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Rozdziat 1: Wazne informacje

1 Wazne informacije

1.1 Korzystanie z instrukcja uzywania

Przeznaczenie

Identyfikacja

Stopka

Organizacja rozdziatéw

llustracje

Znaczenie instrukcja
uzywania

Niniejszy instrukcja uzywania zawiera wazne informacje na temat insta-
lacji i obstugi aplikacji PatientOnLine.

Niniejszy podrecznik uzytkownika stuzy:
> zapoznaniu sie z aplikacja,

> jako materiat referencyjny.

Identyfikacji podrecznika dokonuje sie na podstawie nastepujacych in-
formacji podanych na stronie tytutowej oraz na etykietach:

>> wersja oprogramowania
> wydanie instrukcja uzywania,

> numer katalogowy instrukcja uzywania.

Stopka zawiera nastepujgce informacje:

— nazwa firmy, np. Fresenius Medical Care,

— rodzaj urzgdzenia,

— skrét nazwy angielskiej rodzaju dokumentu i miedzynarodowy skrét
jezyka dokumentu, np. IFU-PL oznacza instrukcja uzywania w jezy-
ku polskim.

— Informacja o wydaniu, np. 08B-2022 oznacza 8. wydanie
w 2022 roku.

Dla utatwienia korzystania z dokumentacji dostarczonej przez Frese-
nius Medical Care stosowana jest ujednolicona organizacja rozdziatow.
Dlatego moze sie zdarzy¢ rozdziat niezawierajgcy tresci. Rozdziaty bez
zawartosci sg odpowiednio oznaczone.

llustracje zawarte w dokumentach (np. zrzuty ekranu, zdjecia itd.) moga
sie rézni¢ od oryginatu, jezeli nie ma to wptywu na dziatanie.

Niniejszy instrukcja uzywania stanowi cze$¢ dokumentaciji, a tym sa-
mym integralng czes$¢ PatientOnLine. Zawiera niezbedne informacje
dotyczgce korzystania z PatientOnLine.

Przed rozpoczeciem uzytkowania PatientOnLine nalezy doktadnie za-
poznac¢ sie z instrukcja uzywania.

Jednostka odpowiedzialna moze rozpoczg¢ korzystanie z aplikacji Pa-
tientOnLine tylko pod warunkiem, ze osoba odpowiedzialna za eksplo-
atacje odbedzie przeprowadzone przez producenta szkolenie w opar-
ciu o instrukcja uzywania.

PatientOnLine moze by¢ uzytkowany wytacznie przez osoby przeszko-
lone i certyfikowane w zakresie obstugi aplikacji.

Fresenius Medical Care PatientOnLine
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Rozdziat 1: Wazne informacje

Zmiany

Kopiowanie

Zmiany dotyczgce instrukcja uzywania beda publikowane w nastepnej
edycji lub jako uzupetnienia. Zasadniczo: zmiany w dokumencie mogg
by¢ wprowadzane bez uprzedzenia.

Kopiowanie, nawet czesciowe, moze nastgpi¢ wytgcznie po uzyskaniu
zgody na pi$mie.

1.2 Znaczenie ostrzezen

A

1.3 Znaczenie uwag

@

Ostrzezenie

Ostrzega uzytkownikoéw o

— zagrozeniu pacjenta i mozliwych przyczynach zagrozenia
— konsekwencje zagrozenia

i zapewnia wskazowki (instrukcje) dotyczace tego, jak unikngé sytuacii
zagrozenia.

Uwaga

Informacje, ktére zwracajg uwage uzytkownika na to, ze nieprzestrze-

ganie instrukcji moze:

— prowadzi¢ do uszkodzenia urzadzenia,

— spowodowac niewykonanie lub nieprawidtowy przebieg zgdanych
funkgiji.

1.4 Znaczenie wskazowek

\\l,,

\ /)

Wskazowka

Informacje, ktére zawierajg wskazowki utatwiajgce uzytkownikowi ob-
stuge.

10

Fresenius Medical Care PatientOnLine IFU-PL 08B-2022



Rozdziat 1: Wazne informacje

1.5 Etykieta identyfikacyjna

11— Product: *PRODUCT* 12
2 ——1 Installation key: *INSTALLATION KEY* L— 11
3—1 GTIN: (01) *GTIN*

4—1 —  [sN] (21) *sN*

F40019847/B

5 ——~ Manufacture date:  (11)  YYMMDD
6 ——f— Version:  (8012) *VERSION*

Fresenius Medical Care AG & Co.KGaA

Else-Kroener-Str. 1

c €.,m 61352 Bad Homburg, Germany

| & +49 6172 609-0
L L

7 8 9

— 10

. Medical Device (Wyréb medyczny)

2. Klucz instalacji

w

9.

© N o 9

Unique Device Identification
(Niepowtarzalny kod identyfikacyjny wyrobu (UDI))

Serial Number (Numer seryjny)

Data produkcji (data wydania oprogramowania)
Wersja

Przestrzeganie instrukcja uzywania
Oznaczenie CE

Adres producenta

10.Kod DataMatrix z informacjg UDI

1

1.Globalny Numer Jednostki Handlowej

12.Produkt

1.6 Opis programu

Gtéwnym celem aplikacji PatientOnLine jest zapewnienie wsparcia dla
obszaru produktéw DO FME oraz petnienie funkcji DO Therapy Ma-
nager.

Fresenius Medical Care PatientOnLine IFU-PL 08B-2022 11



Rozdziat 1: Wazne informacje

1.7 Cel zgodny z przeznaczeniem

1.7.1 Przeznaczenie medyczne i wskazania medyczne

Przeznaczenie medyczne Aplikacja PatientOnLine ma na celu pozyskiwanie, obliczanie, zapisy-
wanie, przedstawianie i przesytanie parametrow zabiegow dializy.

Wskazanie medyczne Niewydolnos¢ nerek lub inaczej schytkowa choroba nerek.

1.7.2 Docelowa grupa pacjentow

Dla pacjentow CADO i ADO.

1.7.3 Docelowa grupa uzytkownikéw i docelowe otoczenie

— Aplikacja PatientOnLine powinna by¢ obstugiwana przez wykwalifi-
kowany personel medyczny (personel pielegniarski, lekarzy), ktéry
posiada odpowiednie wyksztatcenie, wiedze i doswiadczenie.

— Aplikacja PatientOnLine nie jest przeznaczona do uzytkowania
przez pacjenta.

— Aplikacja PatientOnLine jest przeznaczona do uzytkowania
w osrodkach dializ, centrach klinicznych i gabinetach lekarskich.

1.8 Dziatania uboczne

Brak

1.9 Przeciwwskazania

Brak

12 Fresenius Medical Care PatientOnLine IFU-PL 08B-2022



Rozdziat 1: Wazne informacje

1.10 Interakcje z innymi systemami

— Cyklery ADO: Karta Pacjenta stuzy jako nosnik do przenoszenia
elektronicznych przepiséw miedzy aplikacjg PatientOnLine a cykle-
rem ADO.

— BCM: Karta Pacjenta BCM stuzy jako nosnik miedzy aplikacjg Pa-
tientOnLine a Body Composition Monitor (monitorem BCM).

— Zewnetrzny system zarzadzania bazg danych (EDBMS): funkcja
wymiany danych w aplikacji PatientOnLine umozliwia import i eks-
port danych z/do zewnetrznych systeméw zarzadzania bazami
danych.

— Ustugi telemedyczne: PatientOnLine moze taczy¢ sie z dedykowa-
nymi ustugami telemedycznymi, ktére umozliwiajg zdalng wymiane
danych.

1.11 Ograniczenia leczenia

1.12 Srodowisko IT

AW

\SLI

Brak

PatientOnLine to kompleksowa aplikacja medyczna. Tryb klient-serwer
dziata w ramach szpitalnej sieci IT, w ktérej sktad wchodzg serwery
aplikaciji, serwery bazodanowe, stacje robocze klienty, a takze szeroki
zakres urzgdzen sieciowych (przetgczniki, routery, wtyczki, kable przy-
taczeniowe itp.).

Dla kazdego elementu tak ztozonej sieci istniejg jasno zdefiniowane wy-
magania IT (sprzetowe i programowe).

Szczegoty dotyczgce srodowiska IT wymaganego do PatientOnLine
mozna znalez¢ w podreczniku serwisowym PatientOnLine, rozdziat 5
,Srodowisko IT”.

Uwaga

Zalecamy monitor o przekatnej 19". W przypadku monitora o przekat-

nej 19" rozdzielczo$é powinna wynosi¢ 1280 x 1024. Rozmiar czcionki
nie powinien by¢ zeskalowany, ale pozostawiony w normalnym rozmia-
rze (100 %). Inne ustawienia moga spowodowac, ze niektore litery zo-
stang obciete.

Uwaga

Komputer pracujgcy w srodowisku pacjenta musi by¢ zgodny ze stan-
dardem normy EN 60601-1-1.

Fresenius Medical Care PatientOnLine
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1.13 Zadania organizacji odpowiedzialnej

Organizacja odpowiedzialna odpowiada za:

— przestrzeganie krajowych lub lokalnych przepiséw dotyczgcych in-
stalacji, obstugi i uzytkowania,

— odpowiedni stan i ochrone oprogramowania,

— stalg dostepnos¢ instrukcja uzywania.

1.14 Odpowiedzialnos¢ uzytkownika

Podczas wprowadzania parametrow nalezy pamieta¢ o nastepujgcych
zasadach:

Uzytkownik urzadzenia powinien samodzielnie weryfikowa¢ wprowa-
dzane parametry, tj. sprawdzac ich prawidtowos¢. Jesli w trakcie kon-
troli w aplikacji PatientOnLine lub na wyswietlaczu urzadzenia ukaza
sie inne niz oczekiwane parametry, nalezy skorygowac ustawienie za-
nim nastgpi aktywacja funkciji.

Nalezy poréwnaé parametry na wyswietlaczu z oczekiwanymi warto-
$ciami.

1.15 Zastrzezenia dotyczace odpowiedzialnosci prawnej

PatientOnLine opracowano w celu petnienia funkcji okreslonych w in-
strukcja uzywania.

W trakcie instalacji, obstugi i uzytkowania PatientOnLine nalezy prze-

strzega¢ odpowiednich przepiséw prawa (np. w Niemczech regulacje

dla wyrobéw medycznych (MDR 2017/745) oraz rozporzgdzenie doty-
czace eksploatacji wyrobow medycznych MPBetreibV).

Producent nie przejmuje odpowiedzialnosci za uszczerbki na zdrowiu
0s0b lub inne szkody i wyklucza gwarancje w przypadku uszkodzenia
oprogramowania lub urzgdzenia wynikajgcego z nieprawidtowego uzyt-
kowania PatientOnLine.

1.16 Gwarancja/rekojmia

Gwarancja Zakres gwaranciji okreslony jest w odpowiednich umowach zakupu.
Rekojmia Prawa nabywcy wynikajgce z rekojmi sg okreslone przez obowigzujgce
regulacje prawne.

W przypadku uzytkowania urzadzenia niezgodnie z jego przeznacze-
niem wygasa odpowiedzialnos¢ producenta oraz prawo do gwaranciji.
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1.17 Ostrzezenia

1.17.1 Obstuga

@

@)

Uwaga

PatientOnLine moze obstugiwa¢ wylgcznie wykwalifikowany i doswiad-
czony personel. Fresenius Medical Care nie ponosi odpowiedzialnosci
za dalsze wykorzystanie danych PatientOnLine.

Uwaga

Uzytkownik urzgdzenia powinien samodzielnie weryfikowac¢ wprowa-
dzane parametry, tj. sprawdza¢ ich prawidtowosc.

PatientOnLine jest dostepny w réznych wersjach.

1.18 Raportowanie powaznych incydentéw

1.19 Certyfikaty

Powazny incydent oznacza kazdy incydent, ktéry bezposrednio lub po-
Srednio wywotuje jeden z ponizszych skutkéw:

— $mier¢ pacjenta, uzytkownika lub innej osoby,

— tymczasowe lub trwate powazne pogorszenie stanu zdrowia pacjen-
ta, uzytkownika lub innej osoby,

— powazne zagrozenie dla zdrowia publicznego.

W przypadku wystagpienia powaznego incydentu zwigzanego z urza-
dzeniem nalezy o tym niezwtocznie poinformowac lekarza prowadza-
cego.

Powazny incydent zgtosi¢ producentowi zgodnie z oznaczeniem na ety-
kiecie (all) oraz, jesli to wymagane, odpowiednim organom miejsco-
wym.

Wewnatrz UE wszelkie powazne incydenty, ktére wystgpity w zwigzku
z urzgdzeniem, uzytkownik i/lub pacjent musi raportowa¢ producentowi
oraz wtasciwemu organowi panstwa cztonkowskiego UE, w ktéorym ma
siedzibe/przebywa uzytkownik i/lub pacjent.

PatientOnLine to wyréb medyczny klasy lla zgodnie z rozporzgdzeniem
(UE) 2017/745 Parlamentu Europejskiego i Rady z dnia 5 kwietnia
2017 r. w sprawie wyroboéw medycznych.

Aktualng wersje certyfikatu EC na zgdanie dostarczy lokalna organiza-
cja odpowiedzialna za obstuge serwisowa.

Fresenius Medical Care PatientOnLine
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1.20 SVHC (REACH)

W celu uzyskania informacji SVHC wedtug art. 33 Rozporzadzenia
(WE) nr 1907/2006 (,REACH?”) prosze odwiedzi¢ nastepujgca strone:

www.freseniusmedicalcare.com/en/svhc

1.21 Przepisy dotyczace utylizacji

Produkt i jego opakowanie utylizowac zgodnie z lokalnymi przepisami
dotyczacymi utylizacji. Nie trzeba podejmowaé szczegdlnych srodkéw
ostrozno$ci w celu bezpiecznego usuniecia produktu i jego opako-
wania.

1.22 Adresy

Wszelkie pytania nalezy kierowaé pod adres:

Producent Fresenius Medical Care AG & Co. KGaA
Else-Kroner-Str. 1
61352 Bad Homburg
NIEMCY
Tel.: +49 6172 609-0
www.freseniusmedicalcare.com

Serwis migdzynarodowy Fresenius Medical Care Deutschland GmbH
Digital Services Operations
Else-Kroner-Str. 1
61352 Bad Homburg
NIEMCY
Tel.: +49 6172 609-7000
Faks: +49 6172 609-7106
E-mail: digital-operations@fmc-ag.com
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1.23 Ogodlne rozporzadzenie o ochronie danych (RODO)

1.23.1 Uzytkowanie zgodnie z RODO

RODO (Ogdlne rozporzadzenie o ochronie danych) to akt prawny obo-
wigzujgcy w Unii Europejskiej. PatientOnLine V6.3.1.0 pozwala na
uzytkowanie w petni zgodne z RODO. W PatientOnLine wprowadzono
nastepujgce funkcje istotne w zwigzku z RODO:

Wszystkie dane osobowe pacjenta sg zaszyfrowane w bazie danych
PatientOnLine.

Wszystkie dane osobowe uzytkownika sg szyfrowane w bazie da-
nych Zarzadzania uzytkownikami FME (do trybu klient-serwer).

Cata komunikacja miedzy aplikacjami klienckimi, takimi jak Patien-
tOnLine Client lub Narzedzie do zarzadzania uzytkownikami
FME a serwerem FIS jest szyfrowana.

Integralnos¢ catej komunikacji zapewniajg specjalne funkcje tech-
niczne, takie jak cykliczny kod nadmiarowy.

Integralno$¢ zapiséw w bazie danych PatientOnLine zapewniajg
specjalne funkcje techniczne, takie jak cykliczny kod nadmiarowy na
poziomie zapiséw.

Dane osobowe sg wykorzystywane tylko wtedy, gdy s jednoznacz-
nie potrzebne, na przykfad gdy jest to obowigzkowe i niezbedne do
prawidtowej identyfikacji pacjenta.

Pacjenci mogg zazgdac, aby ich dane osobowe zostaty zanonimizo-
wane/usuniete w PatientOnLine. Jest to mozliwe za posrednic-
twem specjalnego punktu menu RODO, w ktérym mozna anonimi-
zowac dane osobowe pacjenta lub catkowicie usunaé dane pacjenta
w bazie danych/z bazy danych PatientOnLine.

Pacjenci mogg zazgda¢ wydrukowanego raportu zawierajgcego
wszystkie ich dane osobowe i dane medyczne, ktére w danym cza-
sie zostaty przetworzone przez PatientOnLine. Jest to mozliwe za
posrednictwem specjalnego punktu menu RODO, ktére pobiera
dane z bazy danych PatientOnLine i eksportuje do formatu umozli-
wiajgcego wydruk (PDF).

W kazdej chwili pacjenci moga zazgdaé kopii swoich danych osobo-
wych i medycznych z PatientOnLine dla danego okresu w formacie
umozliwiajgcym odczyt maszynowy. Jest to mozliwe za posrednic-

twem specjalnego punktu menu RODO, ktére pobiera dane z bazy

danych PatientOnLine i eksportuje do formatu XML.

Pacjenci mogg zazgdaé sprostowania swoich danych osobowych
w bazie danych PatientOnLine.

Wszystkie dziatania uzytkownika przeprowadzane w PatientOnLi-
ne i w Narzedziu do zarzadzania uzytkownikami FME sg rejestro-
wane. Dzienniki uzytkownika mozna filtrowac¢ wedtug czasu, uzyt-
kownika lub pacjenta, a takze przegladaé, drukowac i eksportowac
do formatu umozliwiajgcego odczyt maszynowy.
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— PatientOnLine definiuje ztozony system zarzgdzania dostepem
uzytkownikow, ktory obejmuje uwierzytelnianie uzytkownikéw, auto-
ryzacje uzytkownikéw, role uzytkownikoéw, uprawnienia uzytkowni-
kow itp. Tylko uzytkownicy z odpowiednimi uprawnieniami moga
mie¢ dostep do okreslonej funkcji PatientOnLine.

— PatientOnLine definiuje specjalne uprawnienie, ktére tylko dedyko-
wanym uzytkownikom pozwala modyfikowac lub usuwac informacje
utworzone przez innych uzytkownikow.

— Wszystkie srodki bezpieczehstwa w PatientOnLine i w Narzedziu
do zarzadzania uzytkownikami FME sg wprowadzone i skonfigu-
rowane domysinie.

1.23.2 Przetwarzanie danych osobowych pacjentéow w PatientOnLine

PatientOnLine moze by¢ dostarczone w ré6znych wersjach: stand-alo-
ne, klient-serwer, klient-serwer potgczony z odrebng aplikacjg kliniczng
(np. Euclid, TSS, itp., zwanej ogdélnie EDBMS — External Database
Management System) lub klient-serwer potgczony z repozytorium

w chmurze (zwany ogdlnie Dom potaczony) z potgczeniem z EDBMS
lub bez.

W przypadku wersji stand-alone wszystkie dane osobowe pacjenta sg
tworzone w PatientOnLine. W przypadku wersji klient-serwer potgczo-
nej z EDBMS, podstawowe dane osobowe (imig, nazwisko, nazwisko
rodowe, data urodzenia, pte¢, PIN i ID instytucji) sg importowane do Pa-
tientOnLine z EDBMS. Wszystkie pozostate dane osobowe (patrz po-
nizej) sg tworzone w PatientOnLine. W repozytorium chmury Dom po-
faczony nie sg przechowywane dane osobowe pacjentow.

Nastepujgce dane osobowe pacjenta sg przetwarzane
w PatientOnLine:

imie, nazwisko, nazwisko rodowe, data urodzenia i pte¢

— adresy domowe/stuzbowe/najblizszych krewnych (kraj, miasto, uli-
ca, numer, kod pocztowy)

— numery telefonéw (domowy/stuzbowy/najblizszych krewnych)
— osobisty numer identyfikacyjny (PIN)
— ID instytucji (tylko w przypadku EDBMS)

narodowosc, jezyk i pochodzenie etniczne
Uzasadnienie wykorzystania tych danych osobowych jest nastepujace:

nazwisko pacjenta i data urodzenia stuzg do identyfikacji pacjenta.
Urzadzenia do dializy otrzewnowej komunikuja sie z PatientOnLine za
posrednictwem kart pacjenta i wy$wietlajg imie, nazwisko, nazwisko ro-
dowe i date urodzenia pacjenta na ekranie urzgdzenia. Przed rozpo-
czeciem zabiegu pacjent lub pielegniarka (w przypadku zabiegu wyko-
nywanego klinice) muszg potwierdzi¢ tozsamos¢ pacjenta.

18
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Adresy i numery telefonéw pacjenta wykorzystuje sie gtéwnie do orga-
nizowania transportu pacjenta z/do kliniki oraz do planowania wizyt do-
mowych pielegniarek. Numery telefonéw i adresy e-mail wykorzystuje
sie réwniez w celu skontaktowania sie z pacjentem, aby zapewni¢ po-
moc medyczng. Dane najblizszych krewnych wykorzystuje sie do po-
wiadomienia o stanie pacjenta.

PIN pacjentai ID instytucji zazwyczaj sg wymagane przez lokalne towa-
rzystwa ubezpieczeniowe.

Narodowos¢ i jezyk pacjenta sg przydatne odpowiedniemu personelowi
medycznemu, ktéry pomoze pacjentowi w przypadku, gdy ten nie zna
lokalnego jezyka. Pochodzenie etniczne pacjenta moze by¢ wymagane
dla celéw medycznych (przepis dializy).

1.23.3 Element menu przeznaczony specjalnie dla RODO

Dedykowany element menu Czynno$ci RODO mozna znalez¢ w menu
Komunikacja. Dostep do tego elementu menu jest mozliwy tylko dla
uzytkownikéw z dedykowanym uprawnieniem uzytkownika RODO. Ele-
ment menu umozliwia nastepujgce dziatania zwigzane z RODO:

— Anonimizacja danych osobowych danego pacjenta.
— Usuwanie wszystkich danych danego pacjenta w dowolnym czasie.

— Eksportowanie danych osobowych i danych medycznych danego
pacjenta w dowolnym czasie do pliku zewnetrznego umozliwiajgce-
go odczyt maszynowy (XML).

— Eksportowanie danych osobowych i danych medycznych danego
pacjenta w dowolnym czasie do pliku zewnetrznego umozliwiajgce-
go wydruk (PDF).

Uwaga

Procesy anonimizacji i usuwania danych osobowych pacjenta nalezy
wykonywacé rowniez na poziomie EDBMS w przypadku wersiji klient-
serwer potgczonej z EDBMS.

Szczegodtowy opis elementu menu Czynnosci RODO patrz (patrz roz-
dziat 3.14.5, strona 209).

Fresenius Medical Care PatientOnLine
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2

2.1

2.2

Instalacja

Wymagania sprzetowe i programowe

Instalacja

@)

Minimalne wymagania sprzetowe i programowe patrz Podrecznik ser-
wisowy PatientOnLine.

Uwaga

Instalacje i uruchomienie PatientOnLine mozna powierzaé wytgcznie
serwisowi autoryzowanemu przez Fresenius Medical Care lub pracow-
nikom serwisu zatwierdzonym przez Fresenius Medical Care.

Jesli na komputerze zostata juz zainstalowana wczesniejsza wersja Pa-
tientOnLine, przed przystgpieniem do instalacji nowej wersji nalezy naj-
pierw wykonaé kopie zapasowg danych.

Uwaga

Jezeli jest uzywany system operacyjny Windows, w celu zainstalowania
nowego oprogramowania na komputerze sg wymagane uprawnienia
administratora. Przed przystgpieniem do instalacji PatientOnLine nale-
zy sprawdzi¢, czy zalogowany uzytkownik posiada odpowiednie upraw-
nienia.

Procedury instalacji sg opisane w podreczniku serwisowym PatientOn-
Line.

Po zainstalowaniu aplikacji PatientOnLine mozna uzywaé w wersji de-
monstracyjnej przez 60 dni, korzystajgc ze wszystkich jej funkcji. W ce-
lu uzytkowania aplikacji po uptywie okresu prébnego oprogramowanie
PatientOnLine musi zosta¢ zarejestrowane. Szczegotowe informacije

dotyczgce rejestracji opisano w podreczniku serwisowym.

Rejestracja umozliwia sledzenie kazdej dokonanej instalacji produktu
zgodnie z wymogami Rozporzgdzenia w sprawie wyrobow medycz-
nych (2017/745/UE).

PatientOnLine to wyréb medyczny klasy lla z certyfikacjg CE.
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3 Obstuga

@

@)

Uwaga

Warunkiem wstepnym obstugi oprogramowania PatientOnLine jest
znajomosc¢ nastepujgcych informacji podstawowych:

— Conajmniej podstawowy stopien znajomosci systemu operacyjnego
Microsoft Windows,

— umiejetnos¢ postugiwania sie myszg komputerowa.

Uwaga
Ogodlne dziatanie przycisku Odwota;j:

Nacisniecie przycisku Odwotaj przerywa wykonywanie biezgcego pro-
cesu edycji. Wszystkie dokonane zmiany zostang odrzucone.

W dalszej czesci podrecznika dziatanie tego przycisku nie bedzie wie-
cej objasniane.

3.1 Otwieranie aplikacji PatientOnLine

PatientOnLine jest aplikacjg dziatajgcg w trybie klient-serwer lub
stand-alone. W obu przypadkach uzytkownik korzysta z klienta Pa-
tientOnLine.

W przypadku instalacji typu klient-serwer, kilku uzytkownikow moze
rozpoczg¢ prace w kliencie PatientOnLine na r6znych stacjach robo-
czych, korzystajac z tej samej bazy danych. Dane zmodyfikowane na
jednej ze stacji roboczych sg natychmiast dostepne dla wszystkich in-
nych stacji podtgczonych do tej samej bazy danych dzieki niezawodne-
mu mechanizmowi od$wiezania.

Wiekszos¢ ustawien (patrz Ustawienia, strona 218) dotyczgcych za-
rzgdzania systemem PatientOnLine jest wspdlna dla wszystkich in-
stancji klientéw PatientOnLine: ustawienia ogélne (formuty QA i rézne
opcje stosowane w testach QA), ustawienia danych laboratoryjnych
(jednostki miar dla QA i danych laboratoryjnych), limity (do definiowania
limitow wzrostu i wagi dla dzieci i dorostych), wartosci wykresu charak-
terystyk QA transportu (do danych klasyfikacji wykreséw PET i PFT),
spisy medyczne (do zarzgdzania wszystkimi rodzajami spisow medycz-
nych aplikacji), ttumaczenia spiséw medycznych (jako pomoc dla ttuma-
czenia list danych medycznych) i pliki zasobow (do zarzgdzania plikami
zasobow cyklera ADO).

Niektdére ustawienia administracyjne systemu to ustawienia lokalne,
ktore sg okreslone dla kazdej instancji klienta PatientOnLine: aktualny
jezyk, ustawienia widoku, $ciezki eksportowania danych. W ten sposoéb
kazda stacja robocza moze zachowywaé wtasne ustawienia klienta

w zakresie jezyka, ustawien widoku i $ciezek eksportowania danych.
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]} KR

Uwaga

Gtéwng réznicg miedzy obydwoma trybami jest fakt, ze w przypadku
klient-serwer dostepna jest jedna globalna baza danych dla wszyst-
kich uzytkownikow, ktérzy korzystajg z tych samych danych, a w przy-
padku trybu stand-alone istnieje tylko jeden uzytkownik aplikacji i bazy
danych.

Uwaga

W przypadku instalacji typu klient-serwer zastosowano niezawodny
mechanizm odswiezania, ktéry zapewnia, ze dane zmodyfikowane

w jednym kliencie PatientOnLine sg dostepne dla wszystkich innych
uzytkownikow klientéw oprogramowania PatientOnLine, podigczo-
nych do tej samej bazy danych.

Uwaga

Niezaleznie od rodzaju instalacji klient-serwer lub stand-alone, funk-
cje klienta PatientOnLine pozostajg takie same.

Uwaga

Aplikacje PatientOnLine w trybie klient-serwer mozna skonfigurowac
w taki sposob, aby dziatata w potagczeniu z zewnetrznym systemem do
zarzgdzania bazami danych (EDBMS), takim jak Euclid. W takim przy-
padku lista pacjentow i okreslone inne kategorie danych zostajg zaim-
portowane z zewnetrznego systemu i nie mozna ich zmieni¢ w aplikacji
PatientOnLine (patrz rozdziat 3.14.4.1, strona 201).

Po zainstalowaniu aplikacji na pulpicie wyswietli sie ikona. Podwdjne
kliknigcie tej ikony powoduje uruchomienie aplikacji. Aplikacje mozna
tez uruchomic za posrednictwem menu Start/Programs/Fresenius
Medical Care/PatientOnLine Client. Wyswietla sie ekran powitalny
oraz okno dialogowe logowania, w ktérym nalezy wpisa¢ nazwe uzyt-
kownika i hasto.

Kazdy uzytkownik uruchamiajgcy aplikacje PatientOnLine powinien
miec juz utworzone konto uzytkownika i przydzielone hasto. Aby odréz-
ni¢ ten poziom uzytkownika od poziomu uzytkownika systemu operacyj-
nego Windows, uzytkownikéw tych okresla sie mianem uzytkownikow
PatientOnLine.

W oknie dialogowym logowania nalezy wpisa¢ nazwe uzytkownika i ha-
sto dla PatientOnLine.

Uwaga

Jezeli przy otwieraniu aplikacji PatientOnLine okaze sie, ze baza da-
nych aplikaciji jest niespdjna (np. nieprawidtowa wersja), wyswietli sie
komunikat btedu, a nastepnie aplikacja zostanie zamknieta. W takich
sytuacjach zaleca sie zdecydowanie skorzystanie z pomocy tech-
niczne;j.
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Oprogramowanie PatientOnLine ma interfejs dostepny w wielu jezy-
kach. Aby zmieni¢ aktualny jezyk aplikacji, przejdz do zakfadki Jezyk
z menu Administracja/Ustawienie. Po wybraniu jezyka zostanie on

zastosowany jako domys$iny przy nastepnym uruchomieniu programu.

3.2 Zamykanie aplikacji PatientOnLine

W celu zamknigcia aplikacji kliknij przycisk @ w prawym gornym
rogu okna PatientOnLine.

Po potwierdzeniu pytania bezpieczenstwa aplikacja zostanie za-
mknieta.

Mozna w tatwy sposob wylogowac sie, wybierajagc Administra-
cja/Uzytkownicy/Wyloguj.

Po potwierdzeniu kolejny uzytkownik bedzie musiat zalogowac sie
za pomocg swojej nazwy uzytkownika i hasta.
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3.3 Podstawowe funkcje i cechy aplikacji PatientOnLine

3.3.1 Struktura okna aplikacji

Obszar danych pacjenta

PatientOnLine 1D: 2
ID Systemu:  3AFFFCO00038

Nazwisko rod -
Nazvisko: | Samgle =

Cukrzyca typu 1 Uczulony
Status pacjenta Jakosc (QA) \
3 Rodzaj testu Data DnifTydz... | Wiek. 56 lat -a) Pa clafa:
e s e ey
it PFT 2016-01-18 7| LB Pt [ e L
”:“?"‘ef"‘:“"" PET 2015-09-12 7 || Usun \Eleia:-::fu kg nElW:Ed-J -
R Zhirka dob 2015-09-10 7 || Rapan flecs £ .
e PET + zbidrka dobowa  2015-09-03 a0 ] il
Bez RRT 2014-10-08 T | Kreatynina ze wspélczynnikami korekty glukozy
« Modslowanie | Krew: 0.00000000 Kreatynina - [mg/dl] Glukaza - [mg/d]
| Dializat: 0.00000000 Kreatynina - [mg/dl] Glukaza - [mg/di]
Dane wejic. |Wyni11i | Wykresy |
Albumina Moczmk  Kreatynina Glukoza  Biatko Na
s (/e o] gl [nod lgd] (mEel]
37 [17474 J[es0 e85 6 [123 |
C Obj Mocznk  Kreatyni Blialk
osE ol a myd B (ngol]
[1a80 ][0 ] [eea76 |[6792 | [ [seo ]
Plyn DO Czas Obj wpl  Glukoza  Ma wpt Obj wypl Mocznik  Kreatynina Glukoza Bigtko  Na
[min] fmi] stez[%] [mEqL]  [mI] (myd]  [mgd]  [mgld]  [g/d] [mEgL]
Worek 1. 230 20 | 150 1340 |[2440 |1753¢ @4 [4036 |00 1342
Worek 2. |295 200|150 1340 | (2430  |17654 |7.67 [ 4649 | 0,0800 | 1342
Worek 3. 155 200 150  |1340 | [22%0 15073 ||548 6595  ||0.0360 [ 1342
Worek 4. [625 20 | 150 1340 3050 |[18255 (893 |5017  |[0.4000 | 1342
Worek QA [ 180 2200|230 1340 | [2530  |165.14 |[792 7243  |[00540 [1342 )
k QAWerek UF |60 2200 425 |[133,2 | 2693 9647 in 24000 00300 |[123.2 M
I
Drzewo menu Obszar danych roboczych
Aplikacja PatientOnLine zawiera wiele funkcji, ktére zapewniajg
wsparcie w dializie otrzewnowe;j. Interfejs uzytkownika jest przyjazny,
a dostep do kazdej funkgji fatwy. Okno aplikacji ma trzy gtéwne ob-
szary:
Obszar danych pacjenta
na gorze okna aplikacji,
Drzewo menu
z lewej strony okna aplikacji,
Obszar danych roboczych
w $rodku okna aplikacji.
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Obszar danych pacjenta zawiera modut zarzgdzania danymi podstawowymi pacjenta, znajduje
sie w gornej czesci okna aplikacji PatientOnLine i jest zawsze widocz-
ny. W tym obszarze wyswietlajg sie dane dotyczgca aktualnie wybrane-
go pacjenta. Podstawowe funkcje tego obszaru to:

tworzenie dokumentacji pacjenta,
edycja, aktualizacja i usuwanie dokumentacji pacjenta,
Poszukiwanie pacjentéw,

Korzystanie z instrukcja uzywania aplikac;ji
PatientOnLine,

szybka zmiana na jezyk angielski.

