 — Tomaszow Mazowiecki

Centrum Kardiologii Szpitala Rejonowego w Tomaszowie Mazowieckim wiaczylo si¢ do ogdlnopolskiego programu telemedycyny ratunkowej
LIFENET. Sie¢ Zycia, ktorej sercem jest nowa Medyczna Stacja Odbiorcza, otuli szes¢ powiatow woj. t6dzkiego. Wkrotce jej zasieg powiekszy
si¢ 0 kolejne dwa powiaty.

— W przesztosci pacjent transportowany byt do szpitala, wykonywano tam badanie EKG 1 telefonicznie opisywano interpretacje zapisu lekarzowt dyzuru-
Jgcemu w osrodku kardiologii inwazyjnej. Sporadycznie korzystano z faksu. Po zakwalifikowaniu pacjenta do leczenia inwazyjnego trzeba bylo zamowic
karetke przewozowq, a czas oczekiwania na przewoz (z lekarzem) nierzadko siggat kilku godzin — mowi dr med. Krzysztof Cedro, ordynator Oddziatu
Intensywnej Opieki Kardiologicznej i dyrektor tomaszowskiego Centrum Kardiologicznego. — Dzigki nowej Stacji Odbiorczej ominiemy wszystkie
etapy posrednie. Wykonanie badania EKG w miejscu, gdzie znajduje sig¢ pacjent, przestanie sygnatu i telefoniczna konsultacja =z lekarzem dyzurnym zajmq
zaledwie kilka minut. W przypadku zakwalifikowania pacjenta do leczenia inwazyjnego bedzie on bezzwlocznie przetransportowany bezposrednio do osrod-
ka kardiologii inwazyjnej.

Co wiecej, dyzurujgcy w Centrum Kardiologii lekarz nie tylko zdecyduje o natychmiastowym transporcie chorego na zabieg angioplastyki
(poszerzenie zwezonych lub zatkanych naczyn krwiono$nych serca), ale takze bedzie mogt zaleci¢ podanie pacjentowi juz w karetce pogotowia
odpowiednich lekow. Jednoczesnie dyzurujacy osrodek kardiologii inwazyjnej bedzie w stanie szybciej przygotowac odpowiedni sprzet na sali
zabiegowej. — W wartosciach bezwzglednych skrocenie czasu od zbadania pacjenta do podjecia leczenia inwazyjnego wynost od 40 do okoto 100 minut
— dodaje dr Cedro.

Do Medycznej Stacji Odbiorczej w Tomaszowie Mazowieckim mogg obecnie transmitowac defibrylatory Lifepak 12 z trzech karetek
z Brzezin, trzech z Opoczna, dwoch karetek z Rawy Mazowieckiej, dwoch z Nowego Miasta nad Pilica oraz z jednej z Koluszek, z Piotrkowa
Trybunalskiego i z Bialej Rawskiej. Do MSO wyniki badan EKG moze przesyla¢ rowniez Szpitalny Odzial Ratunkowy (SOR) z Rawy. W naj-
blizszym czasie taka mozliwos¢ beda mialy rowniez karetki z powiatow skierniewickiego i towickiego.
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