OKENKO BIOMEDICINSKEHO INZENYRSTVi /AN INSIGHT INTO BIOMEDICAL ENGINEERING (

nasledné schopny samostatné kontrolovat
pacientlv pfistroj béhem hospitalizace a bé-
hem pravidelnych kontrol v arytmologické
ambulanci. TaktéZ provadi kontroly implan-
tovanych pfistrojd u pacientd na rdznych
oddélenich nemocnice. Obvykle se sleduji
stimula¢ni parametry, kapacita baterie, dy-
sfunkce pfistroje ¢i zdznamy arytmii. Prace
inZzenyra zahrnuje nejen fyzické kontroly, ale
také sledovani pacient(l prostfednictvim vo-
litelné dalkové monitorace, ktera umoznuje
kontinudlni dohled nad stavem pfistroje i pa-
cienta (25). Veskeré zjisténé udaje a vysledky
téchto kontrol nasledné potvrzuje lékaf, ktery
na jejich zakladé maze rozhodnout o dalsim
postupu v péci o pacienta.

Echokardiografie
v moderni diagnostice

Ackoli neni nasazeni biomedicinskych in-
zenyrQ v oblasti echokardiografie tak rozsite-
né jako naptiklad v elektrofyziologii, v Ceské
republice Ize pozorovat rostouci trend jejich
zaclenovani do tymu na pracovistich neinva-
zivni kardiologie. Jednou z jejich klicovych
roli je obsluha a konfigurace echokardiogra-
fickych pfistroju, jejich udrzba, propojeni
s informacnimi systémy nemocnice a pfimé
provadeéni transthorakalni echokardiografie
(TTE). TTE je neinvazivni zobrazovaci meto-
da, kterd umoziuje detailni pohled na struk-
turu a funkci srdce pomoci ultrazvuku. Toto
vysetieni poskytuje informace o velikosti
srdce, sile srdecnich stén, funkci srde¢nich
chlopni a pratoku krve (26, 27). V moderni
echokardiografii se stale vice vyuzivaji pokro-
¢ilé technologie, jako je strain imaging, ktery
umoznuje detailnéjsi hodnoceni deformace
srde¢niho svalu, coz vede k lepsi diagnostice
rdznych kardiomyopatii a naptiklad k pres-
néjsimu hodnoceni srde¢ni funkce pred a po
onkologické 1é¢bé (28). Alternativou k TTE
je transezofagealni echokardiografie (TEE),
ktera se pouziva v pfipadech, kdy je potre-
ba detailnégjsi zobrazeni nebo pfi vysetieni
struktur, které nejsou dostatec¢né viditelné
pfi transthorakalnim vysetieni (29).

Biomedicinsky inzenyr musi disponovat
jak technickymi znalostmi o ultrazvukové
technologii, tak medicinskymi o fyziologii
a patologii srdce, aby mohl efektivné spo-
lupracovat s kardiology nejen pfi obsluze
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pfistrojd, ale také pfi spravné interpretaci
echokardiografickych obrazd, pficemz na né-
kolika pracovistich v CRjiz samostatné provadi
akvizice. Dale diky svému technickému vzdé-
lani pfinasi biomedicinsky inzenyr do tymu
schopnosti v oblasti spravy, optimalizace a ak-
tualizace zdravotnické techniky, coz zahrnuje
interni zajisténi spravného provozu pfistroju,
feSeni akutnich technickych problémd, a tim
zajisténi plynulého chodu pracovisté.

Invazivni a intervencni
kardiologie

Z divodu rapidniho technického pokroku
naptic celou skalou kardiologickych subspecia-
lizaci nachdzi biomedicinsky inzenyr uplatnéni
i v katetriza¢nim tymu, ktery provadi srde¢ni
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katetrizace, koronarni a nekoronarniinterven-
ce. S odbornou podporou biomedicinského
inzenyra se lékai mize vice zaméfit na techniku
provedeni zakrokd bez nutnosti pfitomnosti
dalsiho kolegy, zatimco sestra zastava asisten-
ci operatéra a péci o pacienta pfimo na sale.
V ramci invazivni a intervencni kardiologie se
biomedicinsky inzenyr vénuje rdiznorodym ¢in-
nostem a jeho napln prace je diky akutnimu
provozu katetriza¢nich sali rozmanita.

V katetrizacni laboratoti na prvnim misté
zajistuje bezproblémovy chod zdravotnické
pfistrojové techniky - participuje pfi uvede-
ni techniky do provozu, skoleni pracovnikd,
vytvareni zjednodusenych navodd, standardi-
zace prace se specializovanymi pfistrojia v ne-
posledni fadé feseni technickych problém.

Obr. 1. Levd cdst: tepna s hranic¢nimi zménami 60-70 % ve stredni ¢dsti (Sipky) s vyznamnym vysledkem
funkéniho méreni (RFR, FFR) a ndslednou OCT guided PCl s dobrym angiografickym i OCT vysledkem ve

stentu (pravd cdst)
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