Drzewo menu znajduje sie z lewej strony okna gtéwnego aplikacji PatientOnLine.
Drzewo menu sktada sie z pieciu gtdwnych pozyciji:

Status pacjenta,
Dane medyczne,
Raportowanie,
Komunikacja,
Administracja.

Kazda z tych pieciu pozycji menu zawiera kilka menu podrzednych.

Obszar danych roboczych Po wybraniu danej pozycji menu, w obszarze danych roboczych od
razu wyswietlajg sie dane robocze wybranego pacjenta. W przypadku
wyboru innego pacjenta zmieniajg sie rowniez dane w obszarze danych
roboczych. Z kilkkoma wyjgtkami (Raportowanie/Statystyka/Grupa
pacjentéw, Raportowanie/Pulpit, Komunikacja/Wymiana danych.
Administracja), wszystkie elementy menu wymagajg wybrania pacjen-
ta w obszarze danych pacjenta. Bez wczesniejszego wybrania pa-
cjenta w obszarze danych roboczych wyswietli sie komunikat infor-
macyjny, a pozycja menu pozostanie nieaktywna.

\‘2'_," FRESENIUS Edytl] Zach.  UsGn odwota) ra
T MEDICAL CARE o — ——
Hazwisks rod Pl O Systams
Hazvaks = P Engah
—t 1t e Zostal wybrany

W trybie Edycji obszaru danych pacjenta lub obszaru danych robo-
czych miedzy trzema gtéwnymi sekcjami okna aplikacji zachodza okre-
Slone zaleznosci. Dana sekcja przechodzi do trybu Edycji, gdy podczas
tworzenia nowego wpisu zostanie klikniety przycisk Nowy, lub gdy pod-
czas aktualizacji istniejacego wpisu zostanie klikniety przycisk Edytuj.
Dana sekcja wychodzi z trybu Edycji, gdy dokonuje sie zapisywania
wpisu — przez klikniecie przycisku Zach. lub, w przypadku porzucenia
biezacej operacji, gdy zostanie klikniety przycisk Odwotaj.
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Wystepujgce zaleznosci:

Jezeli obszar danych pacjenta znajduje sie w trybie
Edycji, drzewo menu pozostaje nieaktywne — nawigacja
nie jest mozliwa, a obszar danych roboczych jest
niewidoczny.

Jezeli obszar danych roboczych znajduje sie w trybie
Edycji, drzewo menu pozostaje nieaktywne — nawigacja
nie jest mozliwa, a obszar danych pacjenta jest
niewidoczny — nie mozna wybiera¢/edytowaé/usuwac
danych pacjenta.

Dzieki temu edytowane, ale jeszcze niezapisane zmiany nie zostang
utracone przez zmiane aktualnej pozycji menu lub wybér innego pa-
cjenta.

Takie samo rozwigzanie wystepuje przy zamykaniu programu Patien-
tOnLine. Gdy uzytkownik podejmie prébe zamknigcia aplikacji, pod-
czas gdy obszar danych pacjenta lub obszar danych roboczych
znajduje sie w trybie Edycji, wyswietla sie komunikat ostrzegawczy.

PatientOnlLine @

I Jested w trybie edycji.
= Macisnij Zachowaj lub Odwotaj.

llustr. 3.1 Komunikat ostrzegawczy przy zamykaniu aplikacji podczas
wigczonego trybu Edycji

Baza danych aplikacji PatientOnLine jest chroniona mechanizmem
CRC, ktéry zabezpiecza integralno$¢ danych we wszystkich tablicach
bazy danych przed btedami sprzetowymi odczytu/zapisu i ewentualnym
niepowotanym dostepem. Cykliczna kontrola redundancji (CRC) to spe-
cjalny algorytm weryfikacji gwarantujgcy poprawnosc¢ danych. Przy pré-
bie odczytu fragmentu informac;ji z bazy danych, sprawdzany jest algo-
rytm CRC. Gdy pojawig sie jakiekolwiek problemy, wyswietla sie komu-
nikat wskazujacy lokalizacje problemu.

PatientOnlLine @

-

‘ Btad CRC bazy danych:Tabela: EXITSITE_WORDING

llustr. 3.2 Komunikat btedu CRC w bazie danych
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Jezeli cykliczna kontrola redundancji (CRC) spowoduje uszkodzenie
pewnych newralgicznych zasobdw, aplikacja zostanie zamknieta, za-
nim pojawi sie zapytanie o nazwe uzytkownika.

.
PatientOnLine [

Database connection error:
"Database CRC error on table(s):

? POL_USER
/ LANGUAGE."
Select Ok to configure the database connection string or Cancel to exit.

[ Ok ” Cancel |

. ¥

llustr. 3.3 Krytyczny btad CRC w bazie danych

Gdy biad nie bedzie krytyczny, aplikacja nie zostanie zamknieta, jednak
pewne funkcje mogg dziata¢ w ograniczonym zakresie lub by¢ niedo-
stepne.

W kazdym przypadku nalezy zwrdci¢ sie o pomoc do wsparcia tech-
nicznego.

3.4 Status pacjenta (Przejrzyj)

Dane demograficzne

Diagnoza i terapia

Zap. tunelu i otrzewnej

Metody oceny

Menu podrzedne Dane demograficzne stuzy do administrowania naj-
wazniejszymi danymi demograficznymi i medycznymi pacjenta. Tutaj
mozna wpisywac adresy i numery telefonéw pacjenta. Mozna tez reje-
strowac inne wazne dane, takie jak Zdolno$¢ widzenia, Sprawnos¢
manualna, Szkolenie, Status zawodowy itp.

W menu podrzednym Diagnoza i terapia mozesz okresla¢ pierwotng
chorobe nerek, liczbe wspoétchorobowosci pacjenta i dane, takie jak
RRT (leczenie nerkozastepcze), Cewnik, Typowe leczenie, Alergie,
a takze niektére Dodatkowe informacje, jak na przykfad status aktyw-
ny/nieaktywny.

W menu podrzednym Zap. tunelu i otrzewnej uzyskasz wsparcie

w administrowaniu incydentami Infekcja miejsca ujscia / tunelu, Zap.
otrzewnej i Klasyfikacja miejsc ujscia. Dane dotyczace infekcji za-
wierajg informacje o zwigzanych z nig drobnoustrojach, terapiach (jed-
nej lub kilku), lekach i dawkowaniu dla kazdej terapii, a takze w petni
przektadalny opis klasyfikacji miejsc ujscia — zaréwno w formie teksto-
wej, jak i graficznej.

W menu podrzednym Metody oceny mozna uzyska¢ pomoc w zakre-
sie standardowych parametréw medycznych, ktére prawdopodobnie

beda zapisywane w trakcie regularnych wizyt pacjenta w klinice. Tutaj
mozna wpisywac, a nastepnie $ledzi¢ aktualne i starsze dane pacjenta,
takie jak Ciezar, Wzrost, Cisnienie krwi, Bilans objetosci, Pomiary
BCM, Amputacja, Nosicielstwo w nosie i Dodatkowe dane labora-
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3.5

Hospitalizacja

toryjne. Menu Waga, Cisnienie krwi i Bilans objetosci pozwalajg okre-
sli¢ limity powiadomieh w odniesieniu do danego pacjenta. Wszystkie
jednostki miar parametréw laboratoryjnych mozna dowolnie konfiguro-
wac. Dostepne jest rowniez pole Komentarz do zapisywania réznych
danych przydatnych lekarzowi/pielegniarce, takich, jak np. Zalecane
zywienie.

Menu podrzedne Hospitalizacja oferuje pomoc w zapisywaniu danych
dotyczacych hospitalizacji — szpital, oddziat, pododdz., personel,
daty przyjecia i wypisu, diagnozy, komentarze dotyczace stanu pa-
cjenta, jego zmian, itd.

Dane medyczne (Przejrzyj)

System i limity

Przepis DO

Analiza zabiegu

Jakosé (QA)

Menu podrzedne System i limity stuzy do administrowania danymi
zwigzanymi z dializg otrzewnowg. W zaktadkach System i limity moz-
na gromadzi¢ dane o aktualnym systemie ADO i/lub CADO (automa-
tycznalciggta ambulatoryjna dializa otrzewnowa) pacjenta, jak réwniez
o pewnych ograniczeniach zabiegdéw w przypadku leczenia systemami
ADO, takimi jak sleepesafe, sleepesafe harmony, SILENCIA, itp.

W menu podrzednym Przepis DO mozna uzyska¢ pomoc w tworzeniu,
aktualizowaniu i drukowaniu przepisow dializy otrzewnowej (DO), w za-
leznosci od wybranego systemu lub systemow dializy otrzewnowe;j. Tu-
taj mozna tatwo zarzgdzac danymi kazdej wymiany i fazy cyklu, takimi
jak objetosci wptywu i wyptywu, czas zalegania, stezenie glukozy itp.

W menu podrzednym Analiza zabiegu mozna uzyska¢ dostep do da-
nych pomocnych w analizowaniu protokotéw zabiegow, rejestrowanych
przez cyklery ADO w formacie elektronicznym. Pozwala to lekarzowi na
przesledzenie zabiegow, ktdre odbyly sie w domu pacjenta. Protokoty
zabiegdbw mozna pobra¢ z nosnikéw elektronicznych podczas wizyty
pacjenta w Klinice.

W menu podrzednym Jakos¢ (QA) mozna uzyska¢ mozliwos¢ petnego
zarzadzania testami przeznaczonymi dla dializy otrzewnowej, takimi jak
test funkcji otrzewnej — PFT, test rbwnowazenia otrzewnowego —
PET, test zbiorki dobowej, test PET + zbiérka dobowa, a takze test bez
terapii nerkozastepczej (Bez RRT). Testy PET sg dostepne zaréwno
w wersji skréconej, jak i rozszerzone;j.

Wprowadzanie danych odbywa sie w prosty sposéb z rozwigzaniem
typu kreatora. Wyniki medyczne sg prezentowane w formie tekstowej,
a takze w dobrze znanych formatach graficznych, jak na przyktad wy-
kresy PET Twardowskiego. Test PFT oblicza ponad 50 parametréw
medycznych. Dane mozna wprowadza¢ w konwencjonalnych i mie-
dzynarodowych (S.l.) jednostkach miary, ktére z kolei sg w petni kon-
figurowalne. W celu obliczenia niektérych wynikéw mozna wprowadzac
wiasne dane. Mozna wybieraé sposrod réznych dostepnych algoryt-
mow obliczania powierzchni ciata (BSA), catkowitej masy wody w ciele
(objetosci dystrybucji mocznika) i wspétczynnika katabolizmu biat-

ka (PCR).
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Modelowanie

W menu podrzednym Jakosé¢ (QA) zawarto zaawansowane algorytmy
sprawdzania limitow wszystkich wprowadzanych parametrow, a takze
interpretowania brakujgcych danych.

W menu podrzednym Modelowanie znajdujg sie narzedzia do szaco-
wania wynikow danego przepisu DO, uwzgledniajgce dane pacjenta
uzyskane testem QA. Uzytkownik moze tu rowniez definiowac cele

i ograniczenia w tescie QA, a takze otrzymywac liste przepiséw DO,
spetniajgcych zaréwno cele, jak i ograniczenia.

3.6 Raportowanie (Przejrzyj)

Raporty

Statystyka

Przeglad niestand.

Pulpit

Menu podrzedne Raporty stuzy do zarzgdzania raportami do wydruku.
Umozliwia tworzenie réznego rodzaju raportéw przy uzyciu wszystkich
danych wybranego pacjenta. Raporty mozna nie tylko drukowac, ale
takze zapisywac¢ w formatach zewnetrznych, takich jak PDF, RTF i MS
Excel w celu pézniejszego zastosowania lub archiwizacji.

W menu podrzednym Statystyka mozna administrowaé¢ zaréwno staty-
stykami dotyczacymi pojedynczego pacjenta, jak np. analiza trendu réz-
nych parametréw i infekcji, jak i statystykami grupowymi, takimi jak hi-
stogramy, korelacje i czestosci infekcji. PatientOnLine zapewnia wy-
godne sposoby tworzenia grup pacjentéow z wykorzystaniem réznych
kryteridw wyboru i kryteriéw granicznych.

Podmenu Przeglad niestand. umozliwia syntetyczny podglad pojedyn-
czego protokotu leczenia CADO lub ADO z danymi dotyczgcymi cisnie-
nia krwi i zdjeciami miejsca ujscia z tego samego dnia dla wybranego
pacjenta. Mozliwe jest réwniez nawigowanie po liscie dostepnych pro-
tokotéw zabiegu.

Podmenu Pulpit umozliwia szybki podglad statusu protokotu zabiegu
dla wszystkich pacjentéw. Status dotyczy spetnienia pewnych kryte-
riow, np. czy cisnienie krwi lub bilans objetosci znajduje sie w okreslo-
nych limitach itp. i jest zaznaczony kolorem.
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3.7 Komunikacja (Przejrzyj)

Karta Pacjenta W menu podrzednym Karta Pacjenta sg dostepne funkcje eksportu
przepiséw DO i danych pacjenta do innych nosnikéw elektronicznych,
takich jak karta pacjenta uzywana w cyklerze ADO, a takze funkcje im-
portu protokotéw zabiegow z tychze nosnikow.

Karta Pacjenta Plus Menu podrzedne Karta Pacjenta Plus udostepnia funkcje tworzenia
i odczytu danych z kart pacjenta FME, jak na przyktad kart sle-
epesafe harmony i SILENCIA.

Karta BCM Menu podrzedne Karta BCM oferuje funkcje personalizacji kart BCM
(prosta lub 5008) z uzyciem podstawowych i medycznych danych pa-
cjenta do importowania pomiaréw BCM a takze czyszczenia zawartosci
takich kart.

Wymiana danych W menu podrzednym Wymiana danych mozna importowac i/lub eks-
portowac dane z/do innych aplikacji FME, zewnetrznych systeméw za-
rzadzania danymi i innych aplikacji PatientOnLine. Protokoty zabiegu
mozna réwniez importowac z chmury Dom potaczony.

Czynnosci RODO Podmenu Czynnos$ci RODO pozwala uzytkownikowi w dowolnej chwili
anonimizowac, usuwac i eksportowa¢ dane osobowe pacjenta do for-
matu umozliwiajgcego wydruk/odczyt maszynowy.

3.8 Administracja (Przejrzyj)

Administracja W menu podrzednym Administracja mozna uzyska¢ pomoc w zarza-
dzaniu danymi dotyczacymi uzytkownikow, szpitali i personelu, jak row-
niez w zarzadzaniu samg aplikacja.

Modut administracyjny Menu podrzedne Uzytkownicy umozliwia przeglad uzytkownikow,
uzytkownika grup i uprawnien. Tutaj mozna sie rowniez wylogowac z aplikacji.
W przypadku aplikacji PatientOnLine w trybie stand-alone uzytkow-
nicy moga zmienia¢ swoje hasto za pomoca tej opcji menu.

Szpitale/ W menu podrzednych Szpitale i/lub Personel mozna definiowa¢ dane

Personel szpitali (wtgcznie z oddziatami i pododdziatami), a takze dane persone-
lu. Uzytkownikéw mozna jednoznacznie przypisywac do poszczegol-
nych oséb z personelu.

Ustawienie W menu podrzednym Ustawienie systemu mozna administrowac¢
ustawieniami aplikacji. Wiele ustawieh mozna konfigurowa¢ w nastepu-
jacy sposob:
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Aktualne wzory do obliczania powierzchni ciata (BSA) dla dorostych

i dzieci, catkowitej masy wody w ciele (objetos¢ dystrybucji mocznika)
i wspotczynnika katabolizmu biatka (PCR) mozna wybra¢ sposrod 17
wzoréw QA, ktére sg aktualnie wprowadzone, w tym znanych wzoréw
DuBois & DuBois, Gehan & George, Gotch, Mosteller, Chertow, Wat-
son, Hume-Weyers, Bergstrom, Randerson itp. Uzytkownik moze réw-
niez zdefiniowa¢ swoje wtasne wartosci klasyfikacyjne dla okreslonych
wykresow QA, np. dla mocznika, kreatyniny i glukozy.

Dla jednostek miary mozna dokona¢ nastepujacych wyboréw:

> jednostki wagi ciata i wzrostu (metryczne lub brytyjskie),

> jednostki miar temperatury (Celsjusz lub Fahrenheit),

> mocznik lub azot mocznika jako mierzona substancja rozpuszczona.

Uktad jednostek miar mozna dowolnie konfigurowac w odniesieniu do
dowolnych parametréw z krwi, moczu i dializatu. Dostepny jest skrét do
ustawiania domysinych jednostek miar, konwencjonalnych lub ukta-
du SI.

Ustawienia widoku analizy zabiegu oraz metode obliczania czestosci
infekcji mozna definiowa¢ w odpowiednim menu podrzednym Ustawie-
nia. Uzytkownik moze ustawiac limity wagi i wzrostu dla dorostych

i dzieci, a takze konfigurowac¢ charakterystyki transportu dla dorostych
i dzieci.

PatientOnLine jest aplikacjg wielojezyczng. W menu Administra-
cja/lUstawienie systemu/Jezyk uzytkownik moze zmieni¢ jezyk inter-
fejsu przy wtaczonej aplikacji PatientOnLine.

Wszystkich powyzszych zmian mozna dokonac¢ bez zatrzymywania
aplikacji. Jest to cecha rzadko spotykana w przypadku innych aplikacji
medycznych.

Zaktadka Spisy medyczne (Wspotchorobowosé, Diagnozy, Drobno-
ustr., Antybiotyki, Roztwory do CADO itp.) umozliwia uzytkownikom sa-
modzielne aktualizowanie spiséw medycznych, na przyktad przez wy-
swietlanie okreslonych elementéw, zapewniajgc tym samym elastycz-
nosc.

Zakfadka Rejestr zdarzen umozliwia administrowanie zapisami kry-
tycznych dziatan aplikaciji. Aplikacja automatycznie rejestruje dziatania,
takie jak edycja danych pacjenta, tworzenie lub aktualizowanie przepi-
sow itp. Razem z tymi informacjami jest rejestrowana nazwa uzytkow-
nika i czas, w ktorym dziatanie miato miejsce.

Uzytkownicy z okreslonymi uprawnieniami mogg przegladac i edyto-
wac protokét aplikacii, eksportowaé wartosci do popularnych formatéw,
takich jak zgodne z arkuszem MS Excel wartosci oddzielone przecin-
kiem.

Zakfadka Ustawienia przegladu niestand. umozliwia petng personali-
zacje menu Przeglad niestand. i Pulpit.

Zaktadka Dom potaczony umozliwia wykonywanie okreslonych czyn-
nosci, takich jak wigczanie lub usuwanie kliniki i pacjentow.
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3.9

3.9.1

Informacje ogodlne dotyczace obstugi

Edycja zapiséw

Pasek menu PatientOnLine opiera sie na pewnym schemacie zapew-
niajgcym fatwe nawigowanie oraz edycje. Wszystkie menu z danymi
medycznymi odnoszg sie do pacjenta wybranego w obszarze danych
pacjenta. Jest kilka wyjgtkéw, ktdre wyszczegdlniono w rozdzia-
le(patrz Struktura okna aplikaciji, strona 26).

Typowe menu zawiera wykaz pozycji w gornej czesci, obszar na dane
szczegobtowe w dolnej czesci okna, a takze okreslone przyciski pole-
cen, przewaznie u dotu okna. Przyciskami tymi sg Nowy, Edytuj,
Usun, Zach. i Odwoltaj.

Biezacy element wyswietlany w obszarze danych szczegdtowych moz-
na wybrag, klikajgc wiersz listy.

Nie wszystkie przyciski sg dostepne przez caty czas. Okno menu moze
sie wyswietla¢ w dwdch podstawowych trybach: Nawigaciji i Edyciji.
W trybie Nawigacja, bedgcym stanem domys$inym, sg dostepne przy-
ciski Nowy, Edytuj i Usuni, natomiast przyciski Zach. i Odwotaj sg nie-
dostepne. W tym trybie mozna przechodzi¢ do kolejnych pozyciji, wybie-
rajgc wiersze na liscie pozycji. P6l w obszarze danych szczegétowych
nie mozna modyfikowag.

Kliknigecie przycisku Nowy lub Edytuj powoduje przejscie programu

w tryb Edycji. W tym trybie nie mozna poruszac sie po elementach z li-
sty, a przyciski Nowy, Edytuj i Usun sg nieaktywne, natomiast aktyw-
ne sg przyciski Zach. i Odwotaj. Czes¢ szczegdtowa umozliwia edycje
i modyfikowanie zawartosci pél. Po kliknieciu przycisku Zach. edytowa-
na pozycja zostanie zmodyfikowana zgodnie ze zmianami dokonanymi
w obszarze danych szczegdtowych. Po kliknieciu przycisku Odwolaj
zmiany zostang utracone, a edytowana pozycja powraca do swojej po-
przedniej wartosci. Gdy bedzie chodzito 0 nowo utworzong pozycje, zo-
stanie ona odrzucona. W obu przypadkach program zakonczy tryb
Edycji i powrdci do trybu Nawigaciji. Lista pozycji menu zostanie od-
Swiezona.

W celu usuniecia pozycji nalezy jg najpierw wybrac z listy, a nastepnie
klikngé przycisk Usun. Wyswietla sie komunikat ostrzegawczy i uzyt-
kownik musi potwierdzi¢ operacje poprzez wybranie przycisku tak.

Kazda operacja zachowania lub usunigcia jest potwierdzana komunika-
tem informacyjnym. Gdy wykonanie operacji nie moze zakonczy¢ sie
powodzeniem, wyswietla sie komunikat btedu.

Przy kazdej operacji Nowy i/lub Edytuj program automatycznie zapisu-
je nazwe uzytkownika, ktory utworzyt dang pozycje danych i czas utwo-
rzenia i/lub nazwe uzytkownika, ktory ostatnio zaktualizowat dang pozy-
cje danych oraz czas ostatniej aktualizacji. Dane te sg nazywane ogol-
nie Utworzyl(a), Czas utworzenia, Ostatnio zaktualizowat(a) i Czas
ostatniej aktualizacji.
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3.9.2 Pomoc

\SLI4

)

Uwaga

Tylko uzytkownicy posiadajacy specjalne uprawnienie (Edytuj/usun
dane utworzone przez innych uzytk.) mogg aktualizowac/usuwac po-
zycje danych, dla ktérych pole Ostatnio zaktualizowat(a) jest inne niz
aktualna nazwa uzytkownika. Jezeli aktualny uzytkownik nie posiada
odpowiednich uprawnien, operacja aktualizacji/usuniecia nie zostanie
wykonana i pojawi sie komunikat ostrzegawczy o nastepujgcej tresci:
Nie masz uprawnien do tworzenia/usuwania danych utworzonych
przez innych uzytkownikéw. Element, ktéry prébujesz edyto-
waé/usunaé, zostat utworzony przez uzytkownika: <uzytkownik>.

Aplikacja PatientOnLine zawiera obszerny system pomocy dziatajgcy
w trybie offline i online. Niniejszy instrukcja uzywania zostat udostep-
niony w formacie PDF zlokalizowanym w menu Start/Programy/Fre-
senius Medical Care/Klient PatientOnLine/Podrecznik/Podrecznik
uzytkownika PatientOnLine. W celu otwarcia podrecznika jest wyma-
gana przeglgdarka plikéw PDF, np. Acrobat Reader firmy Adobe Sys-
tems Inc..

Instrukcja uzywania mozna réwniez otworzy¢, klikajgc ikone ksiazki
w obszarze danych pacjenta (patrz Obszar danych pacjenta, stro-
na 39).

Dostepne sg wszystkie standardowe elementy pomocy, takie jak Spis
tresci, funkcja Szukaj, zaktadki (rozwijanie i zwijanie) itp.
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s, prascriptions, analysas, qualty assurance and modabog

G
ha paticns S, ciherwtss  waming ino is ksusd in the working
trams aed e sskectod cgion has no afiact

3121 System & Limits

iy selecting the System & Limits sabmeny, the System & Limis snt-
Fy e opene

{50 Fig. 164 Systam & Linits mess itam, paga 3-8) and

{is Fi. 3,66 Systam & Limies watry mwinu, page 251}

‘crmaled bl f caneol be wrtien cn the patisnt card Al

prascripion bets. Ths b5 o on the Lisdts 120

@:km

ba ma Sor thal patarnt

1|

¥ e e o create 3 e mecond i the MedicalPD Prescription
e e, 3 waming message it meusd

llustr. 3.4 PatientOnLine Pomoc

PatientOnLine Instrukcja uzywania otwiera sie na kazdym ekranie
aplikacji PatientOnLine przez nacisniecie przycisku F1.
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3.9.3 Zasady typografii

W dokumencie przyjeto nastepujgce zasady:

Kliknij przycisk Zach. Przyciski i pozostate elementy sterowania
interfejsu uzytkownika sg oznaczone po-
grubiong czcionka.

Dane wprowadzane Dane wpisane za pomoca klawiatury sg
przez uzytkownika oznaczone pogrubiong czcionka.

Wyswietlane elementy | Komunikaty wyswietlane w aplikacji sg
oznaczone pogrubiona czcionka.

TAB, SHIFT, Klawisze klawiatury sg oznaczone pogru-
CTRL+S biong czcionka.

W\, Wskazowka

\NIZ Komentarze, wskazowki i porady sg oznaczone pogrubiong czcionka.

3.10 Obszar danych pacjenta

Obszar danych pacjenta znajdujacy sie w gornej czesci okna aplikacji
PatientOnLine umozliwia uzytkownikowi okreslanie podstawowych da-
nych: Imig, Nazwisko rod., Nazwisko, Data ur., Pte¢, status Cukrzy-
cowy, Uczulony oraz Aktywny/nieaktywny, ID PatientOnLine

(ID pacjenta w bazie danych PatientOnLine), ID systemu (ID pacjenta
zapisane na karcie pacjenta — 5008 i BCM oraz na Karcie Pacjenta
Plus) i PIN (Numer identyfikacyjny pacjenta) oraz fotografia pacjenta.

Instrukcja uzywania mozna otworzy¢, klikajgc ikone ksiazki znajdujgca
sie po prawej stronie obszaru danych pacjenta.

Instrukcja uzywania mozna takze znalez¢ w menu

Start/Programy/Fresenius Medical Care/Klient PatientOnLine/Pod-
recznik/Podrecznik uzytkownika PatientOnLine.

Klikajgc etykiete English znajdujgcy sie po prawej stronie obszaru da-
nych pacjenta, mozna szybko przejs¢ do angielskojezycznej wersji
aplikaciji.

Kliknigcie przycisku D pozwala uzytkownikowi wyszukaé pacjentow.
W oknie Szukaj pacjentéw jest dostepna opcja Raport, ktéra umozli-

wia tworzenie raportdw z kompletng listg pacjentéw lub w oparciu o réz-
ne kryteria wyszukiwania.

Obszar danych pacjenta ma swoje wtasne menu umozliwiajgce wyko-
nywanie nastepujgcych dziatan:

— Nowy — tworzenie dokumentacji pacjenta,

— Edytuj — edycja dokumentac;ji pacjenta,
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@:

3.10.1 Pozycja menu Nowy

Tworzenie nowego zapisu
pacjenta

— Zach. — zachowywanie dokumentacji pacjenta,
— Usun — usuwanie dokumentacji pacjenta,

— Odwotaj — anulowanie biezacej operacji (nowej lub edytowanej)
w dokumentac;ji pacjenta,

— Szukaj E] — szukanie dokumentacji pacjenta.

Uwaga

Po otwarciu aplikacji PatientOnLine aktywna jest tylko pozycja menu
Nowy obszaru danych pacjenta (kolor biaty), natomiast pola tekstowe
sg puste.

Z lewej strony obszaru danych pacjenta znajduje sie pole, w ktérym
mozna wstawi¢ zdjecie pacjenta.

Uwaga

Po uruchomieniu aplikacji PatientOnLine w obszarze danych pacjen-
ta nie wida¢ zadnych danych pacjenta, a pole przewidziane na zdjecie
pacjenta jest puste.

W celu umieszczenia/zmiany zdjecia pacjenta:

> W obszarze danych pacjenta wybierz wtasciwego pacjenta.
> Kliknij dwukrotnie ramke na zdjecie.

Otwiera sie okno Wybierz zdjecie pacjenta.

> Wybierz naped, sciezke, folder i nazwe pliku zdjecia;

> W oknie dialogowym kliknij przycisk Otwérz;

> Wybierz pozycje menu Zach.. Wyswietla sie komunikat ostrzegaw-
czy informujgcy, czy operacja aktualizacji zakonczyta sie pomysinie,
czy tez pojawity sie btedy.

Uwaga

Aplikacja PatientOnLine obstuguje tylko formaty plikéw *.bmp i *.jpg.

> Klikniecie pozycji menu Nowy pozwala uzytkownikowi na utworze-
nie nowego zapisu pacjenta.

Nalezy wprowadzi¢ nastepujgce dane pacjenta:

> Imie pacjenta — maksymalnie 30 znakow;

> Nazwisko rod. pacjenta — maksymalnie 40 znakow;
> Nazwisko pacjenta — maksymalnie 40 znakéw;

> Data ur. pacjenta.
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Uwaga

Nie mozna wybra¢ daty urodzenia pacjenta takiej samej jak data bieza-
ca lub pdzniejszej. Wyswietli sie komunikat ostrzegawczy i uzytkownik
bedzie musiat wybraé prawidtowg date.

Ostrzezenie
Ryzyko dla pacjenta w wyniku niewystarczajacej detoksykaciji.
Nieprawidtowy format daty urodzenia.

Wieku pacjenta w dniu testu QA nie mozna obliczy¢ bez daty urodze-
nia. Z tego powodu nie mozna oceni¢ objetosci dystrybucji moczni-
ka (V). W konsekwencji nie mozna obliczy¢ wartosci Kt/V.

> Nieprawidtowe dane daty sg niedozwolone w polu edycji w kalen-
darzu.

> pteé pacjenta;

> Whpisywanie numeru PIN pacjenta — tylko dla uzytkownikéw z okre-
Slonymi uprawnieniami.

Uwaga

Tylko okresleni uzytkownicy, w zaleznosci od odpowiednich uprawnieh
swojej grupy, mogg edytowaé numer PIN.

Uwaga

Dwadch pacjentéw nie moze miec¢ takiego samego numeru PIN. Przy za-
chowywaniu zapisu pacjenta aplikacja sprawdza, czy w bazie danych
nie powtarza sie taki sam numer PIN. Po znalezieniu podwdéjnego nu-
meru PIN w bazie danych, wyswietla sie komunikat btedu i uzytkownik
musi wpisaé prawidtowy inny numer PIN.

> Wybrac¢ zdjecie pacjenta w polu zdjecia, jak to opisano powyzej.
Do wyboru sg mozliwe dwie opcje postepowania:

> Kliknigcie pozycji menu Zach. powoduje zapisanie wszystkich da-
nych do bazy danych. Dane nowego pacjenta wyswietlajg sie w ob-
szarze danych pacjenta.

lub
> Nacisniecie przycisku Odwotaj odwotuje wykonywanie procesu.

W obszarze danych pacjenta wyswietla sie ostatnio wybrany zapis
pacjenta.
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3.10.2 Pozycja menu Edytuj

Edycja zapisu pacjenta

\SLI

Pozycja menu Zach.

Pozycja menu Odwotaj

Pozycja menu Usun

Pozycja menu Edytuj w obszarze danych pacjenta stuzy do edytowa-
nia podstawowych danych aktualnie wybranego pacjenta. Dane kon-
kretnego pacjenta mozna wybraé z menu rozwijanego Nazwisko.

Wskazéwka

Jezeli menu rozwijane Nazwisko jest otwarte, umieszczenie kursora
myszy na nazwisku spowoduje wyswietlenie zéitego pola pomocy z in-
formacjami, takimi jak Nazwisko, Imie, Nazwisko rod. i Data ur. pa-
cjenta, co pozwala szybciej i tatwiej zidentyfikowac pacjenta. Funkcja ta
jest bardzo przydatna w przypadku pacjentow o takich samych nazwi-
skach (patrz llustr. 3.5, Obszar danych pacjenta, strona 39).

Po wybraniu pozycji menu Edytuj udostepniane sg wszystkie pola tek-
stowe do wpisywania danych aktualnego pacjenta. Udostepniane sg
dalsze pozycje menu, takie jak Zach., Usun i Odwolaj. Pozwala to wy-
konywac nastepujgce operacje:

— Edycja danych pacjenta w odpowiednich polach tekstowych i aktu-
alizacja zapisu pacjenta po wybraniu przycisku Zach., aktualizacja
zapisu pacjenta.

— Anulowanie aktualnie edytowanej operacji poprzez wybranie pozycji
menu Odwotaj.
— Usuwanie zapisu pacjenta przez wybranie opcji Usun.

Pracujgc poza trybem Edycji, pacjentow mozna wybierac tylko przy
uzyciu menu rozwijanego Nazwisko, jak opisano powyzej.

e Zach.  Usun  odwora) -3
oo PtiesiCnline ©
- _— Prec . D Systerme FAFFFCI0I03E
| 4 rwisks [Sam | PN Englsh
syemy it
i 1o

= FRESENIIS
w MEDICAL CARE

Uszulony

llustr. 3.5 Obszar danych pacjenta

Przy prébie usuniecia danych pacjenta wyswietli sie nastepujgcy komu-
nikat:

o "

PatientOnLine @

:"?/, Czy na pewno chcesz usungc wybrany zapis?

[ tak ] | nie

llustr. 3.6 Komunikat potwierdzenia wyswietlany przy probie usuniecia
zapisu pacjenta
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3.10.2.1 Przycisk wyboru

Szukanie zapisu pacjenta

> Kliknij przycisk tak.
Usuwane sg wszystkie dane aktualnego pacjenta.
> Kliknij przycisk nie.

Operacja zostanie odwotana.

Przycisk LI znajdujgcy sie przy menu rozwijalnym Nazwisko, stuzy
do wyszukiwania okreslonego pacjenta. Po wybraniu tego przycisku
wyswietli sie okno dialogowe Szukaj pacjentow.

Korzystajgc z okna Szukaj pacjentéw za pomoca mozna dobierac
rézne kryteria wyszukiwania, takie jak np. ID (wewnetrzna identyfikacja
w bazie danych), Imie, Nazwisko rod., Ple¢, Jezyk, Data ur., PIN itp.
W zaleznosci od aktualnie wybranych kryteriéw wyszukiwania, wyswie-
tlajg sie okreslone pola danych. W czesci dolnej okna domysinie wy-
swietla sie lista dostepnych pacjentéw.

Do ustalania wszystkich kryteriow tekstowych stuzg pole edycji Szukaj
i pole wyboru Doktadny dobor. Rozpocznie sie szukanie okreslonego
tekstu. Jezeli opcja Doktadny dobér nie jest zaznaczona, bedg wyszu-
kiwane wszystkie pozycje zawierajgce szukany tekst, bez rozréznienia
wielkich i matych liter. W przypadku zaznaczenia pola wyboru Doktad-
ny dobér wyszukiwane beda tylko wpisy identyczne z poszukiwanym
tekstem, z rozréznieniem wielkich i matych liter.

W przypadku kryteridow takich jak Pteé czy Jezyk wyswietli sie rozwijal-
ne menu z opcjami do wyboru.

Dla pozycji Data ur. wyswietlajg sie¢ dwa elementy kontroli kalendarza,
ktére pozwalajg okresli¢ ramy czasowe.

Wybranie przycisku Szukaj spowoduje wyswietlenie liczby pacjentéw
spetniajgcych kryteria oraz listy tych pacjentéw. Wybranie przycisku
Czys¢ resetuje liste pacjentéw do stanu domysinego.

Po zaznaczeniu pozyciji na liscie pacjentow, a nastepnie kliknigciu przy-
cisku OK, okno Szukaj pacjentéw zostanie zamkniete, a w obszarze
danych pacjenta wyswietlg sie dane pacjenta zaznaczonego na liscie.
Jest to bardzo wygodny sposéb wybierania pacjenta, szczegdlnie

w przypadku duzych baz danych pacjentéw.

Klikniecie przycisku Odwotaj zamyka okno, jednak informacje w ob-
szarze danych pacjenta nie ulegajg zmianie.

Wybranie przycisku Raport spowoduje wygenerowanie raportu

z wszystkimi pacjentami spetniajgcymi kryteria wyboru. Wyswietlg sie
ich imiona i nazwiska, data urodzenia, pte¢, jezyk, PIN, narodowos¢

i status zatrud., a takze ID oraz indeks. Jest to elastyczny i wygodny
sposob generowania raportu obejmujgcego wszystkich pacjentow

w bazie danych lub okreslone grupy pacjentéw, w oparciu o kryteria wy-
boru.
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3.10.3 Obszar danych pacjenta w przypadku potaczenia z gtéwnym systemem EDBMS

PatientOnLine w trybie klient-serwer moze pracowac w potgczeniu

z zewnetrznym systemem zarzgdzania bazami danych (EDBMS), jak
na przyktad EuClid. W takim przypadku lista pacjentéw jest importowa-
na z EDBMS, a w PatientOnLine nie mozna juz tworzy¢ i edytowac pa-
cjentow. Ponadto wy$wietlane sg dwa nowe pola: zewnetrzne DB-ID (nr
ID pacjenta w EDBMS) oraz ID instytucji (definiowane przez uzytkow-
nika).

Imig: (John

MNazwisko rod.:

Edytuj Zach. Usun Odwolaj

Data ur.- | 1960-03-15 = PatientOnLine ID: 2

Pte€: | Mezcz i ID Systemu: 3AFFFC00003B

Nazwisko: [Sample  ~|(] PIN: 123456789 English Zewn. DB ID: f356b63-b745-459¢-99

\W”Y Cukrzyca typu 1 Uczulony ID instytucji: 9999 clinic test0057

llustr. 3.7 Obszar danych pacjenta w przypadku potgczenia z gtownym
systemem EDBMS

Synchronizacja danych miedzy PatientOnLine w trybie klient-serwer

a EDBMS nastepuje po kazdym nowym uruchomieniu serwera, uzyt-
kownik moze jednak wykorzysta¢ specjalne polecenie importu/eksportu
dostepne w obszarze danych pacjenta lub w menu Komunikacja/Wy-
miana danych.

Po kliknieciu symbolu #* pojawia sie menu kontekstowe z czterema
opcjami.

Dostepne sg nastepujgce opcje:
— Importuj aktualnego pacjenta,
— Eksportuj aktualnego pac;j.,

— Importuj wszyst. pac;.,

— Eksportuj wszyst. pacj.

W zaleznosci od konfiguracji serwera i EDBMS pewne opcje mogg byé
niedostepne.

Uwaga

Niezaleznie od konfiguracji serwera wtgczenie pacjenta oraz edycje da-
nych pacjentéw mozna przeprowadzi¢ wytgcznie z poziomu EDBMS.
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3.11 Status pacjenta

@:

3.11.1 Dane demograficzne

3.11.1.1 Zakladka Dane demograficzne

Pozycja menu Status pacjenta pozwala wprowadzac¢ réznorodne dane
pacjenta, zaréwno demograficzne, jak i medyczne. Dostepne opcje opi-
sano ponizej.

Uwaga

Aby umozliwi¢ dostep do pozycji menu podrzednego, najpierw nalezy
wybrac¢ konkretnego pacjenta, aby jego dane byty widoczne w obsza-
rze danych pacjenta. W przeciwnym razie w obszarze danych robo-
czych wyswietli sie komunikat informacyjny i wybrana pozycja menu
nie odniesie spodziewanego skutku.

Po wybraniu menu podrzednego Dane demograficzne wyswietla sie
okno edycji Dane demograficzne pacjenta i szczegély.

i.‘"\- :l
[} - B
Status pacjenta
Dane demograficzne
» Diagnoza i terapia
* Zap. tunelu i otrzewne)
* Metody oceny
# Hospitalizacja

llustr. 3.8 Wybér pozycji menu podrzednego Dane demograficzne

Wyswietla sie okno wprowadzania Dane demograficzne pacjenta
i szczegoty.

Okno wprowadzania Dane demograficzne pacjenta i szczegoly skia-
da sie z kilku zakladek: Dane demograficzne, Adresy, Status zawo-
dowy, Srodowisko osobiste, Mobilno$é, Zdolno$é widzenia,

Sprawnos$¢ manualna, Pomocnik, Szkolenie oraz Wizyty domowe.

W zaktadce Dane demograficzne mozna okreslic Obywatelstwo, Je-
zyk i Wyksztalcenie oraz Grupy etniczne pacjenta. Wszystkie pozycje
mozna wybieraé z menu rozwijanych.

Wyksztatcenie okresla sie zgodnie z Miedzynarodowg Standardowag
Klasyfikacjg Ksztatcenia (International Standard Classification of Edu-
cation, w skrocie ISCED), opracowang przez organizacje UNESCO.

W obu menu rozwijanych, Obywatelstwo i Wyksztatcenie oraz Grupy
etniczne domysinym ustawieniem jest Niezn..
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3.11.1.2 Zakiladka Adresy

Uzupetnianie danych demograficznych okreslonego pacjenta:
> W obszarze danych pacjenta wybierz wtasciwego pacjenta.
> Kiiknij przycisk Edytuj.

> Z kazdego menu rozwijanego wybierz po jednym elemencie.
> Kiiknij przycisk Zach..

Zapis zostaje utworzony i zachowany.

Nacisniecie przycisku Odwotaj odwotuje wykonywanie procesu.

Zaktadka Adresy jest podzielona na cztery nastepujgce zaktadki pod-
rzedne: Dom, Biuro, Adres kontaktowy 1 i Adres kontaktowy 2.
Uzytkownik moze w nich wpisa¢ rozne dane adresowe pacjenta wybra-
nego w obszarze danych pacjenta.

W zaktadce Dom znajduje sie adres domysiny. Kazdg zaktadke mozna
wybierag, klikajac jg klawiszem myszy lub przy uzyciu klawiatury.

Uzupetnianie danych adresowych okreslonego pacjenta:
> W obszarze danych pacjenta wybierz wtasciwego pacjenta.
> Wybierz wlasciwg zaktadke do wprowadzenia danych adresowych.
> KIiknij przycisk Edytuj.
Dostepne sg nastepujace pola edyciji:

Ulica,

Nr (numer domu),

Kod poczt.,

Miasto,

Kraj,

Telefon,

Faks,

Tel. kom.,

Modem,

E-mail,

Komentarz.

— W zaktadce Biuro mozna dodatkowo wpisa¢ nastepujgce infor-
macje:

Pracujacy (zaznaczone pole wyboru oznacza, ze pacjent
jest zatrudniony),

Zaktad pracy (nazwa przedsiebiorstwa),

Oddziat (oddziat w ktérym pacjent jest zatrudniony).
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3.11.1.3 Zakladka Status zawodowy

3.11.1.4 Zakladka Srodowisko osobiste

— W zakiadkach Adres kontaktowy 1 i Adres kontaktowy 2 mozna
dodatkowo wpisa¢ nastepujgce informacje:

Imie (imi¢ osoby do kontaktu),

Nazwisko (nazwisko osoby do kontaktu)

Wskazowka

Zadne z powyzszych danych nie sg obowigzkowe.

> Kliknij przycisk Zach..
Zapis zostaje utworzony i zachowany.

Nacisniecie przycisku Odwotaj odwotuje wykonywanie procesu.

W zaktadce Status zawodowy mozna poda¢ status zawodowy pacjen-
ta z uwzglednieniem wszelkich zmian w tym statusie.

W czesci gornej okna znajduje sie tabela z wykazem historii zawodowej
pacjenta. W czesci dolnej okna mozna okresli¢ nastepujgce dane:

— Data utworzenia zapisu,

— Status zawodowy pacjenta,

— Komentarz jako notatka.

> W obszarze danych pacjenta wybierz wtasciwego pacjenta.
> Kliknij przycisk Nowy.

> Z menu rozwijalnego Status zawodowy wybierz wtasciwy status.

Wskazowka

Liste ze statusami zawodowymi mozna dostosowaé przez dodawa-
nie/edytowanie nowych pozycji w module Administracja/Ustawie-
nia/Spisy medyczne.

> Wybierz wiasciwg date lub zachowaj date aktualnie wyswietlang
w polu Data.

> Kiliknij przycisk Zach. w celu utworzenia nowego lub zaktualizowa-
nia istniejgcego zapisu Status zawodowy pacjenta.

Nacisniecie przycisku Odwotaj odwotuje wykonywanie procesu.

W zaktadce Srodowisko osobiste mozna poda¢ status $rodowiska,
w ktérym zyje pacjent z uwzglednieniem wszelkich zmian w tym statu-
sie. Rozmieszczenie elementéw w zaktadce Srodowisko osobiste
jest podobne jak w zaktadce Status zawodowy.
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3.11.1.5 Zaktadka Mobilnos¢

3.11.1.6 Zaktadka Zdolnos¢ widzenia

W zaktadce Mobilno$é mozna okresli¢ stan mobilnosci pacjenta
z uwzglednieniem wszelkich zmian. Rozmieszczenie elementéw w za-
ktadce Mobilnosé¢ jest podobne jak w zaktadce Status zawodowy.

W zaktadce Zdolnos¢ widzenia mozna okresli¢ zdolnos¢ widzenia

z uwzglednieniem wszelkich zmian. Rozmieszczenie elementéw w za-
ktadce Zdolnos$¢ widzenia jest podobne jak w zaktadce Status zawo-
dowy.

3.11.1.7 Zaktadka Sprawnos¢ manualna

3.11.1.8 Zaktadka Pomocnik

3.11.1.9 Zaktadka Szkolenie

W zaktadce Sprawnos$¢ manualna mozna okresli¢ stan sprawnosci
manualnej pacjenta z uwzglednieniem wszelkich zmian. Rozmieszcze-
nie elementéw w zaktadce Sprawnos$¢ manualna jest podobne jak

w zakladce Status zawodowy.

W zaktadce Pomocnik mozna okresli¢ zakres pomocy, jakiej potrzebu-
je pacjent podczas zabiegu dializy, z uwzglednieniem wszelkich zmian.
Rozmieszczenie elementéw w zaktadce Pomocnik jest podobne jak
w zakladce Status zawodowy.

W zaktadce Szkolenie mozna okresli¢ wyszkolenie pacjenta w zakre-
sie DO razem z historig odbytych szkolen.

Kazdej sesji szkolenia mozna przypisac rézne dane, takie jak
Data,
Rodzaj szkolenia,
Cel szkolenia,
Status pacjenta DO:,
Czas trw. szkol.,
Miejsce szkolenia,
Kateg. szkolgcego,
Narzedzia szkolenia.

Kazdy z tych elementéw mozna wybraé z menu rozwijalnego. Wartosé
domyslina to nieznane.

Ponadto Date szkolenia oraz Komentarz mozna wprowadzi¢ jako do-
wolny tekst.
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3.11.1.10 Zaktadka Wizyty domowe

Zaktadka Wizyty domowe pozwala na dokumentowanie wizyt odby-
tych w domu pacjenta oraz historii wizyt. Do zapisu wizyty mozna wpi-
sac¢ date wizyty oraz opcjonalnie nastepng planowang date wizyty, na-
zwisko odpowiedzialnego personelu (pole tekstowe) oraz opcjonalnie
komentarz (pole tekstowe) dotyczgcy wizyty.

3.11.2 Diagnoza i terapia

W menu podrzednym Diagnoza i terapia mozna okreslac rézne opcje
diagnozy i leczenia aktualnie wybranego pacjenta.

Menu podrzedne Diagnoza i terapia sktada sie z siedmiu zaktadek:
ESRD,
Wspétchorobowosé,
RRT (leczenie nerkozastepcze),
Cewnik,
Typowe leczenie,
Alergie,
Dodatkowa informacija.
Kazdg z zaktadek opisano ponize;j.

Menu podrzedne Diagnoza i terapia jest dostepne po wybraniu
w drzewie menu pozycji Status pacjenta/Diagnoza i terapia.

el

Status pacjenta
» Dane demograficzne

Diagnoza i terapia

* Zap. tunelu i otrzewnej

* Metody oceny
» Hospitalizacja

llustr. 3.9 Wyb6r menu podrzednego Diagnoza i terapia
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3.11.2.1 Zaktadka ESRD

Zaktadka ESRD zawiera informacje o ESRD (ang. End Stage Renal Di-
sease, schytkowa choroba nerek) aktualnego pacjenta. Na dole okna
wyswietla sie aktualna klasyfikacja jednostki chorobowej ICD-10.

Diagnoza i terapia
£

| Wspotchorobowose | RRT | Cewnik | Typowe leczenie | Alergie. Dodatkowa informacja.

Data rozpocz.:

Stara klasyfikacja (EDTA)
Grupa ESRD:
Cukrzyca

Choroba ESRD:

Cukrzyc. stwardnienie kieb. lub nefropatia cukrzyc., typ | Czysc

Klasyfikacja (ICD-10)
Kod ICD-10:
E10.2

Jedn. chorob. ICD-10:
Insulin-dependent diabetes mellitus: With renal complications

llustr. 3.10 Podmenu ESRD

Okreslanie ESRD dla danego pacjenta:

> W obszarze danych pacjenta wybierz wtasciwego pacjenta.

> Kliknij przycisk Edytuj.
> Kliknij przycisk [ .

Otworzy sie okno z drzewem klasyfikacji ICD-10 pozwalajgce wybraé

uzytkownikowi jednostke chorobowg.

> Kliknij przycisk OK,

> Ponownie wys$wietla sie menu podrzedne ESRD.

> Wybierz wtasciwg date lub zachowaj date aktualnie wyswietlang
w polu Data.

> Alternatywnie bezposrednio w polu edycji Kod ICD-10 mozna wpro-
wadzi¢ prawidtowy kod ICD-10. Jezeli kod jest poprawny, pole Jedn.
chorob. ICD-10 zostanie zaktualizowane o odpowiedni tekst. Jezeli
wprowadzony kod nie jest prawidtowy, wyswietli sie komunikat
ostrzezenia.

> Klikniecie przycisku << otwiera obszar wyszukiwania, w ktérym
mozna wyszukac chorobe wg kodu lub opisu. Okresl kod lub opis
i kliknij przycisk Szukaj. W obszarze Szukaj wynikow mozna wy-
bra¢ okreslony element. Klikniecie przycisku >> spowoduje za-
mkniecie obszaru wyszukiwania.
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3.11.2.2 Zakladka Wspoétchorobowos¢

Wskazowka

DomysIng wartoscig i domysinym formatem w polu Data jest biezaca
data, wyswietlana zgodnie z ustawieniami regionalnymi i ustawieniami
daty/czasu w komputerze uzytkownika.

> Kliknij przycisk Zach..
Zapis ESRD zostaje zachowany lub zaktualizowany.

Gdy powyzsza operacja zakohczy sie powodzeniem, pojawi sie komu-
nikat informacyjny.

Klikniecie przycisku Czys$¢ spowoduje wyczyszczenie aktualnie wybra-
nej choroby.

Nacisniecie przycisku Odwotaj odwotuje wykonywanie procesu.

Ostrzezenie
Ryzyko dla pacjenta w wyniku niewystarczajacej detoksykaciji.

Btedny wyboér w zakresie drzewa ICD-10 moze nie ujawni¢ ewentualne-
go stanu cukrzycowego pacjenta.

W takim przypadku moze zosta¢ przepisane nieprawidtowe stezenie
glukozy.

> Uzytkownik musi zweryfikowa¢ wybor drzewa ICD-10 po nacisnigciu
przycisku Zach..

Uwaga

Jezeli aplikacja PatientOnLine dziatajgca w trybie klient-serwer jest
potgczona z EDBMS i serwer jest skonfigurowany w taki sposob, ze za-
pisy danych ESRD mozna edytowaé na poziomie EDBMS, w Patien-
tOnLine nie sg widoczne przyciski edycji, a menu ESRD jest chronione
przed zapisem.

Zaktadka Wspoétchorobowos¢ zawiera informacje dotyczace wspot-
chorobowosci aktualnego pacjenta.

48

Fresenius Medical Care PatientOnLine IFU-PL 08B-2022



Rozdziat 3: Obstuga

Wprowadzanie nowych
wspoétchorobowosci

Diagnoza i terapia

ESRD Wspdichorobowost | RRT | Cownik | Typows leczenic | Alergie | Dodatkowa informacia |

Kod ICD-10 Jedn. chorob. ICO-10
— nss s
ETBY
H3E0

Data rozpocz

Stara Klasyskacja (EDTA)
Wapdlchorbowot

Klasydicacia (ICD-10)
Kod ICD-10:

Jadn, chorob ICD-10;

llustr. 3.11 Ekran wspotchorobowoSci

Ustawianie nowej wspétchorobowosci okreslonego pacjenta:
> W obszarze danych pacjenta wybierz pacjenta.

> Kiliknij przycisk Nowy.

> Kliknij przycisk [...].

Wyswietl sie okno z drzewem klasyfikacji ICD-10 o takiej samej funkcji
jak w rozdziale 3.11.2.1.

> Ze struktury drzewa wybierz odpowiednig wspoétchorobowos$é,
> Kliknij przycisk Ok.

> Wybierz wtasciwg date lub zachowaj date aktualnie wyswietlang
w polu Kalendarz Data rozpocz.

> Kiliknij przycisk Zach..
Zapis wspétchorobowosci pacjenta zostanie zachowany.

Gdy powyzsza operacja zakonczyta sie powodzeniem, wyswietli sie ko-
munikat, a nastepnie w oknie Spis wspoétchorobowosci pojawi sie
dana wspotchorobowosc¢.

Ostrzezenie
Ryzyko dla pacjenta w wyniku niewystarczajacej detoksykacji.

Btedny wybér w zakresie drzewa ICD-10 moze nie ujawni¢ ewentualne-
go stanu cukrzycowego pacjenta.

W takim przypadku moze zosta¢ przepisane nieprawidiowe stezenie
glukozy.

> Uzytkownik musi zweryfikowa¢ wybor drzewa ICD-10 po nacisnieciu
przycisku Zach..

Nacisniecie przycisku Odwotaj odwotuje wykonywanie procesu.

Pacjent moze miec¢ tylko jedng pierwotng chorobe nerek, ale jednocze-
$nie moze posiadac¢ kilka réznych wspoétchorobowosci. W celu okresle-
nia innej wspoétchorobowosci u tego samego pacjenta, nalezy wykonac¢
takg samg operacje.
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Edycja wspétchorobo-
wosci

Usuwanie wspoétchorobo-
wosci

Edytowanie wspotchorobowosci okreslonego pacjenta:
> W obszarze danych pacjenta wybierz pacjenta.

> W oknie Spis wspoétchorobowosci zaznacz wspotchorobowosé,
ktoérg chcesz zmodyfikowad,

> Kliknij przycisk Edytuj.

> Kliknij przycisk E' )

Wyswietla sie okno z drzewem klasyfikacji ICD-10.
> Dokonaj zmian w odpowiednich polach edyc;ji.
> Kliknij przycisk tak.

> Wybierz wtasciwg date lub zachowaj date aktualnie wyswietlang
w polu Kalendarz Data rozpocz.

> Kliknij przycisk Zachowaij.
Zapis wspotchorobowosci pacjenta zostanie zaktualizowany.

Jezeli powyzsza operacja zakonczyta sie powodzeniem, wyswietli sie
komunikat, a nastepnie Spis wspoétchorobowosci zostanie zaktuali-
zowany.

Ostrzezenie
Ryzyko dla pacjenta w wyniku niewystarczajacej detoksykaciji.

Btedny wybor w zakresie drzewa ICD-10 moze nie ujawni¢ ewentualne-
go stanu cukrzycowego pacjenta.

W takim przypadku moze zosta¢ przepisane nieprawidtowe stezenie
glukozy.

> Uzytkownik musi zweryfikowa¢ wybor drzewa ICD-10 po nacisnieciu
przycisku Zach..

Nacisniecie przycisku Odwotaj odwotuje wykonywanie procesu.

Usuwanie wspoétchorobowosci okreslonego pacjenta:
> W obszarze danych pacjenta wybierz pacjenta.

> W oknie Spis wspotchorobowosci wybierz wspotchorobowosé,
ktérg chcesz usunac.

> Kliknij przycisk Usun.
Po zatwierdzeniu pytania bezpieczenstwa zapis zostanie usuniety.

Jezeli powyzsza operacja zakonczyta sie powodzeniem, wyswietli sie
komunikat, a nastepnie Spis wspoétchorobowosci zostanie zaktuali-
zowany.

Wskazéwka

Jezeli jako ESRD lub wspétchorobowos¢ zostanie wybrana cukrzyca,
status ten wyswietli sie réwniez wobszarze danych pacjenta.

Jezeli nie ma zapisu ESRD ani zapisu wspétchorobowosci, w obszarze
danych pacjenta wyswietla sie tekst ,,Nie oceniono cukrzycy”.
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Uwaga

Jezeli PatientOnLine w trybie klient-serwer jest potgczone z EDBMS
i serwer jest skonfigurowany w taki sposob, ze zapisy danych Wspot-
chorobowosci mozna edytowaé na poziomie EDBMS, przyciski edyciji
w PatientOnLine nie sg widoczne, a menu Wspoichorobowosci jest
chronione przed zapisem.

3.11.2.3 Zakladka RRT (Renal Replacement Therapy, leczenie nerkozastepcze)

Tworzenie/edytowanie zapisu RRT (leczenie nerkozastepcze) dla pa-
cjenta:

> W obszarze danych pacjenta wybierz pacjenta.
> Wybierz zaktadke RRT.
> Kliknij przycisk Nowy lub Edytu;j.

> Z menu rozwijalnego RRT wybierz wtasciwe leczenie nerkoza-
stepcze.

> W widoku kalendarza w polu Data rozpocz. wybierz date rozpocze-
cia lub zachowaj biezgcg date wyswietlang w tym polu.

> W widoku kalendarza w polu Data zakoncz. wybierz date zakon-
czenia.

Wskazéwka

Okreslenie daty w polu Data zakoncz. nie jest obowigzkowe.

Uwaga

Gdy data w polu Data zakoncz. jest wczesniejsza niz data w polu Data
rozpocz., pojawi sie komunikat ostrzegawczy i uzytkownik bedzie mu-
siat podac wtasciwg date.

> W polu Komentarz mozna wpisa¢ uwage (opcjonalnie).
> Kliknij przycisk Odwoltaj.

Operacja zostanie odwotana.

lub

> Kiiknij przycisk Zach. w celu utworzenia nowego lub zaktualizowa-
nia istniejgcego zapisu RRT pacjenta.

Po kliknieciu przycisku Usun i zatwierdzeniu pytania bezpieczehstwa
zapis zostanie usuniety.
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3.11.2.4 Zaktadka Cewnik

Tworzenie/edycja zapisu
cewnika
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W zaktadce Cewnik mozna zarzadza¢ cewnikami i drenami fgczgcymi
pacjenta poprzez tworzenie, edycje i usuwanie odpowiednich zapisow
danych. Zapisy cewnika i drenu tgczgcego pacjenta sg ze sobg Scisle
powigzane, przez co usuniecie zapisu cewnika spowoduje rowniez usu-
niecie wszystkich powigzanych z nim drenéw tgczacych pacjenta. Zapi-
sy te mozna jednak tworzy¢ i edytowac niezaleznie.

Diagnoza i terapia
ESRD | Wspidchorobowosé | RRT  Cewnik | Typowe leczenie | Alergie | Dodathowa informacja |

Spis cewnikdw
Cawmik Diata implantacii

Diata usunigeia
Tenckhof Catheter 916, 2 fksomanemfs

Cewnik: Dhugose [em]: Kierunek tuneh:

Spasdh implantacy Powid wymiany

Narzedzie do implantacji Komentarz

Sposdh weryikac)i

Spis drendw kacz. pacj
Data implantacji Typ drenu facz. pac) Wymien_ dn.
stay safefluer-ock 40 cm 2004-04-16
sty safe/er-lock 25 em 20030817
stay safeluer-lock 25 cm 2002-06-16

Rezpoczgcie leczenia dializa

Data usuniecia

Nowy Edytuj Usis Przejdi do Dren. tacz. pacj >

llustr. 3.12 Ekran Cewnika

Tworzenie/edytowanie zapisu cewnika dla pacjenta:
> W obszarze danych pacjenta wybierz pacjenta.
> Wybierz zaktadke Cewnik.

> Kiliknij przycisk Nowy lub Edytu;j.

> Z menu rozwijalnego wybierz Cewnik.

> Z odpowiednich menu rozwijalnych wybierz Sposéb implantacji,
Narzedzie do implantacji, Sposéb weryfikacji, Kierunek tunelu
i Powoéd wymiany.

Wskazéwka

Wszystkie z powyzszych menu rozwijanych mozna edytowac¢ w oknach
wprowadzania Administracja/Ustawienia.

> W widoku kalendarza w polu Data implantacji wybierz date implan-
tacji lub zachowaj biezgcg date wyswietlang w tym polu.

> W widoku kalendarza w polu Rozpoczecie leczenia dializg wybierz
odpowiednig date lub pozostaw to pole puste.

Wskazowka

Wprowadzanie danych Rozpoczecie leczenia dializg i Data usunie-
cia nie jest obowigzkowe. Uzytkownik moze zostawi¢ te pola puste

i zaktualizowac je pézniej. W polu Powoéd wymiany mozna ustawi¢
opcje Zadna.
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> W widoku kalendarza w polu Data usuniecia wybierz odpowiednig
date lub pozostaw to pole puste.

Uwaga

Gdy data w polu Data usuniecia wypadnie przed datg w polu Data im-
plantacji, kazda préba zachowania zapisu zakonhczy sie niepowodze-

niem i pojawi sie komunikat ostrzegawczy. Kliknij przycisk OK komuni-
katu ostrzegawczego i powrd¢ do zaktadki Cewnik w celu poprawienia
pol z datami.

> W polu Komentarz mozna wpisa¢ uwage (opcjonalnie).

> Kliknij przycisk Zach., aby utworzy¢é nowy zapis cewnika, lub wy-
bierz przycisk Odwotaj, aby anulowa¢ proces.

® Zarzadzanie drenami gczacymi pacjenta

] @

Usuwanie zapisu cewnika

> KIliknij przycisk Przejdz do Dren. tacz. pacj. >.

Otwiera sie ekran zaawansowany Dren taczacy pacjenta.

Uwaga

Jezeli aktualny zapis nie zostat jeszcze zapisany, otworzy sie okno dia-
logowe z prosbg o zapisanie danych.

Uwaga

Nie mozna tworzy¢ zapiséw réznych cewnikéw z tg samg datg w polu
Data implantacji. W tym przypadku pojawi sie komunikat ostrzegaw-
czy i operacja zostanie anulowana.

> Kiliknij przycisk Odwoltaj.

Operacja zostanie odwotana.

lub

> Kiliknij przycisk tak.

Biezacy zapis cewnika zostanie zachowany, otworzy sie zaawansowa-
ny ekran Dren tgczacy pacjenta.

Usuwanie zapisu cewnika pacjenta:

> W obszarze danych pacjenta wybierz wtadciwego pacjenta.
> Wybierz zaktadke Cewnik.

> Zaznacz zapis, ktdry chcesz usung¢ ze Spisu cewnikow.

> Kliknij przycisk Usun.

> Pojawia sie pytanie bezpieczenstwa.

> Kliknij przycisk tak.

Wybrany zapis zostanie usuniety.

lub
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Poruszanie sie po
zakladkach Cewnik i Dren
taczacy pacjenta

Tworzenie/edycja zapisu
drenu taczacego pacjenta

> Kliknij przycisk nie.

Operacja zostanie odwotana, pytanie bezpieczenstwa zostanie za-
mknigte.

Poruszanie sie miedzy zaktadkg gtéwng Cewnik a ekranem zaawanso-
wanym Dren lgczacy pacjenta:

> Kliknij przycisk Przejdz do Dren. tacz. pacj. >, aby otworzy¢ ekran
Dren laczacy pacjenta;

> Kliknij przycisk < Wstecz do Cewnikow, aby powrdci¢ do zaktadki
gtéwnej Cewnik;

> W obszarze danych pacjenta wybierz pacjenta.

Wybierz zaktadke Cewnik (patrz llustr. 3.12, Ekran Cewnika, stro-
na 52);

> W tabeli Spis cewnikow wybierz zapis cewnika, dla ktérego chcesz
utworzyé/edytowacé zapis danych Dren taczacy pacjenta.

> Kliknij przycisk Przejdz do Dren. tacz. pacj. >.

Otwiera sie ekran zaawansowany Dren tgczacy pacjenta.

Diagnoza i terapia

ESRD | Wspédchorobowosé | RRT r_c-.-millTypﬂwe leczenie Mergie|Dmlall:owaininrmacja|

i Cemmik
Dren 'qclqcy pa CJ enta Typ cewnika: Tenckhoff-Catheter 318, 2 ullksowane mufki

Data implantacyi: 2002-06-16
Data usunigcia
< Wstecz do Cewnikdw Kornentarz: First implantation
Spis drendw faczacych pacj.
Typ drenu fgcz. pac) Wymien. dn MNastepna wymiana  Wymieniono adap... Komentarz
(saysalolerhckd0cm  F0LOLTE  A0408% ek SwchwAd ]
2003-08-17 tak Acute funnel mfection
fuer-lock 25 cm 2002-06-16 tak First catheter and extension

5 cm

Typ drenu lcz. pacy: Komentarz:
slay 53 ock 4 Switch 10 APD
Data wymiany:

Data nastepne| planowaney wymiany:

Nowy Edytuj Usur

llustr. 3.13 Ekran zaawansowany Dren tgczgcy pacjenta

> Wybierz przycisk Nowy, aby doda¢ nowy zapis drenu tgczgcego pa-
cjenta, lub przycisk Edytuj, aby zmodyfikowa¢ zaznaczony zapis
drenu tgczgcego pacjenta.

> Z menu rozwijanego Typ drenu fgcz. pacj. wybierz dren tgczacy pa-
cjenta.

Uwaga

Zapis Typ drenu facz. pacj. jest obowigzkowy; jesli nie zostanie okre-
Slony, wyswietli sie komunikat ostrzegawczy.

> W widoku kalendarza w polu Data wymiany wybierz date.
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3.11.2.5 Zakiadka Typowe leczenie

Tworzenie zapisu
typowego leczenia

Uwaga

Wypetnienie pola Data wymiany jest obowigzkowe. Dodatkowo data
w polu Data wymiany musi sie mie$ci¢ w przedziale czasowym miedzy
datg widoczng w polu Data implantacji a datg widoczng w polu Data
usuniecia, w przeciwnym razie pojawi sie komunikat ostrzegawczy

i operacja zostanie odwofana.

> Opcjonalnie wybierz date w polu Data nastepnej planowanej wy-
miany drenu fgczacego pacjenta lub pozostaw pole puste przez
usuniecie zaznaczenia pola wyboru w polu daty. Datg domysing jest
data dzisiejsza.

> W przypadku dokonania wymiany koncéwki musi by¢ zaznaczone
pole wyboru Wymieniono adapter.

> W polu Komentarz mozna wpisa¢ uwage (opcjonalnie).

> KIiknij przycisk Zach., aby zachowa¢ zapis, lub kliknij przycisk Od-
wolaj, aby anulowaé proces.

Jezeli operacja edycji zakonhczy sie powodzeniem, wyswietli sie komu-
nikat, a nastepnie w tabeli Spis drenéw lgczacych pacj. pojawi sie
zaktualizowany dren tgczgcy pacjenta.

W zakfadce Typowe leczenie mozna zarzgdza¢ danymi typowego
(statego) leczenia pacjenta poprzez tworzenie, edycje i usuwanie tych
zapisow.

Jeden zapis moze zawierac¢ rozne leki, ktére mozna wybrac ze struktury
drzewa.

Diagnoza i terapia
ESRD | Wspidchorobowosé | RRT | Cownik Typowe leczenie | Alergie | Dodatkowa informacia |

Spis lekdw

Data razpocz Data zakoricz Komentarz Haowy
2001-06-03 2004-10-94 Edyty
Lsu
Data rozpocz. Spis lekiw
1 Lek Sposib podania
Data zakosicz PrzeciwnadcisnieniowyInhabitor ACE Enalapirum, 40 mq /day
Antylipidowyinhibitar HMG-Coa Simvastatioum, 20 mg/day
Komentarz
Przegd? do Lekdw >

llustr. 3.14 Ekran Typowe leczenie

Tworzenie zapisu typowego leczenia dla okre$lonego pacjenta:
> W obszarze danych pacjenta wybierz pacjenta.
> Wybierz zaktadke Typowe leczenie.

> KIliknij przycisk Nowy.
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Edycja zapisu typowego
leczenia

Usuwanie zapisu
typowego leczenia

> W widoku kalendarza w polu Data rozpocz. wybierz odpowiednig
date lub zachowaj biezgcg date.

> W widoku kalendarza w polu Data zakoncz. wybierz odpowiednig
date, zachowaj biezgcg date lub pozostaw to pole puste.

Uwaga

Jesli data w polu Data zakoncz. wypadnie przed datg w polu Data roz-
pocz., kazda proba zachowania zapisu zakonczy sie niepowodzeniem
i pojawi sie komunikat ostrzegawczy. Kliknij przycisk OK komunikatu
ostrzegawczego i powré¢ do ekranu Typowe leczenie, aby poprawic
pola dat.

> W polu Komentarz mozna wpisa¢ uwage (opcjonalnie).

> Kliknij przycisk Zach., aby zachowa¢ zapis, lub kliknij przycisk Od-
wolaj, aby anulowac proces.

lub

> Wybierz przycisk Przejdz do Lekow >, aby utworzy¢ nowy zapis ty-
powego leczenia i przejs¢ do ekranu zaawansowanego Leki.

> W pytaniu bezpieczenstwa wybierz przycisk OK, aby utworzy¢ nowy
zapis typowego leczenia i przej$¢ do nastepnego okna.

> Wybierz przycisk Odwotaj, aby powrdéci¢ do zaktadki Typowe le-
czenie bez zapisywania zmian. W takim przypadku nalezy wybraé
przycisk Zach. lub Odwotaj w zaktadce Typowe leczenie.

Jezeli operacja tworzenia nowego zapisu Typowe leczenie zakonczy
sie powodzeniem, zapis ten wyswietli sie w tabeli Spis lekow.

W celu okreslenia innego typowego leczenia u tego samego pacjenta
nalezy wykonac takg samg operacje.

Edytowanie zapisu typowego leczenia dla konkretnego pacjenta:

> W obszarze danych pacjenta wybierz pacjenta.

> Wybierz zaktadke Typowe leczenie.

(patrz Ekran Typowe leczenie, strona 55)

> Z tabeli Spis lekow wybierz zapis leczenia, ktéry chcesz edytowac.
> Kliknij przycisk Edytuj.

Udostepnione zostajg przyciski Zach. i Odwolta;j.
Przyciski Nowy, Edytuj i Usun stajg sie niedostepne.

> Poddaj edycji wymagane dane, jak opisano w sekcji powyze;j.

> Kliknij przycisk Zach., aby zachowa¢ zapis, lub kliknij przycisk Od-
wolaj, aby anulowac proces.

Jezeli operacja edycji zakonczy sie powodzeniem, wyswietli sie komu-
nikat, a nastepnie w tabeli Spis lekow pojawi sie zaktualizowany zapis
leczenia.

Usuwanie zapisu typowego leczenia dla konkretnego pacjenta:

> W obszarze danych pacjenta wybierz pacjenta.
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Tworzenie/edycja zapisu
leczenia

> Wybierz zaktadke Typowe leczenie.

(patrz llustr. 3.14, Ekran Typowe leczenie, strona 55)

> Z tabeli Spis lekéw wybierz zapis leczenia, ktory chcesz usungc.
> Kliknij przycisk Usun.

> Potwierdz pytanie bezpieczenstwa.

> Kiliknij przycisk tak, aby usung¢ zapis leczenia.

> Kiiknij przycisk nie, aby anulowac proces.

Poruszanie sie miedzy zaktadkg gtéwng Typowe leczenie a ekranem
zaawansowanym Leki:

> KIliknij przycisk Przejdz do Lekow >.

Otwiera sie ekran zaawansowany Leki.

> Wybierz przycisk < Wstecz do Lekéw.

Wyswietla sie zaktadka gtéwna Typowe leczenie.

Tworzenie nowego lub edytowanie istniejgcego zapisu leczenia dla
okreslonego leku, zwigzanego z pacjentem:

> W obszarze danych pacjenta wybierz pacjenta.

> Wybierz zaktadke Typowe leczenie.

> Woybierz zapis leczenia, dla ktérego nalezy utworzy¢/edytowac od-
powiednie leki, ze Spisu lekow.

> Kiliknij przycisk Przejdz do Lekow >.

> Otwiera si¢ ekran zaawansowany Leki. Kliknij przycisk Nowy, by
utworzy¢ nowy zapis.

> Kliknij przycisk Edytuj, by edytowac istniejacy zapis.

Udostepnione zostajg przyciski Zach. i Odwolaj.
Przyciski Nowy, Edytuj i Usun stajg sie niedostepne.

> Kliknij przycisk |;| :

Otwiera si¢ okno dialogowe ze strukturg drzewa lekéw. Patrz ilustracja
ponizej.
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3.11.2.6 Zaktadka Alergie

Tworzenie/edycja zapisu
alergii

Typowe leczenie @
4-Leczenie typowe a
Erythropoietin

Substytucja zelaza
Wiazace fosforany
4 -Przeciwnadcisnieniowy
Homeopatyczny
Diuretyczny
beta-Bloker
Antagonista wapnia
Inhibitor ACE
Antagonista receptora ATII £
Antiadrenergiczny, dziat. oSrodk.
Antyadrenergiczny o dzial. obw.
Rozszerz. naczynia
Inny przeciwnadcisnieniowy
Substyt. witaminy
Antylipidowy
Wodoroweglan/cytrynian doustny
Magnez doustny
Potas doustny
Kalciomimetyczne
Inne

Ok || odwolaj

llustr. 3.15 Widok okna dialogowego ze strukturg drzewa lekéw

Po drzewie lekow uzytkownik moze sie bardzo tatwo poruszac, tak
samo jak w oknie programu Eksplorator Windows, wybierajgc odpo-
wiednie leki.

> Kliknij wybrany lek.
> Kliknij przycisk tak, aby powrdci¢ do ekranu Leki.
Wybrany lek wyswietla sie w polu edyc;ji Lek.

W polu Sposéb podania mozna wprowadza¢ szczegoty dotyczgce le-
ku, takie jak nazwa handlowa, podawana dawka lub inne komentarze.

> Kliknij przycisk Zach., aby utworzyc/zaktualizowaé zapis leczenia,
lub wybierz przycisk Odwotaj, aby anulowaé proces.

Jezeli operacja edycji zakonczy sie powodzeniem, wyswietli sie komu-
nikat, a nastepnie w tabeli Spis lekéw pojawi sie zaktualizowany lek.

Wskazowka

Jedli pacjent jest alergikiem, wyswietlona jest dodatkowa ikona ostrze-
gajaca lub etykieta (tgcze) w oknie Leki. Po kliknieciu fgcza Uczulony
otworzy sie zaktadka Alergie i wyswietli sie stan alergii pacjenta.

W zaktadce Alergie mozna zarzgdza¢ danymi o alergiach pacjenta
przez tworzenie, edycje i usuwanie odpowiednich zapiséw.

W pojedynczym zapisie znajduje sie informacja o statusie alergii
(tak/nie), data oraz opcjonalnie komentarz.

Tworzenie / edycja zapisu alergii dla pacjenta:

> W obszarze danych pacjenta wybierz pacjenta.

> Wybierz zakfadke Alergie.

58

Fresenius Medical Care PatientOnLine IFU-PL 08B-2022



Rozdziat 3: Obstuga

Usuwanie zapisu alergii

AW

@D

> Kiliknij przycisk Nowy lub Edytu;j.

> W widoku kalendarza w polu Data wybierz odpowiednig date lub
zachowaj biezgcg date.

> W polu Alergia wybierz stan alergii tak/nie.

> Wprowadz komentarz w polu Komentarz (obowigzkowe, jezeli dla
stanu alergii wybrano tak).

> Kiiknij przycisk Zach., aby zachowac zapis, lub kliknij przycisk Od-
wolaj, aby anulowa¢ proces.

> KIliknij pozycje alergii uwzgledniong w tabeli Spis alergii.

> Kiiknij przycisk Usun.

Po zatwierdzeniu pytania bezpieczenstwa zapis zostanie usuniety.

Wyswietla sie okno dialogowe informujgce o tym, ze operacja usuniecia
zostata zakonczona pomysinie.

Wskazowka

Gdy aktualnie wybrany pacjent w co najmniej jednym zapisie Alergia
posiada status tak, w obszarze danych pacjenta wyswietla sie stan
alergii.

Jezeli nie ma zapisu alergii, w obszarze danych pacjenta wyswietlany
jest tekst ,,Alergia nieoceniona”.

Uwaga

Gdy aplikacja PatientOnLine dziatajgca w trybie klient-serwer jest pota-
czona z EDBMS i serwer jest skonfigurowany w taki sposob, ze zapisy
Alergii mozna edytowa¢ na poziomie EDBMS, przyciski edycji w aplika-
cji PatientOnLine nie sg widoczne, a menu Alergie jest chronione przed
zapisem.

3.11.2.7 Zakladka Dodatkowa informacja

Status aktywny/nieak-
tywny

W zaktadce Dodatkowa informacja mozna zarzadzaé kilkoma wazny-
mi wiasciwosciami pacjenta:

> Status Aktywny/Nieaktywny,
> Status dorosty/dziecko,
> Grupa krwi i Czynnik Rh.

(patrz llustr. 3.16, Ekran Dodatkowa informacja, strona 61)

Przyktady stanu Nieaktywny:
> zmiana z biezgcego leczenia na hemodialize (HD),
> Przeniesienie pacjenta do innego osrodka dializ.

W menu Administracja/Ustawienia/Przejrzyj ustaw. sg do wyboru
rézne opcje zwigzane ze stanem pacjenta Aktywny/Nieaktywny, takie
jak dodawanie do statystyk pacjentéw ze stanem Nieaktywny.

Fresenius Medical Care PatientOnLine

IFU-PL 08B-2022 59



Rozdziat 3: Obstuga

Status dorosty/dziecko

Grupa krwi i Czynnik Rh

Domysinym stanem pacjenta jest Aktywny.

Status Dorosty/Dziecko ma znaczenie przy wyborze odpowiedniego
wzoru QA powierzchni ciata, catkowitej masy wody w ciele itp. Odpo-
wiednio do tego statusu PatientOnLine wybiera automatycznie miedzy
formutami dla Dorostego i Dziecka. Domysinie status pacjenta Doro-
sty/Dziecko jest okreslany na podstawie wieku pacjenta.

Pozycja menu Administracja/Ustawienia definiuje dajacy sie edyto-
wac prog wiekowy (domysinie 16 lat), decydujgcy o tym, czy pacjent
bedzie miat status dziecka, czy dorostego.

W wyjatkowych przypadkach specjalista nefrolog moze zadecydowac,
by dany pacjent nalezat do innego profilu, niz wynika to z jego wieku.
Na przykfad otyly pacjent w wieku 15 lat moze wazy¢ nawet 120 kg

i wtedy kwalifikuje sie do wzoru QA dla dorostych. W takich przypad-
kach jest mozliwa reczna zmiana statusu Dorosty/Dziecko.

Zmiana statusu Aktywny/Nieaktywny i/lub Dorosty/Dziecko pacjenta:
> W obszarze danych pacjenta wybierz pacjenta.

> Wybierz zaktadke Dodatkowa informacja.

(patrz Ekran Dodatkowa informacja, strona 61)

> Kliknij przycisk Edytuj.

> W polu opcji wybierz status Aktywny/Nieaktywny.

illub

> Zaznacz pole wyboru Wymus status recznie.

Otwiera sie pole opcji Dorosty/Dziecko.

> W polu opcji wybierz status Dorosty/Dziecko.

> Kliknij przycisk Zach., aby zachowa¢ zapis, lub kliknij przycisk Od-

wolaj, aby anulowac proces.

Grupa krwi i czynnik Rh sg waznymi danymi dla kazdej osoby. W przy-
padku transfuzji krwi znajomos¢ grupy krwi ma pierwszorzedne znacze-
nie. Zdefiniowanie Grupy krwi i Czynnika Rh pacjenta jest fatwe:

> Kliknij przycisk Edytuj.

> Wybierz wiasciwg grupe krwi (O, A, B lub AB) z odpowiedniego
menu rozwijanego.

> Wybierz wtasciwy czynnik Rh (Dodatni, Ujemny lub Niezn.) z odpo-
wiedniej listy rozwijane;.

> Kliknij przycisk Zach., aby zachowa¢ zapis, lub kliknij przycisk Od-
wolaj, aby anulowac proces.

Aktualny status Dorosty/Dziecko, Aktywny/Nieaktywny, Grupa krwi
i Czynnik Rh zostang wyswietlone w odpowiednim oknie Dodatkowa
informacja.
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@

3.11.3 Zap. tunelu i otrzewnej

@:

Dlagnoza i terapia
ESRD | Wspotchorobowosé | RRT | Cewnik | Typowe leczenie | Alergie Dodatkowa informacja
Status doroshyfdziecko Status aktywny/nieaktywny
Status zgodnie z wiekiem Dorashy

Wymu$ status rgcznie
Stan

Alktualny status Dorosty @ Aktywny
Nieaktywny
Aktualny status: Aktywny
Grupa kewilezynnik Rh
Spis grup knwi: Spis czynnikdw Rh
a - Dogatn ||
Grupa krwi Niezn. Czynnik Rh: Niezn.

Zach. | [ Qdwolaj

llustr. 3.16 Ekran Dodatkowa informacja

Uwaga

PatientOnLine w trybie klient-serwer potgczono z EDBMS, statusy Do-
rosty/Dziecko oraz Grupa krwi i Czynnik Rh sg okreslone w EDBMS
i nie mozna ich edytowac w PatientOnLine.

W menu Zap. tunelu i otrzewnej mozna zarzgdza¢ odpowiednimi in-
formacjami przez zaktadki Infekcja miejsca ujscia / tunelu, Zap.
otrzewnej i Klasyfikacja miejsc ujscia.

Uwaga

Aby uzyska¢ dostep do tych informacji, w obszarze danych pacjenta
musi by¢ wybrany pacjent.

3.11.3.1 Zakladka Infekcja miejsca ujscia / tunelu

W zaktadce Infekcja miejsca ujscia / tunelu mozna zarzgdzac
wszystkimi informacjami zwigzanymi z przypadkami Infekcji miejsca
ujscia / tunelu u wybranego pacjenta.

Przejscie do zaktadki Infekcja miejsca ujscia / tunelu:
> W obszarze danych pacjenta wybierz pacjenta.

> Wybierz zaktadke Infekcja miejsca ujscia / tunelu.
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Wprowadzanie nowego
przypadku infekcji

% R
Status pacjenta
* Dane demograficzne

# Diagnoza & terapia

Zap. tunelu i otrzewnej

* Metody oceny
# Hospitalizacja

llustr. 3.17 Zaktadka Infekcja miejsca ujscia / tunelu

Z danym zdarzeniem mogg sie wigzac¢ rézne sposoby leczenia. W ten
sam sposéb z danym leczeniem mozna powigzac rozne leki. Zapisy te
sg ze sobg powigzane, co oznacza, ze usuniecie zapisu incydentu in-
fekcji miejsca ujscia / tunelu spowoduje rowniez usuniecie zapiséw le-
czenia i lekéw zwigzanych z tym zdarzeniem (po uprzednim potwier-
dzeniu tej operacji przez uzytkownika). Podobnie usuniecie zapisu le-
czenia spowoduje réwniez (po uprzednim potwierdzeniu tej operac;ji
przez uzytkownika) usuniecie wszystkich lekéw zwigzanych z tym le-
czeniem. Zapisy te mozna jednak tworzy¢ i edytowac niezaleznie.

Incydentowi infekcji miejsca ujscia / tunelu mozna przyporzadkowaé
graficzna klasyfikacje miejsc ujscia lub nawet aktualne zdjecie okolicy
ujScia pacjenta.

Tworzenie/edytowanie zapisu incydentu infekcji miejsca uj$cia/zapale-
nia tunelu:
> W obszarze danych pacjenta wybierz pacjenta.
> Ze struktury menu wybierz pozycje Zap. tunelu & otrzewnej.
> Wybierz zaktadke Infekcja miejsca ujscia / tunelu.
> Kliknij przycisk Nowy lub Edytuj.
Otwiera sie pierwsze okno kreatora wejscia.
Mozna zaznaczy¢ nastepujgce rodzaje infekcji:
Tylko tunel,
Tylko miejsce ujscia,
Tunel i miejsce ujscia.
> Dokonaj odpowiedniego wyboru.

> Kliknij przycisk Nast. >, aby przej$¢ dalej, lub kliknij przycisk Za-
mknij, aby anulowa¢ proces.

Otwiera sie drugie okno kreatora wpisu.
Objasnienie dotyczace pola wyboru Uzyj w statystyce:

Jesli pole wyboru jest zaznaczone, aktualny przypadek bedzie
uwzgledniany w czesci Statystyka.
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Dodawanie drobno-
ustrojéow

Usuwanie drobnoustrojow

Kontynuacja z Klasyfi-
kacja miejsc ujscia

Kontynuacja bez Klasyfi-
kacji miejsc ujscia

Usuwanie przypadku
infekcji

Jesli pole wyboru nie jest zaznaczone, aktualny przypadek nie bedzie
uwzgledniany w czesci Statystyka.

> Dokonaj odpowiedniego wyboru dla opcji Uzyj w statystyce.

> W widoku kalendarza w polu Ustaw date wybierz odpowiednig date
lub zachowaj biezgcg date.

> W widoku kalendarza w polu Data wymazu wybierz odpowiednig
date lub zachowaj biezgcg date.

> W polu Komentarz wpisz tekst komentarza (opcja).

> KIiknij przycisk Dodaj, aby doda¢ drobnoustréj do aktualnego zda-
rzenia infekcji tunelu (opcjonalnie).

Wyswietla sie okno dialogowe Dodaj szczepy.

> Z listy Dodaj szczepy wybierz odpowiednie drobnoustroje.

> KIiknij przycisk Dodaj.

Wybrane drobnoustroje sg wyszczegdlnione w polu tekstowym Drob-

noustr..

> Zaznacz pozycje w polu tekstowym Drobnoustr.

> Kiiknij przycisk Usun.

> Wybrana pozycja jest usuwana bez zapytania.

> Zaznacz pole wyboru Z klasyfikacjg miejsc ujscia, aby dotgczyé
do incydentu infekcji graficzng klasyfikacje miejsc ujscia.

> Kliknij przycisk Nast. >, aby przej$¢ do klasyfikacji graficznej.

> Postepuj zgodnie z opisem w sekcji (patrz Zaktadka Klasyfikacja

miejsc ujscia, strona 69).

> Jezeli pole wyboru Z klasyfikacja miejsc ujscia nie jest zaznaczo-
ne, do dalszych dziatan przechodzi sie, naciskajac przycisk Za-
koncz lub
przerywa sie proces bez zapisywania go, klikajgc przycisk Zamknij.

Usuwanie zapisu incydentu infekcji miejsca ujscia / zapalenia tunelu:

> W obszarze danych pacjenta wybierz pacjenta.

> Ze struktury menu wybierz pozycje Zap. tunelu i otrzewnej.

> Woybierz zaktadke Infekcja miejsca ujscia / tunelu.

> W tabeli Incydenty wybierz wtasciwy zapis.

> Kiliknij przycisk Usun.

> Wyswietla sie pytanie bezpieczenstwa i pokazuje informacje, ze
wszystkie powigzane zapisy, takie jak leczenie i leki, rowniez zosta-
ng usuniete.

> Kliknij przycisk tak.
Zapis zostanie usuniety.

Wyswietla sie okno dialogowe informujgce, ze operacja usuniecia zo-
stata zakonczona pomysinie.
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Tworzenie leczenia

Poruszanie sie po powia-
zanych ekranach

Tworzenie nowego zapisu
leczenia

Nacisniecie przycisku nie przerywa wykonywanie procesu bez
usuwania zapisu.

Po utworzeniu zapisu incydentu mozna do niego nastepnie utwo-
rzy¢/edytowac jedng lub wiecej terapii.
Struktura zaktadki Infekcja miejsca ujscia / tunelu:

Incydenty (zaktadka gtéwna),

Leczenie (pierwsza zaktadka podrzedna),

Leki (druga zaktadka podrzedna).

Poruszanie sie po powigzanych ekranach Incydenty, Leczenie i Leki:

> Kliknij przycisk Przejdz do Terapii >, aby przejs¢ do ekranu Le-
czenie.

> Kliknij przycisk Przejdz do Lekéw >, aby przej$¢ do ekranu Leki.

> Naciskajgc przycisk < Wstecz do... mozna zawsze powrdci¢ do po-
przedniego ekranu.

Z danym zdarzeniem infekcji mozna powigzac¢ rézne rodzaje leczenia.

Dodawanie do incydentu zapalenia tunelu zapisu leczenia:

> W obszarze danych pacjenta wybierz pacjenta.

> W tabeli Incydenty wybierz zapis zdarzenia zapalenia tunelu.

> Kliknij przycisk Przejdz do Terapii >.

Otwiera sie zaktadka rozszerzona Leczenie.

(patrz llustr. 3.18, Leczenie okreslonego incydentu Infekcji miejsca uj-

Scia / tunelu, strona 65)

Kliknij przycisk Nowy.

> W widoku kalendarza w polu Data rozpocz. wybierz date rozpocze-
cia dla wybranego leczenia lub zachowaj biezgcg date.

> W widoku kalendarza w polu Data zakoncz. wybierz date zakon-
czenia dla wybranego leczenia lub zachowaj biezgcg date.

Wskazowka

DomysIng wartoscig i formatem w kalendarzu Data rozpocz. i Data za-
koncz. jest biezgca data, wyswietlana zgodnie z ustawieniami regional-
nymi i ustawieniami daty/czasu w komputerze uzytkownika.

Uwaga

Jesli data w polu Data zakoncz. wypadnie przed datg w polu Data roz-
pocz., kazda préba zachowania zapisu zakonczy sie niepowodzeniem
i pojawi sie komunikat ostrzegawczy. Kliknij przycisk OK komunikatu
ostrzegawczego i powro¢ do ekranu Leczenie, aby poprawi¢ podswie-
tlone pola dat.

> W polu Komentarz wpisz tekst komentarza (opcja).

> Kliknij przycisk Zach..
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Usuwanie zapisu leczenia

Infekcja miejsca ujscia / tunelu i zap. otrzewnej

Infekcja miejsca ujdcia / tunelu |£dp_ otrzewmej | Klasyfikacja miejsc ujécia

Leczenie Incydent
Ustaw dat:  2002-10-16
Data wymazu:  2002-10-14
< Watecz do Zdamei Komentarz:  Acute infection - both tunnel and exit-site.
Data rozpocz. Data zakoicz. Komertarz HNowy
[2002-10-17 2002-10-19 Clear efluent, no fever, exit-site narmal skin, narmal color, without exudation ] Edytuj
2002-10-14 2002-10-18 o clinical improvement Usui
Data rozpocz. Leki
10-17 Mazwa lekus Dawkowanie

Data zakoficz.. Vancomycn 1g. m the last bag of the day.

Komentarz
Clear efluent. no fever, exit-site normal skin, normal color,
without exudation
PrzeydZ do Lekiw >

llustr. 3.18 Leczenie okreslonego incydentu Infekcji migjsca ujscia /
tunelu

Zachowany zapis wyswietla sie w zaktadce gtéwnej Incydenty w tabeli
Leczenie.

lub

> Kliknij przycisk Odwotaj, aby odwota¢ proces.

Edytowanie zapisu leczenia odbywa sie w taki sam sposaéb.

Usuwanie zapisu z tabeli Leczenie:

> Z tabeli Leczenie wybierz zapis leczenia, ktory chcesz usungg.
> Kliknij przycisk Usun.

> Otwiera sie okno dialogowe z pytaniem bezpieczenstwa.

> Kiliknij przycisk tak.

Zapis zostanie usuniety.

Wyswietla sie okno dialogowe informujgce, ze operacja usuniecia zo-
stata zakonczona pomysinie.

Nacisniecie przycisku nie przerywa wykonywanie procesu bez
usuwania zapisu.

Uwaga

Usuniecie zapisu Leczenie spowoduje rowniez usuniecie wszystkich
powigzanych z nim zapiséw Leki.

Jak wspomniano powyzej, z danym leczeniem moga sie wigzaé rozne
(liczne) leki. Przycisk Przejdz do Lekéw > otwiera osobne okno dla tej
operacji. Edytowanie zapiséw lekow przebiega podobnie jak edytowa-
nie zapiséw leczenia.
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3.11.3.2 Zaktadka Zap. otrzewnej

Tworzenie howego zapisu
zapalenia otrzewnej

Objasnienie dotyczace
pola wyboru ,,Uzyj w staty-
styce”:

Wskazowka

Liste z lekami mozna konfigurowa¢ poprzez dodawanie/edytowanie no-
wych pozycji z modutu Administracja/Ustawienie/Spisy medyczne.

Wskazéwka

Jesli pacjent jest alergikiem, wyswietlona jest dodatkowa ikona ostrze-
gajaca lub etykieta (tgcze) w oknie Leki. Po kliknieciu tgcza Uczulony
otworzy sie zakladka Alergie i zostanie wyswietlony stan alergii pa-
cjenta.

Uwaga

Wszystkie okna Leki z aplikacji (odpowiadajgce zaktadkom Infekcja
miejsca ujscia / tunelu i Zap. otrzewnej) korzystajg z tego samego
sposobu informowania o Alergiach.

W zaktadce Zap. otrzewnej mozna zarzgdza¢ wszystkimi informacjami
dotyczacymi zapalen otrzewnej, jak np. réznymi terapiami zapalen
otrzewnej i stosowanymi lekami.

Podobnie jak w przypadku modutu Infekcja miejsca uj$cia / tunelu

z danym incydentem zapalenia otrzewnej mozna powigzaé rézne Le-
czenia. W ten sam sposob z danym Leczeniem mozna powigzac roz-
ne Leki. Nalezy podkresli¢ przy tym, Zze te zapisy — Incydenty, Lecze-
nie i Leki sg powigzane ze sobg, co oznacza, ze usuniecie zapisu incy-
dentu zapalenia otrzewnej spowoduje réwniez (po potwierdzeniu przez
uzytkownika) usuniecie wszystkich zapiséw leczenia i lekéw skojarzo-
nych z tym zdarzeniem. Podobnie usuniecie zapisu leczenia spowoduje
réwniez (po uprzednim potwierdzeniu tej operacji przez uzytkownika)
usuniecie wszystkich lekoéw zwigzanych z tym leczeniem. Zapisy te
mozna jednak tworzy¢ i edytowac niezaleznie.

Tworzenie nowego zapisu incydentu zapalenia otrzewnej:

> W obszarze danych pacjenta wybierz pacjenta.

> Ze struktury menu wybierz pozycje Zap. tunelu i otrzewnej.
> Wybierz zaktadke Zap. otrzewnej.

> Kiliknij przycisk Nowy.

Udostepnione zostajg przyciski Zach. i Odwoltaj.

Przyciski Nowy, Edytuj i Usun stajg sie niedostepne.

Pole wyboru zaznaczone:

Aktualne zdarzenie bedzie uwzglednione w czesci Statystyka.

Pole wyboru niezaznaczone:
Aktualne zdarzenie nie bedzie uwzglednione w czesci Statystyka.

> Dokonaj odpowiedniego wyboru dla opcji Uzyj w statystyce.
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Dodawanie drobno-

ustrojow

Usuwanie drobnoustrojow

Zachowanie zapisu
zapalenia otrzewnej

Edycja zapisu zapalenia
otrzewnej

> W widoku kalendarza wybierz date dla pola Ustaw date lub pozo-
staw biezgcg date.

> W widoku kalendarza wybierz date dla pola Data prébki dializatu
lub pozostaw biezgca date.

> W polu Komentarz wpisz tekst komentarza (opcja).

> Kliknij przycisk Dodaj, by doda¢ drobnoustréj do aktualnego zda-
rzenia zapalenia otrzewnej (opcjonalnie).

Wyswietla sie okno dialogowe Dodaj szczepy.

> Z listy Dodaj szczepy wybierz odpowiednie drobnoustroje.

> KIiknij przycisk Dodaj.

Wybrane drobnoustroje sg wyszczegdlnione w polu tekstowym Drob-

noustr..

> Zaznacz pozycje w polu tekstowym Drobnoustr.

> Kiiknij przycisk Usun.

> Wybrana pozycja jest usuwana bez zapytania.

> Kliknij przycisk Zach. w celu zachowania zapisu lub wybierz przy-
cisk Odwotaj, aby anulowac¢ proces bez zachowania danych.

O pomysinym zachowaniu danych informuje odpowiednie okno dialo-
gowe.

lub

> KIliknij przycisk Przejdz do Terapii >.

Otwiera sie okno dialogowe zawierajgce dwie opcje:
> Kiiknij przycisk tak.

Nowo utworzony zapis zostanie zachowany; wyswietla sie zaktadka Le-
czenie.

lub

Kliknij przycisk Odwotaj; ponownie pojawia sie widok zaktadki Incy-
denty, kiérg mozesz nastepnie edytowac.

> W zakfadce Incydenty kliknij przycisk Zach. w celu zachowania za-
pisu incydentu zapalenia otrzewnej lub wybierz przycisk Odwotaj,
aby anulowac proces bez zachowania danych.

Gdy powyzsza operacja zakonczy sie powodzeniem, wyswietli sie ko-
munikat potwierdzajacy, a nastepnie w tabeli Incydenty pojawi sie
nowy zapis.

Tworzenie okreslonego zapisu incydentu zapalenia otrzewne;j:

> W obszarze danych pacjenta wybierz pacjenta.

> Ze struktury menu wybierz pozycje Zap. tunelu i otrzewnej.

> Wybierz zaktadke Zap. otrzewne;.

> W tabeli Incydenty zaznacz zapis, ktéry chcesz edytowad.

— Kiliknij przycisk Edytuj.
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Usuwanie zapisu zapalenia
otrzewnej

Poruszanie sie¢ po powia-
zanych zaktadkach

Dodawanie zapisu leczenia
do incydentu zapalenia
otrzewnej

Edytowanie zapisu
leczenia incydentu
zapalenia otrzewnej

Udostepnione zostajg przyciski Zach. i Odwotaj.
Przyciski Nowy, Edytuj i Usun stajg sie niedostepne.

> Wprowadz wymagane zmiany.

Dalsze postepowanie przebiega zgodnie z opisem podanym tutaj:
(patrz Tworzenie nowego zapisu zapalenia otrzewnej, strona 66).

Gdy powyzsza operacja zakonczy sie powodzeniem, wyswietli sie ko-
munikat potwierdzajgcy, a nastepnie w tabeli Incydenty pojawi sie zak-
tualizowany zapis.

Usuwanie okreslonego zapisu incydentu Zap. otrzewnej:

> W obszarze danych pacjenta wybierz pacjenta.

> Ze struktury menu wybierz pozycje Zap. tunelu i otrzewnej.

> Wybierz zaktadke Zap. otrzewnej.

> W tabeli Incydenty zaznacz zapis incydentu Zap. otrzewnej, ktéry
chcesz usungc.

> Kliknij przycisk Usun.

Otwiera sie okno dialogowe zawierajgce dwie opcje:

> Kliknij przycisk tak.

Zapis i powigzane z nim inne dane zostang usunigte.

lub

> Kliknij przycisk nie.

Zapis nie zostanie usuniety. Ponownie wyswietli sie zaktadka Incy-

denty.

Poruszanie sie po powigzanych zaktadkach Incydenty, Leczenie

i Leki:

> Kliknij przycisk Przejdz do Terapii >, aby przejs¢ do zaktadki Le-
czenie.

> Kliknij przycisk Przejdz do Lekow >, aby przej$¢ do zaktadki Leki.

> Naciskajgc przycisk <Wstecz do... mozna zawsze powrdci¢ do po-
przedniej zaktadki.

Z danym zdarzeniem infekcji mozna powigzac¢ rézne rodzaje leczenia.
W celu dodania zapisu leczenia do incydentu zapalenia otrzewnej nale-
zy postapic¢ tak samo, jak opisano w poprzedniej czesci, dotyczacej do-
dawania zapisu leczenia do zdarzenia Infekcja miejsca ujscia / tu-
nelu.

Edytowanie zapisu leczenia:

> Z tabeli Incydenty wybierz zapis leczenia.

> Kliknij przycisk Edytuj.

> Wprowadz wymagane zmiany.

> Kliknij przycisk Zach..
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Usuwanie zapisu leczenia
incydentu zapalenia
otrzewnej

Dodawanie zapisu leku do
incydentu zapalenia
otrzewnej

Usuwanie zapisu leku
z incydentu zapalenia
otrzewnej

Usuwanie okreslonego zapisu Leczenia przebiega w taki sam sposob,
jak opisano w czesci Infekcja miejsca ujscia / tunelu.

Jak wspomniano powyzej, z danym leczeniem mogg sie wigzac rézne
(liczne) leki. W celu utworzenia/edycji zapisu leku dla okreslonego le-
czenia przypisanego danemu pacjentowi, nalezy postgpi¢ w taki sam
sposob, jak opisano w czesci Infekcja miejsca ujscia / tunelu.
Usuwanie zapisu leku:

> Z tabeli Leki wybierz zapis leku.

> Kiiknij przycisk Usun.

> Po zatwierdzeniu pytania bezpieczenstwa zapis zostanie usuniety.

3.11.3.3 Zakladka Klasyfikacja miejsc ujscia

Klasyfikacja

Przejscie do widoku zaktadki Klasyfikacja miejsc ujscia:

> W obszarze danych pacjenta wybierz pacjenta.

> Ze struktury menu wybierz pozycje Zap. tunelu i otrzewnej.
> Wybierz zaktadke Klasyfikacja miejsc ujscia.

> Wybierz zaktadke Klasyfikacja lub Tablica diagnostyczna.

(patrz llustr. 3.19, Zaktadka Klasyfikacja miejsc ujscia, strona 70)

W zaktadce Klasyfikacja w PatientOnLine mozna uzyska¢ dostep do
klasyfikacji Twardowskiego dotyczgcej miejsc ujscia, zmodyfikowanej
przez Teixido & Arias.

Klasyfikacja ta umozliwia bardzo precyzyjne oszacowanie stanu miej-
sca ujscia pacjenta poprzez wybranie jednego stopnia dla kazdej z do-
stepnych o$miu kategorii.

Doktadnie taka sama klasyfikacja jest dostepna za posrednictwem za-
ktadki Infekcja miejsca ujscia / tunelu po zaznaczeniu pola wyboru
Z klasyfikacja miejsc ujscia.

W zwigzku z tym przy tworzeniu nowego zapisu Klasyfikacja miejsc
ujscia nalezy postepowac w taki sam sposob, jak opisano ponizej.

Klasyfikacja miejsc ujscia moze by¢ powigzana ze zdarzeniem infek-
cji miejsca ujscia / tunelu (patrz czes¢ Infekcja miejsca ujscia / tune-
lu) lub zdefiniowana niezaleznie przy uzyciu zaktadki Klasyfikacja
miejsc ujscia w trakcie okresowej oceny kliniczne;.

W przypadku zapisu Klasyfikacja miejsc ujscia powstajgcego pod-
czas tworzenia zdarzenia Infekcja miejsca ujscia / tunelu, zapis ten
wyswietli sie w tabeli Spis miejsc ujscia czerwong czcionkg na z6ttym
tle. Wskazane jest zrédto zapisu. Zrédtem moze byé: zachowano recz-
nie lub infekcja.
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Tworzenie zapisu Klasyfi-
kacja miejsc ujscia

Uwaga

Zapisow Klasyfikacja miejsc ujscia, powigzanych z zakladka Infek-
cja miejsca ujscia / tunelu, nie mozna edytowac ani usuwa¢ w zakfad-
ce Klasyfikacja miejsc ujscia (Edytuj, Usun, Zach. i Usun). Mozna
edytowac i usuwac tylko zapisy utworzone z zaktadki Klasyfikacja
miejsc ujscia.

Zarejestrowane z zaktadki Klasyfi-
kacja miejsc ujscia

Infekcja miejsca ujscia / tunelu i zap. otrzewnej
Infekcja miejeca ujécia | wnelu | Zap. otrzewmej Klasyfikacja miejsc ujécia

Klasyfikacja | Tablica diagnostycana |

Spis miegsc upbcia Menw Pryeqlad niestand.  Zdi/ie Data
Data Komentarz Tridia 20030
(20030503 Nospeoalisswes.  Zachowanorez.. | ﬁ Konentaz
2002-10-16 Acute infecton - both tunnel and exit-s..  Infekcja No spacial issues
|
9
Iaczerwien. skory (R) Pomiar zamm*l!: Strup (C)

Wr?& zevngurzny (X)
Iiafni.na wewn.[1G) .'.ﬂd:i.ellna \.\mwn.(SJ

3 a
A

Tiamina zewnetrzna (G) Epitelializacja wewn [E)

Mo

[ bowy ][ Edy Usui

\

Zarejestrowane z zakladki Infekcja
miejsca ujscia / tunelu

llustr. 3.19 Zaktadka Klasyfikacja miejsc ujscia

Tworzenie zapisu Klasyfikacja miejsc uj$cia dla wybranego pacjenta:
> Kliknij przycisk Nowy.

Udostepnione zostajg przyciski Zach. i Odwoltaj.
Przyciski Nowy, Edytuj i Usun stajg sie niedostepne.

> Wybierz wtasciwg date lub zaakceptuj aktualnie wyswietlang date
w polu Data rozpocz.

> W polu Komentarz wpisz tekst komentarza (opcja).

Mozna klikngé dwukrotnie pole Zdjecie, a nastepnie wybraé — o ile ist-
nieje — odpowiedni plik obrazu w celu dodania cyfrowego zdjecia,
przedstawiajgcego rzeczywisty widok ujscia.

W kazdej z o$Smiu kategorii miejsc ujscia za posrednictwem menu roz-
wijalnego mozna wybra¢ stopien danej klasyfikacji.

> Powtdrz wybdr we wszystkich oSmiu kategoriach.

> Kliknij przycisk Zach. w celu utworzenia zapisu Klasyfikacja miejsc
ujscia lub wybierz przycisk Odwotaj, aby anulowac¢ biezacy proces.
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Edycja zapisu Klasyfikacja
miejsc ujscia

Usuwanie zapisu Klasyfi-
kacja miejsc ujscia

Edytowanie zapisu Klasyfikacja miejsc ujscia dla wybranego pa-
cjenta:

> W tabeli Spis miejsc ujscia zaznacz zapis, ktéry zamierzasz edy-
towad.

> KIliknij przycisk Edytuj.

> Teraz mozesz zmodyfikowaé odpowiednie dane.

> Kliknij przycisk Zach. w celu utworzenia zapisu Klasyfikacja miejsc
ujscia lub wybierz przycisk Odwotaj, aby anulowac biezgcy proces.

Usuwanie zapisu Klasyfikacja miejsc ujScia dla wybranego pacjenta:

> W tabeli Spis miejsc ujScia zaznacz zapis, ktéry zamierzasz
usungg.

> Kliknij przycisk Usun.

> Po zatwierdzeniu pytania bezpieczenstwa odpowiedni zapis zosta-
nie usuniety.

Wyswietla sie okno dialogowe informujgce, ze operacja usuniecia zo-
stata zakonczona pomysinie.

Infekcja miejsca ujscia / tunelu i zap. otrzewnej

Infekcja miejsca ujécia / tunelu '| Zap. otrzewnej Klasyfikacja miejsc ujscia |
Klasyfikacja Tablica diagnostyczna |

llustr. 3.20 Tabela diagnostyczna

W zakfadce Tablica diagnostyczna znajdziesz opis tablicy miejsc
ujS¢, opracowanej przez Teixido & Arias:

> Wybierz zaktadke Tablica diagnostyczna.

> Kliknij odpowiednie zdjecie.

WysSwietlane okno dialogowe zawiera petny opis wybranego zdjecia.
Zamykanie okna dialogowego:

> Kliknij przycisk |[====] .
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3.11.4 Metody oceny

3.11.4.1 Zakladka Ciezar

Pozycja menu Metody oceny sktada sie z dziewieciu zaktadek:
Ciezar,
Wzrost,
Cisnienie krwi,
Bilans objetosci,
BCM,
Amputacja,
Nosicielstwo w nosie,
Dodatkowe dane laboratoryjne,
Komentarz.

Po wybraniu pacjenta w obszarze danych pacjenta mozna nastepnie
wyswietlaé, wpisywaé, edytowaé i usuwaé pewne podstawowe dane
medyczne tego pacjenta.

W zaktadce Ciezar (patrz Zaktadka Ciezar, strona 74) mozna okresli¢
wage ciata pacjenta poprzez utworzenie nowego zapisu, badz edyto-
wac i usungé zapis juz istniejgcy.

Dodatkowo uzytkownik moze definiowac limity powiadomien o wadze
(min./maks.), z okreslong datg dla kazdego limitu. Warto$¢ wagi jest
podswietlona na czerwono, gdy wykracza poza okreslone limity dla da-
nego zakresu dat.

Uwaga

Zapis wagi ciata pojawia sie przy kazdorazowym tworzeniu nowego za-
pisu ,Jakos¢ (QA)” lub gdy karta BCM jest personalizowana z nowag
wartoscig wagi ciata, wprowadzanego bezposrednio do pozycji menu
Personalizuj karte BCM. Ciezar — spis (patrz Zaktadka Ciezar, stro-
na 74) wyswietla rowniez te zapisy wagi ciata, z tym, ze te ostatnie w in-
nej kolorystyce. Zapisy wagi ciata mogg by¢ réwniez importowane

z EDBMS lub z zabiegéw CADO. Zrédto zapisu jest wy$wietlane na li-
Scie. Zapiséw pochodzacych z innego zrédta niz ,Zachowano recznie”
nie mozna usuwac ani edytowac z zaktadki Ciezar.

W zaktadce Ciezar sg dostepne nastepujgce pola:
Ciezar (kg lub funty),
Z ptynem (pole wyboru),
Przepis. suchy ciez. ciata (kg lub funty),
Data.

72

Fresenius Medical Care PatientOnLine IFU-PL 08B-2022



Rozdziat 3: Obstuga

Tworzenie nowego zapisu
wagi ciata

AW

Edycja zapisu wagi ciata

Tworzenie nowego zapisu wagi ciata:

> W obszarze danych pacjenta wybierz pacjenta.
> Ze struktury menu wybierz pozycje Metody oceny.
> Wybierz zaktadke Ciezar.

> KIliknij przycisk Nowy.

> Do pol Ciezar i Przepis. suchy ciez. ciata nalezy wprowadzi¢ od-
powiednie wartosci liczbowe:

> Opcjonalnie mozesz zaznaczy¢ pole wyboru Z ptynem.

> W polu Data wybierz wtasciwg date lub zastosuj wyswietlang bieza-
cg date.

Wskazowka

Po ustawieniu kursora myszy na polach edycji Waga i Przepis. suchy
ciez. ciata wyswietli sie okno pomocy z informacjg o dopuszczalnych
wartosciach minimalnych i maksymalnych. W menu Administra-
cja/Ustawienie/Limity mozna zawsze zmieni¢ ograniczenia dla wagi
ciata.

> Kiliknij przycisk Zach..

Po pomysinym zakonczeniu zachowywania wyswietla sie wyskakujgce
menu, ktére nalezy zatwierdzic¢, wybierajgc przycisk tak.

Edytowanie zapisu wagi ciata:

> W obszarze danych pacjenta wybierz pacjenta.

> Ze struktury menu wybierz pozycje Metody oceny.

> Wybierz zaktadke Ciezar.

> W tabeli Ciezar — spis zaznacz zapis, kitory chcesz edytowac.

Uwaga

Mozna modyfikowac tylko zapisy oznaczone czarng czcionka. Zapisy
0znaczone czerwong czcionkg zostaty utworzone poprzez inne zrodia
danych i nie mozna ich edytowac.

— Kiliknij przycisk Edytuj.

— Poladanych Ciezar i Przepis. suchy ciez. ciata mogg by¢ zmienia-
ne/poprawiane;

— Opcjonalnie mozesz zaznaczy¢ pole wyboru Z ptynem.

— W polu Data wybierz wtasciwg date lub zastosuj wyswietlang biezg-
cg date.

— Kiliknij przycisk Zach..

Po pomysinym zakonczeniu zachowywania wyswietla sie wyskakujgce
menu, ktére nalezy zatwierdzi¢, wybierajgc przycisk tak.
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Usuwanie zapisu wagi
ciala

Zapisane z zakfadki Cigzar

Metody oceny
Ciezar | Warost | Cignienie kewi | Bilans nhjgnos':il AN | Amputacja | Nosicielstwo w nosie | Dodatkowe dane lal i
-IE?-EH| Limil]'l
Cigiar - spis
Data Cigtar [ko)  phynem Przepis. suchy cie?. ciata [kg] Trido
2003-0247 12 g QA
2002-10-16 140 fak 120 Zachowana recaree
2002-09-12 150 QA
2002-03-10 15 QA
2002-03-03 750 QA
2002-08-15 TN .o Zachowano rgcznee
2001-10-08 870 QA
Cineir Data: 20170407
2 phymem:

Przepis. suchy cigi. ciske

Howy

Zarejestrowane z innych zrédet danych

llustr. 3.21 Zaktadka Ciezar

Wskazowka

Jednostki miar wagi ciata zalezg od ustawieh dostepnych w menu Ad-
ministracja/Ustawienia/Ustawienia danych laborat./Jednostki cie-
zaru i wzrostu. W dowolnej chwili mozna wybiera¢ sposrod dostep-
nych jednostek kg i cm oraz funty i cale.

> Usuwanie zapisu wagi ciata:

> W obszarze danych pacjenta wybierz pacjenta.
> Ze struktury menu wybierz pozycje Metody oceny.
> Wybierz zaktadke Ciezar.

> W tabeli Ciezar — spis zaznacz zapis, ktéry chcesz usungc.

Uwaga

Mozna usuwac¢ tylko zapisy oznaczone czarng czcionkg. Zapisy ozna-
czone czerwong czcionka zostaty utworzone poprzez inne zrodta da-
nych i nie mozna ich usuwad.

> Kliknij przycisk Usun.
Otwiera sie okno dialogowe z pytaniem bezpieczenstwa.

Kliknigcie przycisku tak usuwa zaznaczony zapis; klikniecie przycisku
nie przerywa proces, wartos¢ podana w zaktadce Ciezar pozostaje bez
zmian.
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3.11.4.2 Zaktadka Wzrost

Zakfadka podrzedna Limity umozliwia definiowanie limitow powiado-
mien o wadze przy uzyciu przyciskow Nowy, Edytuj, Usun, Zach.
i Odwotaj.

Aby zdefiniowacé taki zapis limitu, kliknij przycisk Nowy, nastepnie
ustaw date, warto$¢ minimalng i wartos¢ maksymailng, a nastepnie klik-
nij przycisk Zach..

Mozliwe jest definiowanie wielu zapisow limitéw, kazdy z osobng datg.
Zapis limitu dziata od daty jego zdefiniowania do nastepnego zapisu li-
mitu lub do obecnej daty, jezeli nie wystepuje kolejny zapis.

Uwaga

Stanowczo zaleca sie, aby dla kazdego pacjenta zdefiniowac¢ co naj-
mniej jeden zestaw limitéw z odpowiednig datg. Pamietaj, ze limity
beda miaty zastosowanie tylko do zapisow, ktérych data znajduje sie po
dacie limitéw.

Uwaga

Wartosci wagi, ktore znajdujg sie poza limitami korespondujgcymi z da-
tg zapisu wagi, sg podswietlone na czerwono.

Uwaga

Gdy aplikacja PatientOnLine dziatajgca w trybie klient-serwer jest pota-
czona z EDBMS i serwer jest skonfigurowany w taki sposoéb, ze zapisy
wagi ciata mozna edytowac na poziomie EDBMS, przyciski edycji w Pa-
tientOnLine nie sg widoczne, a menu Ciezar ciata jest chronione przed
zapisem.

W zaktadce Wzrost (patrz Zaktadka Wzrost, strona 77) mozna okre-
$li¢ wzrost pacjenta poprzez utworzenie nowego zapisu, bgdz edytowa-
nie czy usuniecie zapisu juz istniejgcego.

Uwaga

Zapis wzrostu pojawia sie przy kazdorazowym tworzeniu nowego zapi-
su ,Jakosé (QA)” lub gdy karta BCM jest personalizowana z nowg war-
toscig wzrostu, wprowadzanego bezposrednio do pozycji menu Perso-
nalizuj karte BCM. Wzrost — spis (patrz Zaktadka Wzrost, stro-

na 77) rowniez wyswietla te zapisy wzrostu, ale w innym schemacie ko-
loréw. Zapisy wzrostu mogg by¢ réwniez importowane z EDBMS.
Zrédio zapisu jest wyswietlane na liscie. Z zaktadki Wzrost, zapisy nie
majgce zrodia ,Zachowano recznie” nie mogg by¢ usuwane ani edyto-
wane.

W zakladce Wzrost sg dostepne nastepujgce pola:
Wzrost (cm lub cale),
Data.
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Tworzenie nowego zapisu
wzrostu

(LI

v
>

Edycja zapisu wzrostu

Tworzenie nowego zapisu wzrostu:

> W obszarze danych pacjenta wybierz pacjenta.
> Ze struktury menu wybierz pozycje Metody oceny.
> Wybierz zaktadke Wzrost.

> Kliknij przycisk Nowy.

> W polu Wzrost nalezy wprowadzi¢ odpowiednie warto$ci nume-
ryczne.

> W polu Data wybierz wtasciwg date lub zastosuj wyswietlang bieza-
cg date.

Wskazowka

Po ustawieniu kursora myszy na polu edycji Wzrost wyswietli sie okno
pomocy z informacjg o dopuszczalnych limitach minimalnych i maksy-
malnych. W menu Administracja/Ustawienia/Limity mozna zawsze
zmieni¢ limity wzrostu.

> Kliknij przycisk Zach..

Po pomyslnym zakonczeniu zachowywania wyswietla sie wyskakujgce
menu, ktore nalezy zatwierdzi¢, wybierajgc przycisk tak.

Edytowanie zapisu wzrostu:

> W obszarze danych pacjenta wybierz pacjenta.

> Ze struktury menu wybierz pozycje Metody oceny.

> Wybierz zaktadke Wzrost.

> W tabeli Wzrost — spis zaznacz zapis, ktory chcesz edytowac.

Uwaga

Mozna modyfikowac tylko zapisy oznaczone czarng czcionka. Zapisy
0znaczone czerwong czcionkg zostaly utworzone poprzez inne zrodia
danych i nie mozna ich edytowaé.

> Kliknij przycisk Edytuj.
> Teraz mozna zmieni¢ dane w polu Wzrost.

> W polu Data wybierz wtasciwg date lub zastosuj wyswietlang bieza-
cg date.

> Kliknij przycisk Zach..

Po pomysinym zakonczeniu zachowywania wyswietla sie wyskakujgce
menu, ktore nalezy zatwierdzi¢, wybierajgc przycisk tak.

Wskazowka

Jednostki miar wzrostu zalezg od ustawieh dostepnych w menu Admi-
nistracja/Ustawienia/Ustawienia danych laborat./Jednostki cieza-
ru i wzrostu. W dowolnej chwili mozna wybiera¢ sposréd dostepnych
jednostek kg i cm oraz funty i cale.
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Usuwanie zapisu wzrostu

Usuwanie zapisu wzrostu:

> W obszarze danych pacjenta wybierz pacjenta.
> Ze struktury menu wybierz pozycje Metody oceny.
> Wybierz zaktadke Wzrost.

> W tabeli Wzrost — spis zaznacz zapis, ktéry chcesz usungé.

Uwaga

Mozna usuwac tylko zapisy oznaczone czarng czcionkg. Zapisy ozna-
czone czerwong czcionkg zostaty utworzone poprzez inne zrédta da-
nych i nie mozna ich usuwac.

> Kliknij przycisk Usun.

Otwiera sie okno dialogowe z pytaniem bezpieczenstwa.

Klikniecie przycisku tak usuwa zaznaczony zapis, klikniecie przycisku
nie przerywa proces.

Zarejestrowane z innych zrédet danych

Metody oceny

Cigzar | Warost |Ci5nienie trwi| Bilans 0";¢un'c,i| BCM |nmputacjn Nosicielstwo w nosie | Dodathowe dane laboratoryjne Kornentm|

Warost - spis
Data
20030217
0021014

Wazrogt [om)] iridio
164 oA
176 Zachowang recanie
176 QA

6 QA
176

B

oA

Data

Lowy

Zapisane z zakladki Wzrost

llustr. 3.22 Zaktadka Wzrost

Zakfadka podrzedna Limity umozliwia definiowanie limitow powiado-
mien o wzroscie przy uzyciu przyciskow Nowy, Edytuj, Usun, Zach.
i Odwotaj.

Aby zdefiniowaé taki zapis limitu, kliknij przycisk Nowy, nastepnie
ustaw date, warto$¢ minimalng i wartos¢ maksymailng, a nastepnie klik-
nij przycisk Zach..

Mozliwe jest definiowanie wielu zapisow limitdw, kazdy z osobng data.
Zapis limitu dziata od daty jego zdefiniowania do nastepnego zapisu li-
mitu lub do obecnej daty, jezeli nie wystepuje kolejny zapis.
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3.11.4.3 Zakladka Cisnienie krwi

Tworzenie nowego zapisu
cisnienia krwi

Uwaga

Wartosci wzrostu, ktére znajdujg sie poza limitami korespondujgcymi
z datg zapisu wzrostu, sg podswietlone na czerwono.

Uwaga

Gdy aplikacja PatientOnLine dziatajgca w trybie klient-serwer jest potg-
czona z EDBMS i serwer jest skonfigurowany w taki sposob, ze zapisy
Wzrostu mozna edytowac¢ na poziomie EDBMS, przyciski edycji w Pa-
tientOnLine nie sg widoczne, a menu Wzrostu jest chronione przed za-
pisem.

W zaktadce Cisnienie krwi (patrz Zaktadka Cisnienie krwi, stro-
na 80) mozna dokumentowac cisnienie krwi i temperature ciata pa-
cjenta.

W zaktadce Cisnienie krwi sg dostepne nastepujgce pola:
Skurcz. (mmHg),
Rozkurcz. (mmHg),
Pozycja ciata,
Akcja serca (1/min),
Temperatura ciata (stopnie Celsjusza lub Fahrenheita),
Data.

Uwaga

Zapis cisnienia krwi jest wstawiany przy kazdym nowo utworzonym za-
biegu CADO. Spis cisnien krwi rowniez wyswietla te zapisy, ale w in-
nym schemacie koloréw. Zapisy cisnienia krwi mogg by¢ réwniez im-
portowane z EDBMS. Zrédfo zapisu jest wy$wietlane na liscie. Z za-
ktadki Cisnienie krwi, zapisy nie majgce zrodta ,Zachowano recznie”
nie moga by¢ usuwane ani edytowane.

Tworzenie nowego zapisu cisnienia krwi:

> W obszarze danych pacjenta wybierz pacjenta.
> Ze struktury menu wybierz pozycje Metody oceny.
> Wybierz zaktadke Cisnienie krwi.

> Kliknij przycisk Nowy.

> W polach Skurcz., Rozkurcz., Pozycja ciata i Akcja serca nalezy
wprowadzi¢ odpowiednie wartosci numeryczne.

> W polu Data wybierz wtasciwg date lub zastosuj wyswietlang bieza-
cg date.

> Wprowadz odpowiednig warto$¢ w polu Temperatura ciata.
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Edycja zapisu cisnienia
krwi

Usuwanie zapisu cisnienia
krwi

Wskazowka

Po ustawieniu kursora myszy na polach edycji Skurcz., Rozkurcz., Ak-
cja serca lub Temperatura ciata zostaje wyswietlona wskazéwka z od-
powiednimi dozwolonymi wartosciami minimalnymi i maksymalnymi.
Nie mozna wprowadzi¢ wartosci wykraczajgcych poza zdefiniowane
zakresy.

Wskazéwka

Jednostki miary temperatury ciata zalezg od ustawien dostepnych

w menu Administracja/Ustawienia/Ustawienia danych laborat./Jed-
nostki temperatury. W dowolnej chwili mozna zmienia¢ jednostki ze
stopni Celsjusza na stopnie Fahrenheita.

> Kiiknij przycisk Zach..

Po pomysinym zakonczeniu zachowywania wyswietla sie wyskakujgce
menu, ktdre nalezy zatwierdzi¢, wybierajgc przycisk tak.

Edytowanie zapisu cisnienia krwi:

> W obszarze danych pacjenta wybierz pacjenta.

> Ze struktury menu wybierz pozycje Metody oceny.

> Wybierz zaktadke Cisnienie krwi.

> W tabeli Spis cisnien krwi zaznacz zapis, ktéry chcesz edytowac.
> KIiknij przycisk Edytuj.

> W polach edycji Skurcz., Rozkurcz. Pozycja ciata, Akcja serca
i Temperatura ciala mozna zmieni¢/poprawi¢ dane.

> W polu Data wybierz wtasciwg date lub zastosuj wyswietlang bieza-
cg date.

> Kiiknij przycisk Zach..

Po pomysinym zakonczeniu zachowywania wyswietla sie wyskakujgce
menu, ktdre nalezy zatwierdzi¢, wybierajgc przycisk tak.

Usuwanie zapisu ci$nienia krwi:

> W obszarze danych pacjenta wybierz pacjenta.

> Ze struktury menu wybierz pozycje Metody oceny.

> Wybierz zaktadke Cisnienie krwi.

> W tabeli Spis cisnien krwi zaznacz zapis, ktéry chcesz usungc.
> Kiiknij przycisk Usun.

Otwiera sie okno dialogowe z pytaniem bezpieczenstwa.

Klikniecie przycisku tak usuwa zaznaczony zapis, klikniecie przycisku
nie przerywa proces, bez wprowadzenia zmian.

Fresenius Medical Care PatientOnLine

IFU-PL 08B-2022 79



Rozdziat 3: Obstuga

G

&

Metody oceny

Clgtar | Warost Ciénienie kiwi | Bilans objetodci | BCM | Amputaca | Nosicielstwo w nosie | Dodatkowe dane laborataryjne | | |
Ciénienie kowi | Limity |
Spis cidnied ki Meny Preeglsd restand
Data Skrcz. [mmHg] Rozkwrcz. [mmHg]  Akcja serca [1imin]  Pozycja cisla Temperstura cista [*C] Iricko
2004-07-06 175 5 80 Lezaca Zachowano recznie
2002-06-16 170 105 tm Siedzaca ZIachowano recznie
Shurcz. mmHg Pozycja cigka: Hiez Data:
Rozkurcz. mmHg Akcja sera Aimin
Temperatura ciata C
Howy

llustr. 3.23 Zaktadka Cisnienie krwi

Zakfadka podrzedna Limity umozliwia definiowanie limitow powiado-
mien o cisnieniu krwi i temperaturze przy uzyciu przyciskow Nowy,
Edytuj, Usun, Zach. i Odwolaj.

Aby zdefiniowaé taki zapis limitu, kliknij przycisk Nowy, nastepnie
ustaw date, wartos¢ minimalng i warto$¢ maksymalng skurczu, rozkur-
czu, tetna i temperatury, a nastepnie kliknij przycisk Zach..

Mozliwe jest definiowanie wielu zapiséw limitow, kazdy z osobng data.
Zapis limitu dziata od daty jego zdefiniowania do nastepnego zapisu li-
mitu lub do obecnej daty, jezeli nie wystepuje kolejny zapis.

Uwaga

Stanowczo zaleca sie, aby dla kazdego pacjenta zdefiniowac¢ co naj-
mniej jeden zestaw limitdw z odpowiednig datg. Pamietaj, ze limity
bedg miaty zastosowanie tylko do zapisow, ktérych data znajduje sie po
dacie limitéw.

Uwaga

Wartosci cisnienia krwi/temperatury, ktére znajdujg sie poza limitami
korespondujacymi z datg zapisu ci$nienia krwi/temperatury, sg pod-
Swietlone na czerwono.

Uwaga

Gdy aplikacja PatientOnLine dziatajgca w trybie klient-serwer jest potg-
czona z EDBMS i serwer jest skonfigurowany w taki sposob, ze zapisy
Cisnienia krwi mozna edytowac na poziomie EDBMS, przyciski edycji
w PatientOnLine nie sg widoczne, a menu Cisnienia krwi jest chronione
przed zapisem.
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3.11.4.4 Zaktadka Bilans objetosci

Zaktadka Bilans objetosci (patrz llustr. 3.24, Zaktadka Bilans
objetosci, strona 81) pozwala uzytkownikowi na przeglgdanie wartosci
bilansu objetosci z protokotdéw zabiegu ADO/CADO. To menu jest tylko
do odczytu.

Metody oceny

Clgtar | Warost| Ciénienis krwi Bilans objgtodci | BCM | Nasicialstwo w nasia | dano

Bilans objgtodci | Limity |

Spis bilansu objgtedce
Data Bitans abjgtosci [mi] Rodzaj systemu
2014-02-24 531 sleap-safe harmony
2014-02-23 153 sleegesafe harmony
2014-02-23 222 sleepesale harmany
2014-02-21 04
2014-02.20 788
2014-02-13 792
2014-02-18 N
2014-02-17 590
2014-02-16
2014-02-15 65
2014-02-14 992
2014-02-13

llustr. 3.24 Zaktadka Bilans objetosci

Dwukrotne klikniecie wiersza w kratce Bilans objetosci spowoduje
przejscie do menu Analiza zabiegu, na odpowiednim protokole zabie-
gu. W ten sposéb mozna uzyskaé natychmiastowy dostep do petnych
danych dotyczgcych zabiegu.

Zaktadka podrzedna Limity umozliwia definiowanie powiadomien o li-
mitach bilansu objetosci przy uzyciu przyciskow Nowy, Edytuj, Usun,
Zach. i Odwoltaj.

Aby zdefiniowacé taki zapis limitu, kliknij przycisk Nowy, nastepnie
ustaw date, warto$¢ minimalng i wartos¢ maksymailng, a nastepnie klik-
nij przycisk Zach..

Mozliwe jest definiowanie wielu zapisow limitéw, kazdy z osobng datg3.
Zapis limitéw dziata od daty jego zdefiniowania do nastepnego zapisu
limitu lub do obecnej daty, jezeli nie wystepuje kolejny zapis.

Uwaga

Stanowczo zaleca sie, aby dla kazdego pacjenta zdefiniowa¢ co naj-
mniej jeden zestaw limitéw z odpowiednig datg. Pamietaj, ze limity
beda miaty zastosowanie tylko do zapisow, ktérych data znajduje sie po
dacie limitéw.

Uwaga

Wartosci bilansu objetosci, ktére znajdujg sie poza zakresem odpowia-
dajgcym dacie zapisu bilansu objetosci, sg podswietlone na czerwono,
niezaleznie od menu, w ktérym sie wyswietlaja.
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3.11.4.5 Zakladka BCM

Uwaga

Jezeli aplikacja PatientOnLine dziatajgca w trybie klient-serwer jest po-
taczona z EDBMS, a serwer jest skonfigurowany w taki sposéb, Ze Li-
mity bilansu objetosci mozna edytowaé na poziomie EDBMS, przyciski
edycji w aplikacji PatientOnLine nie sg widoczne, a menu Limity bilansu
objetosci jest chronione przed zapisem.

Zaktadka BCM umozliwia analizowanie pomiaréw BCM pacjenta. Po-
miary BCM dostepne sg zaréwno w wersji numerycznej — zaktadka
Wyniki, jak i graficznej — zaktadka Wykresy. Dla kazdego pomiaru
BCM wyswietlane sg dane dotyczace wprowadzonych parametréw po-
miaru, skfadu ciata, parametréw Cole’a, danych nieprzetworzonych i ja-
kosci pomiaru.

Metody oceny

Chgrar | Warrost | Ciénienie krwi | Bilans objgtodci | BOM il w nasla | dana

Data Jakosc [%]  * Usuri Dane wejs Parametry ciala:
0160724 1.7 fata

nnnnnnnn dane o
0160722 880 S = L“.: ::’; Lg
b 07 9 2
@eo Baport , em BML 231 kgim?
20160717 878 & cié. shurcz mmHg
0160715 874 . S cit. rzhurcz mimHg

Wyniki | Wykresy |

2 Wykres Cole Cole | Dane surowe

Calkovita woda ciska B2 ] Waga przy znormal. nawod 732 kg
Woda zewnatrzkombrk 202 L Wskainik masy ciata X kgim?
Woda wewngtrzkom [FEE] L Indeks bezti masy ciaka B0 | kgm? T
Wspdicz. wody Zawn fwewnatrzkom .u_a? ] } Indeks th theszezowe 6.1 kym
Obj. dystrybuci mocznika :3! 7 L Bezit. masa ciata 51,3 | kg
Przewodnienie Wazglgdna masa thanki bezl 694 %

= Masa thuszczu 144 kg
Przewadnierie 08 L = |

Waglgdna masa Huszezu 194 %

Wzglgdne przewndnienie B %
i Masa komdrek ciala. 29,3 kg

Masa thanki tuszczowe) 19,5 kg

llustr. 3.25 Zaktadka BCM

W lewym gérnym rogu okna BCM znajduje sie tabela z zapisanymi po-
miarami BCM (dostarczonymi przez urzadzenie BCM), dotyczacymi ak-
tualnie wybranego pacjenta. Wyswietlone zostajg data pomiaru i ja-
kos¢. Zaznaczenie okreslonego wiersza w tabeli powoduje odswieze-
nie widoku wszystkich danych BCM w oknie.

W gérnym prawym rogu znajduje sie obszar z opisem Dane wejsc.:
wieku pacjenta, pici, wagi ciata, wzrostu, sredniego skurczowego i roz-
kurczowego cisnienia krwi i mierzonych przez BCM Parametréw ciata:
Objetosci dystrybucji mocznika (V), Bezttuszczowej masy tkanek (LTM)
i Wskaznika masy ciata (BMI).

W dolnej czesci ekranu znajduje sie obszar roboczy z dwiema zaktad-
kami — Wyniki i Wykresy. Zakladka Wyniki obejmuje wyniki Skiad
ciata, Wykres Cole-Cole i Dane surowe.

82

Fresenius Medical Care PatientOnLine IFU-PL 08B-2022



Rozdziat 3: Obstuga

Skiad ciata

Wykres Cole-Cole

Dane surowe

Sktad ciata odnosi sie do catkowita woda ciata, wody zewnagtrzkomork.,
wody wewngtrzkom., wspétcz. wody zewn./wewnatrzkom., obj. dystry-
bucji mocznika, przewodnienia, wzglednego przewodnienia, waga przy
znormal. nawod., wskaznika masy ciata, indeks beztt. masy ciata, in-
deks tk. tluszczowej, beztt. masy ciata, wzgledna masa tkanki beztt.,
masy ttuszczu, wzgledna masa ttuszczu, masy komorek ciata, masy
tkanki ttuszczowej. Odpowiednie klasy referencyjne, jesli sg dostepne,
zostaty wyswietlone w formie graficznej takiej samej, jak w urzadzeniu
BCM; patrz symbole — i = (patrz Zaktadka BCM, strona 82).

Opcja pozwala na wyswietlenie wykresu impedancyjnego danych nie-

przetworzonych pomiaru BCM. Dane nieprzetworzone odnoszg sie do
wartosci fazy i amplitudy (reaktancja AC i op6r) mierzonych przez urza-
dzenie BCM dla 50 réznych czestotliwosci. Krzywa danych nieprzetwo-
rzonych oznacza jako$¢ pomiaru. BCM oblicza rowniez wartos$¢ jakosci
dla kazdego pomiaru, ktory jest wyswietlony na ekranie. Warto$¢ jako-
$ci powyzej 90 oznacza dobrg jakos¢ danych nieprzetworzonych.

Wyniki | Wykresy

Skiad ciata || Wykres Cole-Cole | Dane surows

Jakosé pomiaru

Jakoii: 82,7 %

Jakosc nie jst optymaina,

"1 @

ﬂl—-._._-"

Reaktancja [ohm]

-
-

0 320 340 360 380 400 420 4 0 530 600 620 640 950 620 709

0 440 460 430 SO0 520 S40 60 5
Rezystancja [ohm]

llustr. 3.26 Wykres Cole-Cole

Opcja pozwala na wyswietlenie wartosci numerycznych danych nie-
przetworzonych pomiaru BCM, jak rowniez parametrow Cole: oporno$é
zewnatrzkomorkowa, opornosé srodkomoérkowa, alfa, opdznienie cza-
su, pojemnos¢ i biad.

Po nacisnieciu przycisku Eksp. surowe dane dane nieprzetworzone
zostang wyeksportowane do pliku o wartosciach oddzielonych tabula-
torami (*.tsv). Eksport danych nieprzetworzonych umozliwia ich dalszg
analize i przetwarzanie.

Zakftadka Wykresy obejmuje wykresy Sklad ciata, Przewodnienie
i Wzorzec nawodnienia dla wszystkich pomiaréw BCM dostepnych
w lewej gornej tabeli obszaru roboczego dla aktualnego pacjenta.

W przypadku wykreséw sktadu ciata parametry: przewodnienie, bez-
ttuszczowa masa ciata, masa tkanki ttuszczowej, skurczowe cisnienie
krwi i waga ciata sg przedstawione na tych samych wykresach. W przy-
padku przewodnienia wyswietlony zostaje jedynie przebieg parametru
przewodnienia. Wzorzec nawodnienia wyswietla skurczowe cisnienie
krwi w zaleznosci od przewodnienia.
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@

3.11.4.6 Zaktadka Amputacja

Wyniki |Wykresy ||

Skiad ciata _Przewodnienie | Wzorzec nawodnienia

Sktad ciata - 1 miesiacely

 g———— . o o ——0 i

. o o Y2 —

60

Cigzar [kg]
C’i‘i sku rf:z [ran;]

10 80
peec 16 pec 16

llustr. 3.27 Wykres Sktfadu ciata

Wszystkie dane wyswietlone dla jednego pomiaru BCM moga by¢ dru-
kowane w odpowiednim raporcie przez wybranie zagdanego pomiaru
BCM z listy i naci$niecie przycisku Raport. W raporcie zostajg za-
mieszczone odpowiednie wprowadzone dane i wyniki pomiaru BCM,
w formacie tekstowym i graficznym oraz wykresy powigzane (historia).

Nacisniecie przycisku Usun spowoduje (po potwierdzeniu przez uzyt-
kownika) wykasowanie wybranego pomiaru BCM.

Uwaga

Pomiary BCM mogg zosta¢ zaimportowane za pomocg pozycji menu
Importuj karte BCM z Komunikacja/Karta BCM, zgodnie z opisem
znajdujgcym sie w odpowiedniej czesci instrukcja uzywania.

W zakladce Amputacja (patrz Zaktadka Amputacja, strona 85) moz-
na okresli¢ stan amputacji u pacjenta poprzez utworzenie nowego zapi-
su badz edytowanie i usuniecie zapisu juz istniejgcego.

Dane sa 4 kategorie amputacji: z lewej/prawej strony oraz w gérnej/dol-
nej czesci ciata (konczyny gérne/konczyny dolne).

Amputacje mozliwe w gornej czesci ciata:
Reka,
K. gérna pon. tokcia,
Ramie pow. tokcia,
Ramie w barku,

Amputacje mozliwe w dolnej czesci ciata:
Stopa,
Koncz. d. pon. kolana,
Koncz. d. pow. kolana,

Koncz. d. w biodrze.
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G

G

Uwaga

Zapis amputacji zawsze odzwierciedla aktualny stan amputac;ji u pa-
cjenta. Po amputacji okreslonej kohczyny w kazdym przysztym zapisie
dot. amputacji bedzie ona juz zawsze wystepowata jako amputowana.

Stan amputacji mozna okresli¢, zaznaczajgc odpowiednie pola wyboru
dla lewej i prawej strony.

Metody oceny

Chgkar | Warrost | Clénienie krwi | Bilans objgtodci | BCM Amputacis | Nosiciel w nasla | dana

Spis amgutach
Data Lews ramig L. koricz. dol Prawe ramig Pr koficz. dol

[2003-06-10 Koficz_ d. pow._kolana__Rame pow. fokcia
2002-09-01 Stopa

Ramig w barku
Ramig pow. fokcia
K. gdma pon. fokcsa
Reka
Koncz d w biodize
Koficz, d pow kolana
Karicz. d. pan. kolana
Stopa

Howy Edytuj Usuii

llustr. 3.28 Zaktadka Amputacja

Uwaga

Niezaleznie od strony ciata, zaréwno dla gérnej, jak i dla dolnej czesci
ciafa, stan amputacji pokazywany jest w sposéb skumulowany. Zazna-
czenie pola wyboru na wyzszym poziomie amputacji automatycznie
spowoduje zaznaczenie wszystkich pdél wyboru na nizszych poziomach.
Ponadto podrzedne nizsze poziomy stang sie nieaktywne (szare) i usu-
niecie w nich zaznaczeh nie bedzie mozliwe. Anulowanie zaznaczenia
pola wyboru na wyzszym poziomie spowoduje — poziom po pozio-
mie — udostepnienie (dotychczas nieaktywnego) nastepnego nizszego
poziomu.

Uwaga

Nie mozna utworzy¢ dwéch zapiséw stanu amputacji o takiej samej Da-
cie. W tym przypadku pojawi sie komunikat ostrzegawczy i operacja zo-
stanie anulowana.

Uwaga

Stan amputacji ma charakter postepujacy w czasie. Kazda préba zapi-
sania stanu amputacji mniej zaawansowanego od poprzednio zareje-
strowanego nie powiedzie sie i pojawi sie komunikat ostrzezenia.
Nalezy klikng¢ przycisk tak w oknie komunikatu ostrzezenia, a nastep-
nie powroci¢ do widoku ekranu Amputacja w celu poprawienia stanu
amputacji.
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@ Uwaga
Nie mozna zapisa¢ tego samego stanu amputacji z réznymi Datami.
W tym przypadku pojawi sie komunikat ostrzegawczy i operacja zosta-
nie anulowana.

@, Uwaga
Gdy aplikacja PatientOnLine dziatajgca w trybie klient-serwer jest potg-
czona z EDBMS i serwer jest skonfigurowany w taki sposob, ze zapisy
stanu amputacji mozna edytowac na poziomie EDBMS, przyciski edyciji
w PatientOnLine nie sg widoczne, a menu stanu amputacji jest chronio-
ne przed zapisem.

3.11.4.7 Zakladka Nosicielstwo w nosie

Zaktadka Nosicielstwo w nosie pozwala uzytkownikowi na okreslenie
statusu nosicielstwa w nosie.

W zaktadce Nosicielstwo w nosie mozna wpisa¢ nastepujgce infor-

macje:
Nosicielstwo w nosie — Ujemny
Nosicielstwo w nosie — Dodatni
Komentarz (pole tekstowe)
Data
Tworzenie nowego zapisu Tworzenie nowego zapisu nosicielstwa w nosie:

nosicielstwa w nosie > W obszarze danych pacjenta wybierz pacjenta.

> Ze struktury menu wybierz pozycje Metody oceny.
> Wybierz zaktadke Nosicielstwo w nosie.
> Kliknij przycisk Nowy.

> W polu opcji Nosicielstwo w nosie mozna zaznaczy¢ stan nosi-
cielstwa w nosie.

> W polu edycji Komentarz mozna wpisa¢ dowolny tekst (opcjo-
nalnie).

> W polu Data wybierz wtasciwg date lub zastosuj wyswietlang bieza-
cg date.

> Kliknij przycisk Zach..

Po pomysinym zakonczeniu zachowywania wyswietla sie wyskakujgce
menu, ktore nalezy zatwierdzi¢, wybierajgc przycisk tak.

86 Fresenius Medical Care PatientOnLine IFU-PL 08B-2022



Rozdziat 3: Obstuga

Edycjazapisu nosicielstwa Edytowanie zapisu nosicielstwa w nosie:

W nosie > W obszarze danych pacjenta wybierz pacjenta.
> Ze struktury menu wybierz pozycje Metody oceny.
> Wybierz zaktadke Nosicielstwo w nosie.

> W tabeli Nosicielstwo w nosie — spis zaznacz zapis, ktory chcesz
edytowac.

> KIiknij przycisk Edytuj.
> Teraz mozna zmieni¢ dane w polu opcji Nosicielstwo w nosie.
> Mozna réwniez zmieni¢ tekst komentarza.

> W polu Data wybierz wtasciwg date lub zastosuj wyswietlang bieza-
cq date.

> Kliknij przycisk Zach..

Po pomysinym zakonczeniu zachowywania wyswietla sie wyskakujgce
menu, ktére nalezy zatwierdzi¢, wybierajgc przycisk tak.

Usuwanie zapisu Usuwanie zapisu nosicielstwa w nosie:

nosicielstwa w nosie > W obszarze danych pacjenta wybierz pacjenta.
> Ze struktury menu wybierz pozycje Metody oceny.
> Wybierz zaktadke Nosicielstwo w nosie.

> W tabeli ,,Nosicielstwo w nosie — spis” — zaznacz zapis, ktory
chcesz usungc.

> Kiiknij przycisk Usun.
Otwiera sie okno dialogowe z pytaniem bezpieczenstwa.

Kliknigcie przycisku tak usuwa zaznaczony zapis; klikniecie przycisku
nie przerywa procesu, wartos¢ podana w zakfadce Nosicielstwo
w nosie pozostaje bez zmian.

3.11.4.8 Zakladka Dodatkowe dane laboratoryjne

W zakiladce Dodatkowe dane laboratoryjne (patrz Zaktadka Dodat-
kowe dane laboratoryjne, strona 89) mozna zarzgdza¢ danymi labo-
ratoryjnymi, pochodzacymi z analizy krwi okreslonego pacjenta i doku-
mentowac jego status co do zakaznego zapalenia watroby typu B, C

i HIV. Tylko niektérzy uzytkownicy mogg dodatkowo okresla¢ markery
zapalenia watroby typu B, C oraz HIV. Okreslenie ,,Dodatkowe” ozna-
cza ,jako dodatek do testow QA” (patrz cze$¢ Jakosé (QA)).
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® Zaktadka Ogolne testy lab.

Mozna zapisywac¢ nastepujgce dane laboratoryjne:

mocznik,
lub

azot mocznika, w zaleznosci od wartosci podanych przez
miejscowe laboratorium,

kreatynina,

s6d,

potas,

glukoza,

albumina,

biatko,

wodoroweglan krwi zylnej,

wapn (catkowity),

fosfor (fosforan),

parathormon (natywny, bionatywny i catkowity),
fosfataza zasadowa,

biatko C-reaktywne,
hemoglobina,

hemoglobina glikowana (HbA1c),
ferrytyna,

wysycenie transferryny.

Marker CA125.

@ Uwaga
Przy uruchomionym systemie mozna przechodzi¢ z widoku danych
Mocznik na Azot mocznika — w zalezno$ci od tego, ktérg z tych da-
nych dostarcza miejscowe laboratorium — wybierajgc odpowiednig
opcje w menu Administracja/Ustawienia/Ustawienia danych la-
borat..

W aplikacji PatientOnLine zastosowano wygodng metode okreslania
jednostek miar poszczegdlnych danych laboratoryjnych. Zmian tych
mozesz dokonywa¢ w menu Administracja/Ustawienia/Ustawienia
danych laborat. Do kazdego rodzaju danych laboratoryjnych mozna
tatwo ustala¢ kazdg mozliwg jednostke.

Poza tym mozna tatwo ustawiaé/przywraca¢ domysine konwencjonal-
ne lub miedzynarodowe(SI) jednostki miar za pomocg jednego kliknie-
cia przyciskiem myszy.

W zaktadce Ustawienia danych laborat. zastosowano kontrole zakre-
séw wartosci poszczegolnych danych. Zakresy wartosci sg aktualizo-
wane automatycznie po ponownym zdefiniowaniu przez uzytkownika
jednostek miar.
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@:

Tworzenie nowego zapisu
Dodatkowe dane laborato-

ryjne

Uwaga

Zapis danych laboratoryjnych jest wstawiany przy kazdym nowo utwo-
rzonym tescie QA. Spis Dodatkowe dane laboratoryjne réwniez
przedstawia te zapisy danych laboratoryjnych QA, lecz w innym kolo-
rze. Danych laboratoryjnych QA nie mozna usuwac¢ ani edytowac¢ z po-
ziomu menu Dodatkowe dane laboratoryjne.

Tworzenie zapisu danych laboratoryjnych dla okreslonego pacjenta:
W obszarze danych pacjenta wybierz pacjenta.
> Ze struktury menu wybierz pozycje Metody oceny.

> Wybierz zaktadke Dodatkowe dane laboratoryjne.

Metody oceny
Cigiar | Warost | Cisnienie krwi | Bilans objgtosci | BCM | Amputacia | Nosicielstwo w nosie  Dodatkowe dane laborataryjne | Komantarz
Spis dodatkowych danych laborat

ETI S 7474 850 1123 ¢ 685 EX
2016-01-18 174.74 9,50 123 68.5 3T

20150810 100.76 2,90 510 30

Data

Wirusclogia

Mocznik

Kreatynina

Sdd

Potas

Giukoza:

Albumina

Bialko

Wodorowsgglan krwi zyinej
Wapi

Fasfor

t o Imgidi]

Imgidl]
ImEqL]
ImEqL]
Img/dl]
i)
Iedl]
ImEqL]
[mgidl]
Img/dl]

PTH intact

PTH bioimact

PTH calk

Fosfataza zasadowa
Bialke C-reaktyans:
Hemoghabing

HbAlc

Famytyna

Wysycenie transferyny:
CA12S

[pgimi]
[pgimi]
[pgimi]
[imi]
[mgL]
[g'd]
[l
[ng/mi]
%]

[ mfmi]

Hewy

llustr. 3.29 Zaktadka Dodatkowe dane laboratoryjne

> Kliknij przycisk Nowy.

> W polu Data wybierz wtasciwg date lub zastosuj wyswietlang biezg-
cq date.

> W odpowiednim polu (polach) wpisz wartos¢ (wartosci) badan labo-
ratoryjnych.

> Kiiknij przycisk Zach..

Po pomysinym zakonczeniu zachowywania wy$wietla sie wyskakujgce
menu, ktére nalezy zatwierdzic, wybierajgc przycisk tak.

W spisie Dodatkowe dane laboratoryjne wyswietla sie ostatnio utwo-
rzony zapis.

Uwaga

Zadna z danych laboratoryjnych nie jest obowigzkowa. Jednakze do
utworzenia nowego zapisu konieczne jest wpisanie co najmniej jednej
dane;.
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Edytowanie zapisu
Dodatkowe dane laborato-
ryjne

Usuwanie zapisu
Dodatkowe dane laborato-

ryjne

) Zaktadka Wirusologia

Zakladka Stan infekcji
(stan zakazny)

Edytowanie zapisu Dodatkowe dane laboratoryjne:
> W obszarze danych pacjenta wybierz pacjenta.

> Ze struktury menu wybierz pozycje Metody oceny.
> Wybierz zaktadke Dodatkowe dane laboratoryjne.

> W Spis dodatkowych danych laborat. wybierz zapis, ktéry chcesz
edytowac.

> Kliknij przycisk Edytuj.
Wszystkie pola danych sg dostepne do edycji.

> W polu Data wybierz wtasciwg date lub zastosuj wyswietlang bieza-
cg date.

> Kliknij przycisk Zach..

Po pomysinym zakonczeniu zachowywania wyswietla sie wyskakujgce
menu, ktore nalezy zatwierdzi¢, wybierajgc przycisk tak.

Wszystkie zmiany zostang zachowane w zapisie.

Usuwanie zapisu Dodatkowe dane laboratoryjne:

> W obszarze danych pacjenta wybierz pacjenta.

> Ze struktury menu wybierz pozycje Metody oceny.
> Wybierz zaktadke Dodatkowe dane laboratoryjne.

> W Spis dodatkowych danych laborat. wybierz zapis, ktéry chcesz
usungg.

> Kliknij przycisk Usun.

> Po zatwierdzeniu pytania bezpieczenstwa zaznaczony zapis zosta-
nie usuniety.

Po pomys$inym zakonczeniu usuwania wyswietla sie menu, ktére nalezy
zatwierdzi¢, wybierajac przycisk tak.

Opcja pozwala dokumentowac Stan infekcji pacjenta w zwigzku z za-
paleniem watroby typu B, zapaleniem watroby typu C i wirusem HIV.
Przez nacisniecie przycisku Nowy mozna wybra¢ jedng z trzech opciji
(Ujemny, Niezn., Dodatni) z odpowiedniego menu rozwijanego dla za-
palenia watroby typu B, C i wirusa HIV. Data zapisanego statusu zakaz-
nego powinna by¢ zaznaczona w polu Data. W przypadku edycji zapisu
nalezy najpierw wybraé zgdany element z Spis dodatkowych danych
laborat., nacisna¢ przycisk Edytuj i dokonac¢ zadanych zmian, a na-
stepnie nacisna¢ przycisk Zach., aby zapisa¢ dane lub przycisk Odwo-
taj w celu porzucenia operacji (patrz Zaktadka Stan infekcji (stan za-
kazny), strona 91). W celu usuniecia takiego zapisu nalezy wybrac¢ zg-
dang pozycje spisu Dodatkowe dane laboratoryjne z odpowiedniej li-
sty, a nastepnie nacisng¢ przycisk Usun i potwierdzi¢ operacije
usuwania.

90

Fresenius Medical Care PatientOnLine IFU-PL 08B-2022



Rozdziat 3: Obstuga

Zaktadka Laboratorium

Metody oceny

Cigtar | Warcst | Ciénienie krwi | Bilans abjgtodci | BCM | Amputacia | Nosiclelstwo w nasie  Dodatkowe dane laboratoryjne | Komentarz

Spis dodatkowych danyeh laboral

Data Mocznik HKreatynina Sad Gluknza Albuming

174,74 9.50 13 68.5 T
100,76 9.90 1.0 30

Dats 20170428
Ogéine testy | ogia |
nfekic | Laborator um
Hepatitis B Ujemny
Hepatitis C Upemery
HIV- Ligeminry -|
emny
Hiszn
atni

Zach Octwotaj

llustr. 3.30 Zaktadka Stan infekcji (stan zakazny)

Tylko uzytkownicy nalezgcy do grupy Full Medical lub majacy upraw-
nienia Prze. + Edytuj + Przepisz zabieg + Usun widzg zaktadke Labo-
ratorium i majg do niej dostep; w zaktadce tej mozna zapisywac status
niektérych parametrow krwi dla zapalenia watroby typu B, C i wirusa
HIV (patrz Zaktadka Laboratorium, strona 92). Dostepne sg nastepu-
jace parametry, jak pokazano w nastepnej tabeli:

Wirus hepatitis B Wirus hepatitis C HIV

(HBV) (HCV)

HBsAg Anty-HCV HIV

Anty-HBs HCV-RNA anty-HIV ELISA

HBcAg - anty-HIV Western
Blot

anty-HBc - Antygen P24

anty-HBc-IgM - HIV-RNA

HBeAg - -

anty-HBe - -

HBV-DNA - -

Tworzenie nowych zapiséw Laboratorium, edycja i ich usuwanie po-
winno by¢ wykonywane w normalny sposoéb (patrz powyzej, opis za-

ktadki Stan infekciji).
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3.11.4.9 Zakladka Komentarz

Metody oceny
Cigiar | Warost | Cisnienie krwi | Bilans objgtoici | BCM | Amputacia | Nosicielstwo w nosie Dodatkowe dane laborataryjne | Komantarz

Spis dodatkowych danych laborat
Data Mocznik Kraatynina Sad Glukoza Albumina
74.T: 9.50 na3 68.5 v

20160217 174.74
2016-01-18 174,74 9,50 n23 685 T
2015-09-10 100.76 9,90 510 30
Data 2017-04-28
Ogéine testy lsb. Wiruscloga |
Stan infakeci Laboratonum |
Wirus hapatitis B (HBV) Wirus hepatitis C (HCV)
HBsAg Higzn, - anty-HCW! Hiazn,
anty-HBs: Hiazn. - HCV-RMA. Higzn.
HBcAg Hiszn - Y
anty-HBe Hiazn - HV Hiezn.
anty-HBc-lghl Hiezn - anty-HIV ELESA Hiezn
HBeAg Hiezn = anty-HIV Westem Blot| Niezn
e blisze, - Antygen pld Hiezn
HEV:DhLA, Hiezn. = HIVRNA Niszn
iy
Niszn
Dodatni
Zach Ocdwokaj

llustr. 3.31 Zaktadka Laboratorium

Uwaga

Kazdy zapis Dodatkowe dane laboratoryjne zawiera dane Ogoine te-
sty lab. (takie jak Azot mocz., Kreatynina, Séd, Glukoza, ...CA125)

i dane z zakresu Wirusologia (takie jak: status zakazny dotyczacy za-
palenia watroby typu B, C i HIV), fgcznie z danymi Laboratorium (taki-
mi jak HBsAg, Anty-HBs, ..., HBV-DNA, Anty-HCV, HCV-RNA, HIV, ...,
HIV-RNA). Tworzenie nowego zapisu obejmuje wszystkie parametry.
Edycja istniejgcego zapisu takze dotyczy wszystkich parametrow, ktére
moga by¢ zmieniane. Usuniecie takiego zapisu spowoduje usuniecie
wszystkich danych (Ogdine, Wirusologia i Laboratorium).

W zaktadce Komentarz mozna wprowadzi¢ tekst ogélnego komenta-
rza i utworzy¢ nowy zapis, odnoszacy sie do pacjenta bgdz edytowaé
i usung¢ komentarz juz istniejacy.

W zaktadce Komentarz mozna wpisa¢ nastepujgce informacje:
Zalecane zywienie (pole tekstowe),
Ogolny komentarz (pole tekstowe),
Data.
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Tworzenie nowego zapisu Tworzenie nowego zapisu komentarza:

komentarza > W obszarze danych pacjenta wybierz pacjenta.
> Ze struktury menu wybierz pozycje Metody oceny.
> Wybierz zaktadke Komentarz.
> KIiknij przycisk Nowy.

> W polach tekstowych Zalecane zywienie i Ogélny komentarz mo-
zesz wpisac¢ dowolne informacije.

> W polu Data wybierz wtasciwg date lub zastosuj wyswietlang bieza-
cg date.

> Kiiknij przycisk Zach..
Po pomysinym zakonczeniu zachowywania wyswietla sie wyskakujgce
menu, ktdre nalezy zatwierdzi¢, wybierajgc przycisk tak.
Edycja zapisu komentarza Edytowanie zapisu komentarza:
> W obszarze danych pacjenta wybierz pacjenta.
> Ze struktury menu wybierz pozycje Metody oceny.
> Wybierz zaktadke Komentarz.
> W Spisie komentarzy zaznacz zapis, ktéry chcesz edytowac.
> Kiiknij przycisk Edytuj.

> Mozesz edytowaé zawarto$¢ pol tekstowych Zalecane zywienie
i Ogélny komentarz.

> W polu Data wybierz wtasciwg date lub zastosuj wyswietlang bieza-
cg date.

> Kiiknij przycisk Zach..
Po pomysinym zakonczeniu zachowywania wyswietla sie wyskakujgce
menu, ktére nalezy zatwierdzic¢, wybierajgc przycisk tak.

Usuwanie zapisu komen- Usuwanie zapisu komentarza:
tarza > W obszarze danych pacjenta wybierz pacjenta.
> Ze struktury menu wybierz pozycje Metody oceny.
> Wybierz zaktadke Komentarz.
> W Spisie komentarzy zaznacz zapis, ktéry chcesz usungg.
> Kiiknij przycisk Usun.
Otwiera sie okno dialogowe z pytaniem bezpieczenstwa.

Kliknigcie przycisku tak usuwa zaznaczony zapis; klikniecie przycisku
nie przerywa proces, zapis w zaktadce Komentarz pozostaje bez
zmian.
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3.11.5 Hospitalizacja

W menu podrzednym Hospitalizacja mozesz zarzgdza¢ wszystkimi
danymi zwigzanymi z hospitalizacjg pacjenta:

Szpitale (opis, nazwa),

Oddziat (opis, nazwa),

Pododdz. (opis, nazwa),

Personel zajmujgcy sie pacjentem,
Data przyjecia,

Data wypisu,

Numer ID,

Diagnoza.

Po wybraniu menu podrzednego Hospitalizacja wyswietla sie menu
edycji Hospitalizacja.

Status pacjenta
# Dane demograficzne
& Diagnoza i terapia
* Zap. tunelu i otrzewnej
= Metody oceny
Hospitalizacja

llustr. 3.32 Pozycja menu Hospitalizacja

Hospitalizacja

Szpal Dataprzyjecia  DOni Staradiagnoza  Kod ICD-10  Opis ICD-10 Nowy
(Ciy Hospital  J0M05-18 3 Hemalwia  NO28  Recunent and persislent haemaluna Unspecifed  © | Edyty)
City Hosptal 20021017 2 Zakaz. dostepu, T
Szptal: City Hospita mmm et s
Oddzia: Urol RO ¥
o Nr hist. choroby:
Pododdz . Surgery 4
Personel: Prof. Dr Torsten Sorensen
Komentarz:
Fully recovered

Stara diagnoza (EDTA)
Kod ICD-10:
Jedn. chorob. IC0-10

llustr. 3.33 Ekran Hospitalizacja

94 Fresenius Medical Care PatientOnLine IFU-PL 08B-2022



Rozdziat 3: Obstuga

Tworzenie nowego zapisu
hospitalizacji

\SLI

Tworzenie nowego zapisu hospitalizacji:

> W obszarze danych pacjenta wybierz pacjenta.
> Ze struktury menu wybierz pozycje Hospitalizacja.
> Kiliknij przycisk Nowy.

> Wybierz przycisk Wybierz personel.

Wyswietla sie wyskakujgce okno Wybierz szpital, oddziat, podod-
dziat i personel.

> Z menu rozwijanego Szpital wybierz wiasciwy szpital.
> Z menu rozwijanego Oddziat wybierz wiasciwy oddziat.
> Z menu rozwijalnego Pododdz. wybierz wiasciwy pododdziat.

> Na liscie Personel zaznacz klawiszem myszy personel zajmujgcy
sie pacjentem.

Uwaga

Zawarto$¢ listy Personel zmienia sie w zaleznosci od kryteriéw wybra-
nych w poprzednich menu rozwijanych.

> W menu Kliknij przycisk Przydziel

Wybdr zostaje zaakceptowany i wyswietli sie w menu edyciji.

Uwaga

Operacja Wybierz personel jest obowigzkowa. W razie braku danych
w tym polu kazda proba zachowania zapisu hospitalizacji zakonczy sie
niepowodzeniem i pojawi sie komunikat ostrzegawczy. Nalezy klikng¢
przycisk Ok w oknie komunikatu ostrzegawczego w celu powrotu do
menu edycji Hospitalizacja i wprowadzenia niezbednych danych.

> Za pomocg widoku kalendarza nalezy uzupetni¢ pole Data przy-
jecia.

Uwaga

Pole Data przyjecia jest obowigzkowe. W razie braku danych w tym
polu kazda préba zachowania zapisu hospitalizacji zakonczy sie niepo-
wodzeniem i pojawi sie komunikat ostrzegawczy. Nalezy klikngé przy-
cisk Ok w oknie komunikatu ostrzegawczego i powroci¢ do zaktadki
Hospitalizacja w celu wprowadzenia niezbednych danych. W widoku
kalendarza nalezy wybra¢ Date wypisu lub pozostawié¢ to pole puste.

> Za pomocg widoku kalendarza nalezy uzupetni¢ pole Data wypisu
(opcjonalnie).

Wskazowka
Pole Data wypisu nie jest obowigzkowe.

Mozna zostawic je puste i uzupetni¢ pézniej. Po uzupetnieniu pola edy-
cji Data wypisu automatycznie sg obliczane i wy$wietlane dni hospita-
lizacji.
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A

Edycja zapisu hospitali-
zacji

> W polu edyciji Nr hist. choroby nalezy wpisa¢ odpowiedni numer.

Uwaga

Pole Nr hist. choroby jest obowigzkowe, nie jest to jednakze indywidu-
alny numer. W razie braku danych w tym polu kazda préba zachowania
zapisu hospitalizacji zakorhczy sie niepowodzeniem i pojawi sie komu-
nikat ostrzegawczy. Nalezy klikng¢ przycisk Ok w oknie komunikatu
ostrzegawczego i powrdci¢ do menu edycji Hospitalizacja w celu uzu-
petnienia niezbednych danych.

> W polu Komentarz wpisz tekst komentarza (opcja).

Podaj odpowiednig diagnoze pacjenta:

> Kliknij przycisk B

Wyswietla sie okno dialogowe ICD-10.

> Ze struktury menu wybierz wtasciwg diagnoze.

W polu Wybrana choroba wyswietlajg sie pola Opis, Kategoria i Kod.
> Kliknij przycisk tak.

Wybér zostanie zaakceptowany w menu edycji.

> Kliknij przycisk Zach..

Po pomysinym zakonczeniu zachowywania wyswietla sie wyskakujgce
menu, ktore nalezy zatwierdzi¢, wybierajgc przycisk tak.

Alternatywnie w polu edycji Kod ICD-10 mozna wprowadzi¢ prawidtowy
kod ICD-10. Jezeli kod jest poprawny, pole Jedn. chorob. ICD-10 zo-
stanie zaktualizowane o odpowiedni tekst. Jezeli wprowadzony kod nie
jest prawidiowy, zostanie wyswietlony komunikat ostrzezenia.

Ostrzezenie
Ryzyko dla pacjenta w wyniku niewystarczajacej detoksykaciji.

Btedny wyboér w zakresie drzewa ICD-10 moze nie ujawni¢ ewentualne-
go stanu cukrzycowego pacjenta.

W takim przypadku moze zosta¢ przepisane nieprawidtowe stezenie
glukozy.

> Uzytkownik musi zweryfikowa¢ wybor drzewa ICD-10 po nacisnigciu
przycisku Zach..

Edytowanie zapisu hospitalizacji:

> W obszarze danych pacjenta wybierz pacjenta.

> Ze struktury menu wybierz pozycje Hospitalizacja.

> W tabeli Spis hospitalizacji zaznacz zapis, ktoéry chcesz edytowac.
> Kliknij przycisk Edytuj.

Informacje dotyczgce zmian w zapisie (patrz Tworzenie nowego zapi-
su hospitalizacji, strona 95).
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Zachowywanie edyto-
wanych danych

A

Usuwanie zapisu Hospitali-
zacji

Bezposrednio w menu edycji mozna edytowac¢ nastepujgce pola:
Data przyjecia,
Data wypisu,
Nr hist. choroby.

Nastepujace pola mozna edytowac tylko poprzez przycisk Wybierz
personel:

Szpital,
Oddziat,
Pododdz.,
Personel.
Nastepujace pola mozna edytowac tylko poprzez przycisk |:|
Kod ICD-10,
Jedn. chorob. ICD-10.

W polu edycji Kod ICD-10 mozna wprowadzi¢ prawidtowy kod ICD-10.
Jezeli kod jest poprawny, pole Jedn. chorob. ICD-10 zostanie zaktuali-
zowane o odpowiedni tekst. Jezeli wprowadzony kod nie jest prawidto-
wy, zostanie wyswietlony komunikat ostrzezenia.

> Kiiknij przycisk Zach..

Po pomysinym zakonczeniu zachowywania wyswietla sie wyskakujgce
menu, ktdre nalezy zatwierdzi¢, wybierajgc przycisk tak.

Ostrzezenie
Ryzyko dla pacjenta w wyniku niewystarczajacej detoksykacji.

Btedny wybdr w zakresie drzewa ICD-10 moze nie ujawni¢ ewentualne-
go stanu cukrzycowego pacjenta.

W takim przypadku moze zosta¢ przepisane nieprawidiowe stezenie
glukozy.

> Uzytkownik musi zweryfikowa¢ wybor drzewa ICD-10 po nacisnieciu
przycisku Zach..

Usuwanie zapisu Hospitalizaciji:

> W obszarze danych pacjenta wybierz pacjenta.

> Ze struktury menu wybierz pozycje Hospitalizacja.

> W tabeli Spis hospitalizacji zaznacz zapis, ktéry chcesz edytowac.
> Kliknij przycisk Usun.

Po potwierdzeniu pytania bezpieczenstwa klikniecie przycisku tak usu-
wa zaznaczony zapis.
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3.12 Dane medyczne

3.12.1 System i limity

@:

W menu Dane medyczne mozna wprowadzac¢ réznorodne dane doty-
czace systemow, przepiséw, analiz, jakosci i modelowania.

Uwaga

W celu umozliwienia dostepu do pozycji menu podrzednego, nalezy
najpierw zaznaczy¢ konkretnego pacjenta, aby jego dane byty widocz-
ne w obszarze danych pacjenta. W przeciwnym razie w obszarze da-
nych roboczych wyswietli sie komunikat ostrzegawczy i wybrana
opcja nie odniesie spodziewanego skutku.

Po wybraniu menu podrzednego System i limity wyswietla sie menu
edycji System i limity

(patrz llustr. 3.34, Pozycja menu System i limity, strona 98)
(patrz llustr. 3.35, Menu edycji System i limity, strona 99)

Dane medyczne
* Przepis DO

# Analiza zabiegu
» Jakosc (QA)

* Modelowanie

llustr. 3.34 Pozycja menu System i limity

W menu System i limity mozna administrowac systemami DO (dializy
otrzewnowej) kazdego pacjenta. Uzytkownik moze przypisa¢ pacjento-
wi okreslony system DO: CADO lub ADO bgdz kombinacje systemow
CADO i ADO. Jest réwniez system ogdiny Inna ADO, ktdry mozna wy-
braé. Jesli pacjentowi zostat przypisany taki system, wéwczas mozna
utworzy¢ przepis, ale nie moze zostac on zapisany na karcie pacjenta.
W tym systemie nie jest rowniez dostepna zaktadka Limity. W wiekszo-
$ci systeméw ADO mozna ustawiaé okreslone limity przepiséw zabie-
gu. Mozna to zrobi¢ w zaktadce Limity.

Uwaga

Nie mozna utworzy¢ nowego przepisu u pacjenta, dopoki nie zostanie
mu przyznany system DO.

Tworzenie nowego zapisu w pozycji menu Dane medyczne/Przepis DO
generuje komunikat ostrzegawczy, ktéry informuje uzytkownika, ze nie
wybrano systemu DO.
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3.12.1.1 Zaktadka System

W tym module znajdujg sie dwie zaktadki, System i Limity, ktorych
szczegotowy opis przedstawiono ponizej.

W zakiadce System pacjent jest przypisywany do okreslonego syste-
mu DO (patrz llustr. 3.35, Menu edycji System i limity, strona 99).

Dostepne sg nastepujace pola edyciji:
Rodzaj systemu ADO,
Ustaw date,
Rodzaj systemu CADO,
Jezyk,
Komentarz.

W niektorych systemach, jak np. w sleep-safe, w menu rozwijanym Je-
zyk nalezy jeszcze wybra¢ odpowiedni jezyk interfejsu systemu ADO.

Zwykle u pacjenta dializowanego otrzewnowo stosowany jest ten sam
system DO. Zmiane systemu wprowadza sie w tabeli Spis systemoéw.
Wykorzystywane systemy DO zostaty wyszczegdlnione w kolejnosci
chronologicznej. Aktualnie uzywany system wyswietla sie na gérze
listy.

System i limity
System | Limity |
Spis systemdw
Ustaw date Rodza) systemu ADO Jezyk Rodza) systemu CADO
2005-09-28 sleepesafe V2. 2x angislski stay-saie® bicaVerad
Ustaw date:
Komentarz:
a —i .
A I
Rodza) systemu ADO: Rodzay systemu CADO:
Jezyk
Bowy Edytyj Usud

llustr. 3.35 Menu edycji System i limity

Klikniecie pozycji w tabeli Spis systemoéw wyswietla w menu edyc;ji
wszystkie szczegoty okreslonego systemu DO razem z grafika.
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Tworzenie zapisu
systemu DO

]} R

Edycja zapisu systemu DO

Tworzenie zapisu systemu DO:

> W obszarze danych pacjenta wybierz pacjenta.

> Ze struktury menu wybierz pozycje System i limity.
> Wybierz zaktadke System.

> Kliknij przycisk Nowy.

> Z menu rozwijanego Rodzaj systemu ADO wybierz system ADO.

Uwaga

Gdy zapis wybranego systemu ADO bedzie zawierat grafike, ktore wy-
Swietli sie w menu edyc;ji.

Uwaga

Gdy jako system ADO wybrano sleepesafe, w menu rozwijanym Jezyk
wyswietli sie lista dostepnych jezykéw. W przypadku wybrania innego
systemu ADO, menu rozwijane Jezyk pozostanie puste.

> Z menu rozwijanego Jezyk (gdy bedzie dostepne) wybierz jezyk in-
terfejsu systemu ADO.

> Z menu rozwijanego Ustaw date wybierz date.

> Z menu rozwijanego Rodzaj systemu CADO wybierz system
CADO.

> Kliknij przycisk Zach..

Po pomys$inym zakonczeniu zachowywania wyswietla si¢ menu, ktére
nalezy zatwierdzi¢, wybierajgc przycisk tak. Okienko wyskakujace wy-
Swietla biezagcy system DO i przypomnienie o ustawieniu limitéw syste-
mu pacjenta.

Edycja zapisu systemu DO:

> W obszarze danych pacjenta wybierz pacjenta.

> Ze struktury menu wybierz pozycje System i limity.

> Wybierz zaktadke System.

> W tabeli Spis systemow zaznacz zapis, ktéry chcesz edytowac.
> Kliknij przycisk Edytuj.

Wszystkie pola mozna edytowac, jak opisano tutaj: (patrz Tworzenie
zapisu systemu DO, strona 100).

> Kliknij przycisk Zach..

Wszystkie zmiany zostang zaakceptowane.

Po pomys$inym zakonczeniu zachowywania wyswietla si¢ menu, ktére
nalezy zatwierdzi¢, wybierajgc przycisk tak. Okienko wyskakujgce wy-
Swietla biezagcy system DO i przypomnienie o ustawieniu limitéw syste-
mu pacjenta.
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Usuwanie zapisu
systemu DO

3.12.1.2 Zaktadka Limity

Usuwanie zapisu systemu DO:

> W obszarze danych pacjenta wybierz pacjenta.

> Ze struktury menu wybierz pozycje System i limity.

> Wybierz zaktadke System.

> W tabeli Spis systemow zaznacz zapis, ktéry chcesz usungg.
> Kliknij przycisk Usun.

Otwiera sie okno dialogowe z pytaniem bezpieczenstwa.

Klikniecie przycisku tak usuwa zaznaczony zapis; klikniecie przycisku
nie przerywa proces; zakladka System pozostaje bez zmian. Okienko
wyskakujgce wyswietla biezacy system DO (jezeli jest jakikolwiek)

i przypomnienie o ustawieniu limitow systemu pacjenta.

Uwaga

U pacjenta, ktéry nie jest juz poddawany dializie otrzewnowej (tymcza-
sowo lub na state), zaréwno system ADO, jak i CADO mozna ustawic¢
na Zaden.

W zakfadce Limity mozna okre$li¢ niektdre niezbedne parametry,
uwzgledniane przy prowadzeniu leczenia za pomocg cyklera ADO
u konkretnego pacjenta.

Kazdemu pacjentowi mozna przypisac jego wtasne parametry. Usta-
wiania limitéw sg dostepne tylko wtedy, gdy aktualnie wybrany system
DO posiada takg funkcje.

Mozna zarzadzaé réznymi rodzajami parametréw cyklera:

wartosci uprzednio wybrane/maksymalne, z bezwzglednymi wartoscia-
mi min./maks. wyznaczanymi przez cykler,

> zakres, z wstepnie zdefiniowanymi wartosciami,
> opcja (,tak” lub ,nie”).
> pojedyncza warto$¢.

W oknie Limity wyswietlajg sie najbardziej popularne funkcje. Naci-
$niecie przycisku Domysiny (Default) przywraca wstepnie zdefiniowa-
ne ustawienia limitow.

Uwaga

Limity okreslone w zaktadce Limity sg dostepne tylko w aktualnie po-
wigzanym systemie DO (pierwszy zapis od gory w tabeli Spis syste-
moéw zaktadki System).

W cyklerze sleep-safe podczas zmiany z ustawienia dla dorostych na
ustawienie dla dzieci, moze sie zdarzy¢, ze aktualne limity dla dorostych
bedg nieprawidtowe dla dzieci i wtedy wyswietlg sie czerwonym kolo-
rem. W takim wypadku nacisniecie przycisku DomysIny przywraca do-
mysine limity dla dzieci.
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System i limity
System Limity |

sleep-safe V2.20, angielski

Min Maks
Liczba cykli podst.: 1 =
OpozZnienie alarmu b F min .
Liczba cykh Tidal: : = =
Dodatkowy wyphyw. 3\ 1k (bez déw Podst. obj wplywu: 25 |2 3500 Sml
Poziom edyeji: 2 2) zmieri PD-Plus + (1 Objstose wphywu Tidal:| 2- ml
Szybk. wphywy = = mifmin
Kod zzawansowany: | £2 Temperatura wphywu: 350 5370 FcC
Obj. bezpiecz.: '\ 1: ml Czas zalegania: © = = min
Podst. UF = 1 = ml
Typ zestaws: ] Zesta slezpesate Tidal UF 0 =000 Zml
Min. wartoSC wyphywu: = % Szybkost wypt- : =230 2 miimin
Cak, objetosé : I
Maks. wart wypein g objetos¢ wphywu m

Edyty)

llustr. 3.36 Limity i opcje ustawien dla dorostych sleep-safe V2.2x

LT Wskazowka

N Po wybraniu ustawienia dla dzieci w sleepesafe, wyswietla sie grafika
misia przytulanki.

Specjalne limity i opcje ustawieh dla sleepesafe harmony sa przedsta-
wione ponizej.

System i limity
Systemn  Limiry
sleepesate harmorry V2.3

Wibrane wezesnisi  Maks.
Typ zestawy: Zo5t

Objgtodd wplywy: 2 -
Dozwolona oby pacjents
Sxysk. wphpns Fnlienin
Dazwolona obj. rezydusina
Dozwolone zmniejszenie czasu zaleg
Czas zalegania ot

Dazwalone zmnisjszenis obj. wphowu

Wydajnos< cewnika

2EEEEE

Szybhebt wypl rnlienin
Zalecana wydajnod cewnika

Dodatkowy wypkyw: T
Paziom dostepu

llustr. 3.37 Limity i opcje sleep*safe harmony — tryb zabiegu dla
dorostych

Zalecana wydajnos¢ cewnika jest wyliczana przez aplikacje Patien-
tOnLine na podstawie 7 ostatnich protokotéw zabiegow, przez poréw-
nanie wyliczonych czasoéw trwania faz wyplywu z przepisu z faktyczny-
mi czasami trwania faz wyptywu z protokotu zabiegu. Wartos¢ zaleca-
na, jezeli jest ustawiona jako Wydajnos$¢ cewnika w zaktadce System
i limity/Limity, spowoduje dostosowanie wyliczonego czasu trwania
faz wyplywu, aby lepiej dopasowac faktyczne czasy trwania wyptywu.
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@D

Uwaga

Tryb zabiegu wersji systemu sleepesafe harmony >\/2.3 mozna row-
niez zmienic na tryb zabiegu dla dzieci (patrz llustr. 3.38).

Podczas zmiany zestawu dla dorostych na zestaw dla dzieci, moze sie
zdarzy¢, ze aktualne limity dla dorostych beda nieprawidtowe dla dzieci
i wtedy wyswietlg sie czerwonym kolorem. W takim wypadku nacisnie-
cie przycisku Domysiny przywraca domysine limity dla dzieci.

System i limity
System Limity |
sleap-safe harmany = V2.3 «
X

Wybrane wczesnie) Maks

Tryb zabiegu: |Fedtryc:

Objgtose wphywu "
Dozwolona obj. pacjenta: 11 " mi
Szybk. wpkywu K Bl i
Dozwolona oby. rezydualna % miimin
Dazwolone Zmniejazenie czasy zaleg %
Czas zalegania ¢ in
Dazwalane zmnie| jszenie abj. wpbywu: | 10 g o min
Wydsinase cavmika 1
4 Szybkosé wypl.: 10 NE e
Zalecana wydanasc cewnika %

Dodathowy wyphw
Poziom dostgpu

Edytuj

llustr. 3.38 Limity i opcje dla wersji sleepesafe harmony >V2.3 — tryb
zabiegu dla dzieci

Uwaga

Wyczerpujgce informacje dotyczace limitow i opcji ustawienh sle-
epesafe harmony w tym zakresie znajdujg sie w instrukcja uzywania
cyklera sleepesafe harmony.

Specjalne limity i opcje ustawieh dla SILENCIA sg przedstawione po-
nize;.

System i limity
Systam [Limity |
SILENCLA,

Wivbrane wezednisi  Maks
Tryb zabiegu

Dazwolona obj. pacjenta: 11 % Objgtosc wphywu: =

#

Dozwolona obj. rezydualna:| 10
Czas zalegania: | 1
Dozwolons zmnispszenie czasu zaleg | 15 % 5 L

Dodatkowy wyphyw: | Tak (boz d7

Poziom dostepu

Edyty

lustr. 3.39 Limity i opcje dla SILENCIA

Uwaga

Wyczerpujgce informacje dotyczace limitdw i opcji ustawienn SILENCIA
w tym zakresie znajdujg sie w instrukcja uzywania cyklera SILENCIA.
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3.12.2 Przepis DO

Uwaga

Limity ustawione w cyklerze odnoszg sie do konkretnego pacjenta (sg
rézne u réznych pacjentéw).

Szczegoly opisujgce znaczenie kazdego parametru na ekranach limi-
téw, patrz okreslony instrukcja uzywania.

W menu Przepis DO mozna tworzy¢ przepisy dializy dla okreslonego
pacjenta, w zaleznosci od przypisanego mu systemu DO i limitow
w tym systemie (jesli wystepujg).

Uwaga

Nie mozna utworzy¢ nowego przepisu u pacjenta, dopdki nie zostanie
mu przyznany system DO.

Struktura menu Przepis DO r6zni sie w zalezno$ci od tego, czy wyste-
puje tgczenie systeméw ADO (sleep-safe, sleep-safe harmony, Sl-
LENCIA itp.) i CADO. W zwigzku z tym przepis moze zawiera¢ czesé
ADO i/lub CADO. tgczone przepisy wyswietlajg sie w dwoch zaktad-
kach — ADO i CADO — podczas gdy pojedynczy system wyswietla sie
w pojedynczej zaktadce — ADO lub CADO. Przepis sktadajgcy sie

z dwdch czesci, ADO i CADO, przedstawiono na ponizszej ilustracji.

Przepis DO - sleep+safe V2.20, angielski - stay*safe® bicaVera

Hazw Ostatnia zmiana = [ Mowy | Calk. czas [hh-mm]: 400
nipd 2 Edyiy 28
nipel_pdplus 2 Ty 32 .
cepd 20160 g1 ||
copdpdphus  M180822 =
[copd_pdphus_estra 20160921 ] s
- Raport 0600 1000 1200 1400 600 1300 2000 2200 9000 03O0 0400 D200
6 [An0T ik
apo |cano| vi [ ADO [ cano] infe
sleeprsafe V2.20, angielski - Zestaw sleepesafe
57 Ustawienia ogéine = F* Objetase [mi] S, Glukoza [%]
Nazwa przepisu Wyplyw PD-Flus: PO-Plus:
Rm‘v.al.zahegu ebipanr A
e Poczatk. wyphyw Ostatni wotyw: JF
Rodzaj raztwors Wplyw pocist: 7
R, bicaviera 1.75 F Temperatura [°C]
it PD-Pius: 8
akt Wyphyw podst
L VEshyw pod Wetyw
LEae F T Ostatni wphyw #F
Maks. motl. obj. wypein.: g  2000[mi]
[ == Czas zalegania [min] - Szybk przept [mlimin]
Czas zabeg. PD-Plus = Wetyw: g
Brcfl Czas zalegania = Viyphyw

llustr. 3.40 Okno Przepis DO z wybranym systemem ADO sleep-safe

Modut Przepis DO podzielono na nastepujgce czesci:
Lista przepiséw w lewym gérnym rogu,
Przyciski polecen w srodkowej czesci u gory,
Okno przegladu w prawym gérnym rogu,

Ustawienia przepisu z zakladkami ADO i CADO na dole.
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Przepis Adaptowanej ADO

Lista przepiséw zawiera nazwy przepiséw wraz z datg ich ostatniej
modyfikacji, ktére po zaznaczeniu mozna edytowaé/usuwacé/prze-
gladac.

Przyciskami polecen mozna wykonywaé nastepujgce operacje:
Nowy — tworzenie nowego przepisu,
Edytuj — zmiana istniejgcego przepisu,
Usun — usuwanie wybranego przepisu z bazy danych,
Zach. — zapisywanie przepisu w bazie danych,

Odwotaj — anulowanie operacji edycji z odrzuceniem
zmian,

Raport — tworzenie raportu.

Adaptowana ADO (aAPD) to koncepcja zaprezentowana przez prof.
M. Fischbacha. W przeprowadzonych badaniach (patrz pozycja litera-
tury 10 z rozdziatu 5.1) poddawat pacjentéw sekwencji wymian o krot-
kim czasie zalegania i niewielkiej objetosci, aby zwiekszy¢ UF, a na-
stepnie wymianom o dtuzszym czasie zalegania i wigkszych objeto-
Sciach, aby zwiekszy¢ usuwanie toksyn mocznicowych. Dorosli pacjen-
ci poddawani ADO ze srednig wartoscig D/P dla kreatyniny réwng 0,68
(w zakresie 0,58-0,80) poczatkowo otrzymali 2 razy niewielkg objetos¢
wypetnienia 1500 ml z cyklem wymiany trwajgcym 45 minut. Nastepnie
objetos¢ wypetnienia zmieniono na 3000 ml (1480—-1650 mil/m?), ktérg
podano 3 razy z cyklem wymiany 150 minut. Catkowity zabieg nocny
ADO trwat 9 godzin.

Poniewaz cyklery sleepesafe, sleep+safe harmony i SILENCIA majg
unikatowg ceche profilowania kazdego pojedynczego cyklu, umozliwia-
ja réwniez przepis aADO wg Fischbacha. Przepisami duzych objetosci
wypetnienia nalezy zarzgdzac przy uzyciu pomiardéw cisnienia $rodo-
trzewnowego (ang.: intra peritoneal pressure, IPP), aby unikngc¢ ryzyka
zbyt wysokiej wartosci IPP.

Jesli systemem ADO jest sleepesafe, sleepssafe harmony lub SILEN-
CIA, dla tworzenia nowego przepisu dostepna jest opcja ,Adaptowa-
na ADO”:
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MNowy przepis zabiegu @
Rodzaj zabiegu:
[V]ADO
Rodzaj systemu ADO:

sleepesafe V2.2x
Jezyk:
angielski

[/] Adaptowana ADO

[ MNast. = H Odwaotaj ]

llustr. 3.41 Opcja Adaptowana ADO

Jezeli pacjent ma ponizej 2 lat, opcja Adaptowana ADO jest niedostep-
na (patrz llustr. 3.41, Opcja Adaptowana ADO, strona 106).

MNowy przepis zabiegu @
Rodzaj zabiegu:
ADO

Rodzaj systemu ADO:

sleepesafe V2.2x
Jezyk:
angielski
Adaptowana ADD

Adaptowana ADO niezalecana. Pacjent ponizej 2 lat.

CADO

[ MNast. = H Odwaotaj ]

llustr. 3.42 Opcja Adaptowana ADO jest niedostepna dla dzieci ponizej
2 roku zycia

Gdy opcja ta jest zaznaczona, na nastepnej stronie pojawia sie mozli-
wos¢ edytowania parametrow aADO.
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@D

Tworzenie nowego
przepisu DO

Przepis sdaptowsnej ADO =
Testy QA
Rodzaj testu Data BSA [m2] Kreat. DIP P150 mocz. [min] P50 kreat. [min] P50 gluk. [min]
PFT 2016-02-17 1.60 072 56 10 B3
PFT 2016-01-18 180 0,72 “ m x|
FET 20150912 19 066 57 130 129
Zhidrka dob 20150810 189
PET + zhidrka dabowa 2015-08-03 19 063 51 121 126
Cr— ]
Cykde adaptowane) ADO
Uitrafiltracja
2170 [ Pl
223 |3 min

150 ~ %

Profil

Catk. czas [hh:mm]: 15:35
3

0B0D 0500 1000 11:00 1200 1200 1400 1200
2sze ustawienia przed nacisnigciem przycisku Nast " Dia duzych

<Wateez | [ Mast > | [ Odwolsj

llustr. 3.43 Okno Przepis adaptowanej ADO

W gornej czesci okna mozna przegladac liste dostepnych testéw QA.
Domyslinie lista zawiera 6 najnowszych testow QA, ktore nie sg testami
projektowania i nie sg starsze niz 25 miesiecy. Liste mozna rozszerzaé
az do wigczenia testu PET/PFT/PET+zbiorka dobowa, ale nie starsze-
go niz 25 miesiecy. W obszarze Cykle adaptowanej ADO mozna edyto-
wac objetosci wplywu i czasy zalegania w zakresie aktualnych limitow
pacjenta. Zaleznie od mozliwosci cyklera, mozna réwniez edytowac
stezenia glukozy. W dolnym obszarze wyswietla sie graficzny widok
przepisu.

Jezeli system ADO to sleepesafe lub sleepesafe harmony, dostepne
jest pole wyboru Profil. Zaznaczenie tej opcji umozliwia dodatkowo
edycje liczby cykli. Jezeli zaznaczono Profil, kolejnos¢ cykli dostoso-
wanego przepisu adaptowanej ADO moze by¢ przetgczona po naci-
$nieciu przycisku ikony znajdujgcego sie na lewo od pola wyboru Profil.
Opcja ta nie jest dostepna dla cyklera SILENCIA.

Uwaga

Po kliknieciu przycisku Nast. > przepis zostaje przestany do specjalne-
go edytora i modelu przepisu (sleepsafe, sleepssafe harmony lub Sl-
LENCIA), w ktéorym mozna go dodatkowo zmieniac i zapisac.

Tworzenie nowego zapisu Przepis DO:

> W obszarze danych pacjenta wybierz pacjenta.

> Ze struktury menu wybierz pozycje Dane medyczne.
> Woybierz pozycje menu podrzednego Przepis DO.
Otwiera sie menu edycji Przepis DO.

> W menu edyciji kliknij przycisk Nowy.

> Wybierz ADO i/lub CADO badz oba rodzaje zabiegow.

> Kiiknij przycisk Nast. >.
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Pozycje w zaktadce ADO

@:

Pozycje w zaktadce CADO

Edytowanie przepiséw DO

Pozycje w zakladce ADO

Uwaga

W zaleznosci od wybranego Rodzaju zabiegu, w edytorze przepisow
wyswietlg sie rézne zaktadki ADO i/lub CADO.

Przepis zostanie zaakceptowany w menu edyciji.

> W polu edycji Nazwa przepisu wpisz nazwe przepisu.

> Z menu rozwijanego wybierz Rodzaj zabiegu.

Uwaga

W zaleznosci od wybranej pozycji w polu Rodzaj zabiegu, zmiany be-
dzie mozna wprowadzi¢ w réznych polach edycji parametréw zabiegu.

> W polu edycji Nazwa przepisu wpisz nazwe przepisu.

> Z menu rozwijanego Liczba wymian recznych wybierz odpowied-
nig liczbe.

W tabeli wysSwietlane sg cykle CADO.

Wszystkie edytowane komdrki mozna modyfikowac, klikajgc je dwu-
krotnie. Po przekroczeniu ustalonych limitéw przekroczona wartosé be-
dzie oznaczona czerwong czcionka.

> Kliknij przycisk Zach..

Po pomysinym zakonczeniu zachowywania wyswietla sie wyskakujgce
menu, ktore nalezy zatwierdzi¢, wybierajgc przycisk tak.

Edytowanie zapisu Przepis DO:

> W obszarze danych pacjenta wybierz pacjenta.

> Ze struktury menu wybierz pozycje Dane medyczne.

> Wybierz pozycje menu podrzednego Przepis DO.

Otwiera sie menu edycji Przepis DO.

> W tabeli (w lewym gérnym rogu) zaznacz zapis ktory chcesz edy-
towad.

> Kliknij przycisk Edytuj.
Otwiera sie okno dialogowe Edytuj przepis.
Zaznaczony rodzaj zabiegu mozna zaakceptowaé lub zmienié.

> Kliknij przycisk Nast. >.

Mozna modyfikowac¢ nastepujgce pola edycji:
Rodzaj zabiegu,
Rodzaj roztworu,
PD-Plus,
Cykle podst.,
Cykle Tidal.
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@:

Pozycje w zakladce CADO

@D

Usuwanie przepisu DO

Tworzenie raportu

przepisu

W razie potrzeby mozna zmodyfikowaé parametry zabiegu.

Uwaga

Maksymalna mozliwa objetos¢ wypelnienia dla przepisu jest zawsze
wyswietlona i jest automatycznie aktualizowana za kazdym razem, gdy
zmienia sie warto$¢ objetosci wptywu (podstawowy, ostatni, PD Plus).

Mozna modyfikowac¢ nastepujgce pola edycji:
Nazwa przepisu,
Liczba wymian recznych.

W tabeli wyswietla sie liczba cykli.

Wszystkie edytowane komorki mozna modyfikowac, klikajgc je dwu-
krotnie. Po przekroczeniu ustalonych limitéw przekroczona warto$¢ be-
dzie oznaczona czerwong czcionkg.

> Kliknij przycisk Zach..

Po pomysinym zakonczeniu zachowywania wyswietla sie wyskakujgce
menu, ktére nalezy zatwierdzic¢, wybierajgc przycisk tak.

Uwaga

Po zapisaniu lub edytowaniu przepisu ADO nie nalezy zapominac
o zaktualizowaniu przepisu na karcie pacjenta. Przypomnienie pokaza-
ne jest po pomysinym zapisaniu przepisu ADO.

Usuwanie zapisu Przepis DO:

> W obszarze danych pacjenta wybierz pacjenta.

> Ze struktury menu wybierz pozycje Dane medyczne.
> Wybierz pozycje menu podrzednego Przepis DO.
Otwiera sie menu edycji Przepis DO.

> W tabeli (w lewym gérnym rogu) zaznacz zapis, ktéry chcesz
usungc.

> Kliknij przycisk Usun.
Otwiera sie okno dialogowe z pytaniem bezpieczenstwa.

Klikniecie przycisku tak usuwa zaznaczony zapis, klikniecie przycisku
nie przerywa proces.

Po pomysinym zakonczeniu usuwania wyswietla sie menu, ktére nalezy
zatwierdzi¢, wybierajgc przycisk OK.

Tworzenie raportu Przepisu DO:

> W obszarze danych pacjenta wybierz pacjenta.

> Ze struktury menu wybierz pozycje Dane medyczne.

> Wybierz pozycje menu podrzednego Przepis DO.

Otwiera sie menu edycji Przepis DO.
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> Wybierz z listy (w lewym gérnym rogu) zapis, dla ktérego ma by¢
utworzony raport.

> Kliknij przycisk Raport.

Po krétkim czasie przetwarzania danych raport wyswietli sie na ekranie
w uktadzie wydruku.

Kliknij ikone Drukarki.

> Raport zostanie wydrukowany na drukarce domysinej.
> Kliknij przycisk Zamknij raport..

Podglad wydruku zostanie zamkniety.

Okno przegladu W oknie przegladu wyswietlajg sie informacje o biezgcym zabiegu, do-

tyczagce czesci ADO lub/i CADO, wraz z widokiem graficznym. Ten ob-
szar zostat podzielony na cztery zakfadki:

Przejrzyj,
ADO,
CADO,

Info.

3.12.2.1 Zakladka Przejrzy;j

W zaktadce Przejrzyj wyswietla sie graficzny widok przepisu.

Catk. czas [hh:mm]: 24:00
3 - .

ra

© in = in M
T

02:00___10:00 1200 14:00 18:00 13:00 20:00 22:00 00:00 _ 02:00 04:00
Przejrzyj | ADO | CADO| Info |

Ohjetasé [L]

=]

08:00

llustr. 3.44 Zaktadka Przejrzyj w oknie Przejrzyj

Kolorem pomaranczowym oznaczono cykl PD-Plus.
Kolorem ciemnozoitym zaznaczono cykle dzienne.
Kolorem niebieskim zaznaczono cykle podst. ADO i Tidal.

Do kazdego cyklu jest przypisana odpowiednia wskazéwka.

3.12.2.2 Zakladka ADO z zaktadka podrzedng Informacja ADO

W zaktadce ADO wyswietla sie podsumowanie przepisu (taczny czas,
taczna objetosc¢ i potrzebne worki z ptynem). Ta informacja jest rézna

w zaleznosci od systemu ADO. Zaktadka sleepesafe dzieli sie na dwie
zaktadki podrzedne:

Informacja ADO
Worki
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(patrz llustr. 3.45, Zaktadka Informacja ADO w oknie Przejrzyj systemu
ADO sleep-safe, strona 111) i (patrz llustr. 3.46, Zakltadka Worki
w oknie Przejrzyj systemu ADO sleep-safe, strona 111).

& Catk. czas: 10:48 [hh:mm)]
¥ Catk. objetosé: 11200 [ml]

&, tacznie worki: 5(12220 ml)
7 Maks. objetosé wplywu: 2000 [ml]

# Maks. mozl. obj. wypetn.: 2000 [ml]

Przejrzy) ADOD CADCI| Info |

llustr. 3.45 Zaktadka Informacja ADO w oknie Przejrzyj systemu ADO
sleep-safe

3.12.2.3 Zakladka ADO z zakladka podrzedng Worki

3.12.2.4 Zaktadka CADO

&, t acznie worki: 5(12220 ml)

Rodzaj roztworu Gluk. Ca Obj. Liczba
| bicaVera 1.5% 1.75Ca 1,50 % 1,75 mmoll 3L 5
% Informacja ADO

i
Przejrzy] ADO |CADO| Info |

llustr. 3.46 Zaktadka Worki w oknie Przejrzyj systemu ADO sleep-safe

W przypadku przekroczenia ograniczenia tgcznej objetosci (patrz ,Limi-
ty”), informacja o tgcznej objetosci i tgcznej liczbie workéw wyswietli sie
czerwong czcionka.

W zaktadce CADO wyswietla sie podsumowanie przepisu (catk. czas,
catk. objetos$c, liczba i rodzaj workow).

W zaktadce CADO znajdujg sie dwie zaktadki podrzedne:
Informacja CADO,
Worki.

Zaktadka Informacja CADO w oknie Przejrzyj systemu CADO. Zaktad-
ka Worki jest podobna do zaktadki ADO.
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3.12.2.5 Zakladka Info

&) Catk. czas: 11:12 [hh:mm]
& Catk. objetosé: 4000 [ml]

I Wymiany: 2
@, t acznie worki: 2 (4000 mil)

{§ nformacia cADo | @, work |

Przejrzyj| ADO  CADO | Info |

llustr. 3.47 Zaktadka Informacja CADO w oknie Przejrzyj systemu
CADO.

Zaktadka Info — prezentuje krotki opis przepisu, wyswietlajgc jego na-
zwe i stosowany fgczony system DO.

W sekcji Ustawienia przepisu zaktadki ADO/CADO opisujg czes¢
ADO i CADO przepisu. Czes¢ CADO sktada sie z wymian dziennych,
podczas gdy czes¢ ADO (jesli wystepuje) sktada sie z cykli nocnych,
wykonywanych za pomocg cyklera.

Kazda zaktadka zawiera aktualny system ADO/CADO dotgczony do
przepisu. Niekoniecznie muszg by¢ one tozsame z systemem ADO/CA-
DO przepisanym pacjentowi. Na przyktad, pacjent stosujgcy PD-NIGHT
PatientCard i bicaVera moze miec tez przepis sleepesafe. W tym przy-
padku etykieta z nazwa systemu wyswietli sie czerwong czcionka, infor-
mujac uzytkownika, ze pacjentowi zostat przydzielony inny system. Po-
przez edycje takiego przepisu mozna wymusi¢ zmiane na aktualnie wy-
brany system.

® Przepis ADO — sleepesafe harmony

Zaktadka ADO dla sleepesafe harmony jest podzielona na dwie cze-

Sci: Ustawienia ogélne po lewej stronie, do wprowadzenia nazwy, ro-
dzaju przepisu i danych przepisu oraz czes¢ po prawej stronie, zawie-
rajgcg rézne parametry w zaleznosci od rodzaju przepisu. Ponizsze ro-
dzaje przepisoéw sg do dyspozycji dla sleepesafe harmony i mozna je
wybrac¢ z odpowiedniej listy rozwijanej: Podst., Standard, PD-Plus stan-
dard, Tidal oraz Adaptowana ADO.

Uwaga

Wartosci wprowadzanych parametrow dla wszystkich rodzajow przepi-
séw posiadajg swoje limity, jak podano w menu System i limity/Limity.
Wartosci tych limitéw sg podane jako wskazowki dla kazdego pola edy-
cji w odpowiednim edytorze przepisow.
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W oknie Przejrzyj w prawym gérnym rogu znajduje sie graficzne przed-
stawienie przepisu, informacje ogdéine dla przepisu ADO dotyczace
Czasu trwania zabiegu, Objetosci zabiegu, Liczby workéw, Dozwolona
obj. dla pacjenta i Dozwolona obj. rezydualna, Roztwér (z oznaczeniem
kolorami) wraz z rodzajem, stezeniem glukozy i wapnia, objetoscig i za-
lecang liczbg workéw, danymi przepisu CADO (o ile sg dostepne) oraz
krotkg informacjg dotyczgcg przepisu DO (nazwa, stosowane systemy
ADO i CADO).

A: Przepis podstawowy Przepis podstawowy dla sleepesafe harmony jest przedstawiony po-
nize;.

Przepis DO - sleep*safe harmony V2.3

Hazw Crstatnia zmiana Nowy Cafk. czas [rh:mam): 0&:00

basic 20180312 10:07 Edytuj 2c
standard 2017-04-27 10:38 = il
pogius 20170427 1035 51
tias FO17-04-27 1035 E 1
aapd 2017-04-27 10.35 n=
b 30 400 50 7

Rapart

Obggtose |L|

00:00 2100 0200
Przsjrzyj [ ADO | CADO] Info
L sleapssafe harmony V2.3 - Zestaw sleepssafe
-

Ustawiersa ogélne

Nazwa przepisu

Cykla: =
N Czas () [¢4  min
Rodzaj przepisu Caik. objglobt wetywu: i | =| mi zalegania
Objgtosc #~ ml
Calle. czas trwania: b Wby
Dozwlena obj -
Wetyw pacjenta
o Duzwelona oby. -
Maks. objpios wiywu: & mi rezydusing: W =
Fozwir %) . a o = Objetost zabiegu: i ml
- Czas trwania  # hh-mm
i wplywe
‘Obigtosc: m Baz wpt zabiegu

Raztwor: g % ca” mmoll

Szczegoly
llustr. 3.48 Przepis podstawowy — sleepesafe harmony

Dla tego rodzaju przepisu wprowadzane sg nastepujagce dane:

> Obj. poczgtkowego wyptywu — parametr opcjonalny. Gdy zazna-
czona jest opcja Drenaz, cykler dokonuje automatycznego poczat-
kowego wyptywu sterowanego cisnieniem.

> Calk. objeto$¢ wptywu.
> Calk. czas trwania (zabiegu).
> Maks. objeto$¢ wptywu.

> Plyn do zabiegu wraz ze stezeniami Glukozy i Wapnia — wszystkie
te wartosci mozna wybrac z list rozwijanych.

> Obj. ostatniego wptywu — parametr opcjonalny. Jesli wybrano opcje
Bez wplywu, wowczas ten ostatni cykl nie zostanie przeprowadzo-
ny. Jesli nie wybrano tej opcji, nalezy poda¢ wartos¢ ostatniej obje-
tosci wptywu. Ptyn do ostatniego wptywu powinien zosta¢ wprowa-
dzony z uwzglednieniem nazwy, stezenia glukozy i wapnia, ktére
mozna wybrac¢ z odpowiednich list rozwijanych.

Po prawej stronie podane sg Wartosci wyliczone dotyczgce liczby
Cykli, Czasu zalegania, Objetosci wptywu, Dozwolona obj. pacjenta,
Dozwolona obj. rezydualna, Objetos¢ zabiegu oraz Czasu trwania za-
biegu.
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Przyciskiem Szczegoty otwiera sie okno dialogowe z informacjami

0 kazdym cyklu przepisanego zabiegu dotyczgcymi Objetosci wptywu,
nazwy Roztwor, stezenia glukozy i wapnia, Czasu zalegania, Objetosci
wyptywu i Czasu trwania cyklu. Zadnego z tych parametréw nie mozna
edytowac.

@ Uwaga
Profilowanie nie jest dozwolone ani dla przepisu Podst., ani dla Przepi-
su adaptowanej ADO.

B: Standardowy przepis Standardowy przepis dla sleepesafe harmony jest przedstawiony po-
nizej.
Przepis DO - sleep*safe harmony V2.3

Hazw Crstatnia zmisna Hawy
basic 2018-03-12 10.07. Edytuj

[ 04, 10-35,
standard 2007-04-27 10:35., | Usaii
pdphus 2017-04-27 10:35
tidal 017-04-27 1035
anpd HT-04-27 1035
Rapart g0 0200 ON00 0400 GS0D 0608 T
Przsjrzyj [ ADO | CADO| Info
ADO A0 | LAD0) I )
L sleepesafe harmony V2.3 - Zestaw sleapsale
e oo Y eep
Ustawienia ogdine Standard
Poczath. wypd Wartogch wyliczone
Nazwa przapisu Objgtose = mi
Dozwolona obj
- ml
Rodzaj przepisy Cykle podst. pacionts: W
- Cyide
= - Do @ 11 o
Objgtase wphywa: 2 = ml v
Objetosé zabiegu g mi
Czas zalegania: () 74 = min
Czas trwania hh-mm
Roztwér: W4 % ca mmall zabisgu
dstatni wphye
Onjgtosc: #5 mi

Raztwée: i} b % Ca mmall
Prafil

llustr. 3.49 Standardowy przepis — sleep*safe harmony

Dla tego rodzaju przepisu wprowadzane sg nastepujgce dane:

> Obj. poczatkowego wyplywu — parametr opcjonalny. Gdy zazna-
czona jest opcja Drenaz, cykler dokonuje automatycznego poczat-
kowego wyptywu sterowanego cisnieniem.

> Dane Cyklu podst. dotyczgce liczby cykli, Objetosci wptywu, Czasu
zalegania i Roztwor do zabiegu (wraz z stezeniami Glukozy i Wap-
nia, wybierane z odpowiednich list rozwijanych).

> Obj. ostatniego wptywu — parametr opcjonalny. Jesli wybrano opcje
Bez wplywu, wéwczas ten ostatni cykl nie zostanie przeprowadzo-
ny. Jesli nie wybrano tej opcji, nalezy podac warto$¢ ostatniej obje-
tosci wptywu. Ptyn do ostatniego wptywu powinien zosta¢ wprowa-
dzony z uwzglednieniem nazwy, stezenia glukozy i wapnia, ktére
mozna wybrac z odpowiednich list rozwijanych.

Po prawej stronie podane sg Wartosci wyliczone Dozwolona obj. dla
pacjenta, Dozwolona obj. rezydualna, Objetosci zabiegowej oraz Czasu
trwania zabiegu.
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C: Przepis PD-Plus
standard

D: Przepis Tidal

Przyciskiem Profil otwiera sie okno dialogowe, w ktérym mozna doko-
nac profilowania Objetosci wptywu, Roztwér (rodzaj, stezenia glukozy
i wapnia) oraz Czasu zalegania dla kazdego przepisanego cyklu po-
przez zaznaczenie odpowiedniego pola wyboru Profilowania dla kazde-
go parametru.

Wskazowka

Profilowane parametry sg oznaczone etykietg Profil w edytorze prze-
pisow.

Ten rodzaj przepisu jest podobny do Standardowego przepisu, ma jed-
nak dodatkowe dane wejsciowe dotyczgce cyklu PD-Plus, a miano-
wicie:

> Objetos¢ wptywu.
> Czas trwania przerwy PD-Plus.

> Plyn do cyklu PD-Plus (wraz ze stezeniami Glukozy i Wapnia —
wszystkie te wartosci mozna wybrac¢ z list rozwijanych).

Wszystkie szczegoty opisane w punkcie B odnoszg sie takze do prze-
pisu PD-Plus standard.

Przepis Tidal dla sleepesafe harmony jest przedstawiony ponizej.

Przepis DO - sleep*safe harmony V2.3

Mazw | hoowy Cafk, czas [hh:mm]: 18:55
basic Edyty) _ ‘_
standard — =
pdplus 0174
[tical =
aapd - ‘r
Raport o000 0290 D400 06:00 DED0 10:00 12100 14:00 15:00
8 Przejrzyj | ADO [ CADO| Info |
ADD Iyl | AU | LAUB ko |
Ll stoapesafo harmany V2.3 - Zustaw stoapesale
-—
Ustawisnia agéing Tidal
Poczatk. wypl Wartoéci wyliczone
Mazwa przepesy: Cbjgtosc = ml
Cykle Podst # ° Daozwolona oby m
Rodza) preepisu S pacjenta w
( 2

Dozwolona obj

m
rezyduaing

Podst. & Tidal

Podst. obj. wplywu: &
Obj. wpl. Tidal- ™
Czas zalegania ]

Raziwée. g} 03

mi

ml Obj. wypt. Tidal: =

min

Ca’

Objgtoés zabiegu: &
= mil

Czas trwania gy 1

zabiegu
mmall

m

hh-mm

Obigtose /5 = mi

Roztwir: sfu; bat % 1 Ca’ mmol|
Profil =

llustr. 3.50 Przepis Tidal — sleep*safe harmony

Dla tego rodzaju przepisu wprowadzane sg nastepujgce dane:

> Obj. poczatkowego wyplywu — parametr opcjonalny. Gdy zazna-
czona jest opcja Drenaz, cykler dokonuje automatycznego poczat-
kowego wyptywu sterowanego cisnieniem.

> Liczba cykli podst. i Tidal.
> Podst. obj. wptywu, obj. Tidal wpt. i wypt..
> Czas zalegania.

> Roztwor do Cykli podst. i Tidal (wraz ze stezeniami Glukozy i Wap-
nia, wszystko mozna wybrac¢ z list rozwijanych).
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E: Przepis adapto-
wanej ADO

> Obj. ostatniego wptywu — parametr opcjonalny. Jesli wybrano opcje
Bez wplywu, wéwczas ten ostatni cykl nie zostanie przeprowadzo-
ny. Jesli nie wybrano tej opcji, nalezy podac wartos¢ ostatniej obje-
tosci wptywu. Ptyn do ostatniego wptywu powinien zosta¢ wprowa-
dzony z uwzglednieniem nazwy, stezenia glukozy i wapnia, ktére
mozna wybrac¢ z odpowiednich list rozwijanych.

Wartosci wyliczone i opcja Profil sg takie same jak w przypadku opi-
sanych wczesniej Standardowych przepiséw i standardowych przepi-
séw PD-Plus.

Adapted APD Prescription (Przepis adaptowanej ADO) dla sle-
epesafe harmony jest przedstawiony ponize;.

Przepis DO - sleep*safe harmony V2.3

Hazw Ostatnia zmiana | Mawy Catk. czas [hh:mm]: 10:33
basic 20180312 10-07 Edytuj . : : - ' : .

7-04-27 10:35
standard 2017-04-27 10:35 T
pdplus 2017-04-27 10 35

tidal 2017-04-27 10:35

aapd 2017-04-27 10.35.. |

ADO

L steapesafe harmony V2.7 Zestaw sieaprsafa
- Y P

Ustawienia ogdine Adaptowana ADO
Poczatk. wypl. Warnodci wyliczone
Nazwa przepesu Obystode: ml
Dazwolona abj - -
Rodzaj przepisy paciens
i Deewalona b, _
rezydualna, ™ m
Objetost zabegu g ml
Cykle 35 el U .
Objgtose wplywu: g =|mi
- = Czas trwania hh-mim
Czas zalegania: min Zabequ
Rogtwir: 384 o312 % e 1 memol]
Ostatni wiplyw
Objetosc: #5 = ml
Roziwir: $Ra) balance % ™ |1.25 mencl|

Szczegéty

llustr. 3.51 Przepis adaptowanej ADO — sleepesafe harmony

Koncepcja terapii ,adaptowanej ADO” wg prof. M. Fischbacha sktada
sie ze standardowego przepisu 5 cykli, z czego 2 to cykle o krétszym
czasie zalegania i niewielkiej objetosci wptywu, a 3 to cykle o dtuzszym
czasie zalegania i duzej objetosci wptywu. Pierwsze 2 cykle majg na
celu osiggniecie ultrafiltracji, a ostatnie 3 utatwiajg prawidtowy klirens
toksyn mocznicowych z diuzszymi czasami dyfuzji, takich jak kreatyni-
na i fosforan.

Terapia Adaptowanej ADO jest niedostepna, jesli pacjent ma mniej niz
2 lata.

Dla tego rodzaju przepisu wprowadzane sg nastepujgce dane:

> Obj. poczgtkowego wyptywu — parametr opcjonalny. Gdy zazna-
czona jest opcja Drenaz, cykler dokonuje automatycznego poczat-
kowego wyptywu sterowanego cisnieniem.

> Dane cykli 1-2 dotyczgce Objetosci wptywu, Czasu zalegania i Roz-
twor do zabiegu (wraz z stezeniami Glukozy i Wapnia, wybierane
z odpowiednich list rozwijanych).

> Dane cykli 3-5 dotyczgce Objetosci wptywu, Czasu zalegania i Roz-
twor do zabiegu (wraz z stezeniami Glukozy i Wapnia, wybierane
z odpowiednich list rozwijanych).
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> Obj. ostatniego wptywu — parametr opcjonalny. Jesli wybrano opcje
Bez wpltywu, wowczas ten ostatni cykl nie zostanie przeprowadzo-
ny. Jesli nie wybrano tej opcji, nalezy poda¢ wartos¢ ostatniej obje-
tosci wptywu. Ptyn do ostatniego wptywu powinien zosta¢ wprowa-
dzony z uwzglednieniem nazwy, stezenia glukozy i wapnia, ktére
mozna wybrac¢ z odpowiednich list rozwijanych.

Wartosci wyliczone sg takie same jak w przypadku opisanych wcze-
$niej standardowych przepiséw, przepiséw PD-Plus Standard i Tidal.

Przyciskiem Szczegoly otwiera si¢ okno dialogowe z informacjami
0 kazdym cyklu przepisanego zabiegu, jak to opisano dla przepisu pod-
stawowego.

Uwaga

G

Profilowanie nie jest dozwolone ani dla przepisu Podst., ani dla Przepi-
su adaptowanej ADO.

Uwaga

C

Wyczerpujace informacje dotyczgce parametréw przepisu w tym zakre-
sie znajdujg sie w instrukcja uzywania cyklera sleepesafe harmony.

Y Przepis ADO — sleepesafe

Zaktadka ADO dla sleepesafe zawiera nastepujgce elementy:

Przepis DO - sleep+safe V2.20, angielski - stay*safe® bicaVera

MNazw Ostatnia zmiana  * |N0—A'; Caik. czas [hhemm]: 1303
capd 2016-09-27 Edytuj .
ipd 2016-08-26 Usun E -
ripd 2016-09-26 2 s
nipd_pdphus 2016-05-24 E
cepd 2016-09-23 i
ccpd pdplus 2016-03-22 = Raport 0100 0200 0300 D400 9S00 0SS0 0700 OBR0 DI00 1G:00 1100 1Z00 1300
400 | Frzepzyi [ ADO ] CADO] info
sleepeaale V2,20, angielski - Zestaw sleepssafe
32 Ustawsenia ogding E W Objetoc [mi] B Glukoza [%)
Nazwa przepisu Wyphyw PO-Plus. Po-Pus 8 1
Wehyw PO-Plus: 5 Wi
Fodza) zablegu T oy
= N Ostatni wptyw: ## 1
W d:
Rodzaj roztwons __me e
&, |caPDDPCA 23 § Viphyw Tidal: o Temperatura [*C]
POl Wyphya Tidl POPlus:
a . W i
L] yphyw podst. —
Cykle padst A Ostatri wohyw: o iy
Cykla Tidal Sy Maks. mokl. obj. wypein.: g  2200(mi]
) = (Czas zabegania [min] % Szybik przept [mlmin|
Czas zalag PD-Plus = Wiptyw: &
o] Czas zalegania = Wyphyw:

llustr. 3.52 Przepis ADO — sleepesafe

Ustawienia ogolne (z lewe)),
Cykl (od srodka do prawej),
Profil (przycisk na dole).
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W sekcji Ustawienia ogélne mozna dokonywaé nastepujgcych wpi-
séw/ustawien:

Nazwa przepisu,

Rodzaj zabiegu,

Rodzaj roztworu,

Opcja PD-Plus aktywna/nieaktywna,
Cykle podst. (liczba),

Cykle Tidal (liczba).

@ Uwaga
Nazwa przepisu pokazuje sie na wyswietlaczu cyklera sleep-safe. Za-
leca sie uzywanie tatwo kojarzgcych sie nazw.

W sekcji Cykl mozna dostosowac nastepujgce wartosci:
Objetos¢,
Czas zalegania,
Glukoza,
Temperatura,

Szybk. przept.

@, Uwaga
Gdy rodzaj zabiegu bedzie wykluczat pewne opcje, wtasciwe pola bedg
albo niewidoczne, albo niedostepne.
Przykfad:

W zabiegu standardowym wszystkie pola zwigzane z cyklem Tidal
beda niewidoczne.

@ Uwaga
Niektoére wartosci fazowe (np. objetos¢ wyptywu) mogg skorygowac sie
automatycznie po przekroczeniu limitéw okreslonych w module Sys-
tem i limity.

Po dokonaniu zmiany nalezy sprawdzi¢ doktadnie wszystkie usta-
wienia.
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) Przepis ADO — SILENCIA

@D

Przyciskiem Profil mozna dostosowa¢ kazdg faze zabiegu.

P =
Viptyw Zaleg. Wypyw i
Cykl = — Czas cyklu
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llustr. 3.63 Wyskakujgce okno Profil

Zaznacz pole wyboru Profil, umieszczone w nagtdwkach kolumn, w ce-
lu uruchomienia profilu w poszczegdlnej kolumnie.

Wskazowka

Gdy zaznaczysz pole wyboru Profil w okreslonej kolumnie, zamiast
wartosci numerycznej wyswietli sie stowo Profil.

Wskazéwka

Sekcja Cykl i zaktadka Profil sg ze sobg powigzane; zmiany dokonane
w jednej z nich zostang zastosowane w takze w drugie;j.

Uwaga

Informacje dotyczace definicji i parametrow przepiséw, patrz instrukcja
uzywania sleep-safe.

Zaktadka ADO dla SILENCIA jest podzielona na dwie czeéci: Ustawie-
nia ogdlne po lewej stronie, do wprowadzenia nazwy, rodzaju przepisu
i danych przepisu oraz cze$¢ po prawej stronie, zawierajgcg rézne pa-
rametry w zaleznosci od rodzaju przepisu. Ponizsze rodzaje przepiséw
sg do dyspozyciji dla SILENCIA i mozna je wybraé z odpowiedniej listy
rozwijanej: Standard, Tidal oraz Adaptowana ADO.

Uwaga

Wartosci wprowadzanych parametrow dla wszystkich rodzajow przepi-
sOw posiadajg swoje limity, jak podano w menu System i limity/Limity.
Wartosci tych limitdw sg podane jako wskazowki dla kazdego pola edy-
cji w odpowiednim edytorze przepisow.
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W oknie Przejrzyj w prawym gérnym rogu znajduje sie graficzne przed-
stawienie przepisu, informacje ogdlne dla przepisu ADO dotyczace
Czasu trwania zabiegu, Objetosci zabiegu, Liczby workéw, Dozwolone;j
obj. pacjenta i Dozwolonej obj. rezydualnej, Roztwor (z oznaczeniem
kolorami) wraz z rodzajem, stezeniem glukozy i wapnia, objetoscig i za-
lecang liczbg workdéw, danymi przepisu CADO (o ile sg dostepne) oraz
krotkg informacjg dotyczgca przepisu DO (nazwa, stosowane systemy
ADO i CADO).

a. Standardowy przepis Standardowy przepis dla SILENCIA jest przedstawiony ponizej.

Przepis DO - SILENCIA
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aapd 2017-04-11 16:02
Rapaort 0030 0100 01:30 02:00 02:30 0300 0330 0400 0430 0580 0530
Przegzyj [ ADO | CADD] Ink
ADO 2052 DO [ CADD] Info |
r- SILENCIA - domyslny
Ustawienia ogsine Sundard
Poczatk. wypl Wartodci wyliczone
Nazwa przepis Obigtosé: o
Dozwalona obj.
= m
Rodzaj przepisu ykle podst. pacjenta E

Dezwalona obj
- |

m
rezydualn

Objstobe zabiegu: [ i

Czas trwania (5 0552 hhcmm
Raztwie POVDF % ca” 175 | mmell zabiegu

Roztwr F F % Ca’ mmall

Szezegily

llustr. 3.54 Standardowy przepis — SILENCIA

Dla tego rodzaju przepisu wprowadzane sg nastepujgce dane:

> Obj. poczatkowego wyplywu — parametr opcjonalny. Gdy zazna-
czona jest opcja Drenaz, cykler dokonuje automatycznego poczat-
kowego wyptywu.

> Dane cyklu podst. dotyczace Liczby cykli, Objetosci wptywu, Czasu
zalegania i Roztwor do zabiegu (wraz z stezeniami Glukozy i Wap-
nia, wybierane z odpowiednich list rozwijanych).

> Obj. ostatniego wptywu — parametr opcjonalny. Jesli wybrano opcje
Bez wplywu, wéwczas ten ostatni wptyw nie zostanie przeprowa-
dzony. Jesli nie wybrano tej opcji, nalezy podac warto$¢ ostatniej ob-
jetosci wptywu. Ptyn do ostatniego wptywu powinien zosta¢ wprowa-
dzony z uwzglednieniem nazwy, stezenia glukozy i wapnia, ktére
mozna wybrac¢ z odpowiednich list rozwijanych. Okno Przej-
rzyj/Worki przedstawia catkowitg liczbe workéw z roztworem zgod-
nie z wyborem uzytkownika.

Po prawej stronie podane sg Wartosci wyliczone dotyczgce Dozwolo-
nej obj. pacjenta, Dozwolonej obj. rezydualnej, Objetosci zabiegowej
oraz Czasu trwania zabiegu.

Przycisk Szczegoéty spowoduje otwarcie okienka ze szczegdtowymi
warto$ciami dla kazdego cyklu.
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b. Przepis Tidal

Uwaga

Wybér roztworu glukozy pozwala stosowac mieszane glukozy, takie jak
21,5 %+ 2,3 %" ub 2,3 % + 4,25 %" lub ,1,5 % + 4,25 %”. Stosowanie
mieszanej glukozy oznacza, ze do cyklera podtgczone sg dwa rézne
worki z r6znymi rodzajami glukozy. Mieszana glukoza jest dopuszczal-
na dla ostatniego wptywu tylko wtedy, gdy taka sama mieszana glukoza
jest stosowana rowniez dla cykli podstawowych.

Przepis Tidal dla SILENCIA jest przedstawiony ponize;j.

Przepis DO - SILENCIA

Hazw. Ostatnia zmiana owy Catk, czas [hh:mm]: 0526
standard 2017-04-11 16:02 Edytuj
| tidal 2017-04-11 16:02._ |

Usuri
aapd 2017-04-11 1602

Otijglage [L|

Raport 0030 01:.00 0130 0200 02230 0300 03:30 D4:00 04:30 0580
Preejrzyj [ ADO | CADO | Info

ADO

'-E SILENCIA - domysiny

Ustawienia ogding Tidal
Paczatk, veypt Wiartodci wyliczone

Nazwa przepisu Objgtase = mi
Cykle Dozwolana abj
! Podst - # = . mi
Rodzaj przspiste e pacjenta H
il 2 3
P T Dozwolana aby
¥ Podst. & Tidal rezydualng E =
Podst. obj. wphywu: J™ ml
Objgtose zabiegu B m
Obj. wpt. Tidsl: 4 = ml Obj. wypl. Tidat 1 ml

Czas zalagania (% = min Czas trwarsa {5 hh:mm

zabiegu
FRaztwar % o 5 - mmoll

P istase. ml

- Raztwér P %1 ca” (175~ mmoll
Szezegély

llustr. 3.55 Przepis Tidal — SILENCIA

Dla tego rodzaju przepisu wprowadzane sg nastepujace dane:

> Obj. poczgtkowego wyptywu — parametr opcjonalny. Gdy zazna-
czona jest opcja Drenaz, cykler dokonuje automatycznego poczat-
kowego wyptywu sterowanego cisnieniem.

> Liczba cykli Podst. i Tidal.
> Podst. obj. wptywu, Objetos¢ Tidal wpt. i wypt..
> Czas zalegania.

> Plyn do cykli Podst. i Tidal (wraz ze stezeniami Glukozy i Wapnia,
wszystko mozna wybra¢ z list rozwijanych).

> Obj. ostatniego wptywu — parametr opcjonalny. Jesli wybrano opcje
Bez wptywu, wowczas ostatni wptyw nie zostanie przeprowadzony.
Jesli nie wybrano tej opcji, nalezy podaé¢ wartos¢ ostatniej objetosci
wptywu. Ptyn do ostatniego wptywu powinien zosta¢ wprowadzony
z uwzglednieniem nazwy, stezenia glukozy i wapnia, ktére mozna
wybrac z odpowiednich list rozwijanych.
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c. Przepis adaptowanej
ADO

Uwaga

Wybdr roztworu glukozy pozwala stosowac mieszane glukozy, takie jak
»1,5%+ 2,3 %" lub 2,3 % + 4,25 %" lub ,1,5 % + 4,25 %”". Stosowanie
mieszanej glukozy oznacza, ze do cyklera podtgczone sg dwa rézne
worki z r6znymi rodzajami glukozy. Mieszana glukoza jest dopuszczal-
na dla ostatniego wptywu tylko wtedy, gdy taka sama mieszana glukoza
jest stosowana rowniez dla cykli podstawowych.

Wartosci wyliczone i opcja Szczegély sa takie same jak w przypadku
opisanych wczesniej standardowych przepisow.

Przepis adaptowanej ADO dla SILENCIA jest przedstawiony ponize;j.

Przepis DO - SILENCIA

Nazw Ostatnia zmiana | [ Nawy | Calk. czas [hhmm]: 153
standard 1 Edytuj

udsl_______ 70T 6 Usuri
[apd 2017-04-11 16.02.. |

0100 0200 0380 0400 DS00 O0E00 0700 OB90 0500 10:00 1100
Przejrzyj | ADD | CADO | Info
ADO irzyi I I

Rapart

Cum, SILENCIA - domysiny

Ustawienia ogéing Adaptowana ADO
Poczatk. wypl Wartode! wyliczone
Nazwa przepisu Objetosé ml
Dezwolona obj. &
< mi
Rodzaj przepisu pacjenta: |
¥ Dozwolana obj .
rezyduaing ] '“
Otjgtase zabiegu: [ m

Czas twania (% |1 hhcmm
zabiegu

Roztwér DVDF % 1 Ca 5 mimall

atni wphyw =
Obijgtose ml

Roztwis FOIL % |15 ca” 1 okl
Szezegosy = e

llustr. 3.56 Przepis adaptowanej ADO — SILENCIA

Koncepcja terapii ,adaptowanej ADO” wg prof. M. Fischbacha sktada
sie ze standardowego przepisu 5 cykli, z czego 2 to cykle o krétszym
czasie zalegania i niewielkiej objetosci wptywu, a 3 to cykle o dtuzszym
czasie zalegania i duzej objetosci wptywu. Pierwsze 2 cykle majg na
celu osiggniecie ultrafiltracji, a ostatnie 3 utatwiajg prawidtowy klirens
toksyn mocznicowych z diuzszymi czasami dyfuzji, takich jak kreatyni-
na i fosforan.

Terapia Adaptowanej ADO jest niedostepna, jesli pacjent ma mniej niz
2 lata.

Dla tego rodzaju przepisu wprowadzane sg nastepujgce dane:

> Obj. poczgtkowego wyptywu — parametr opcjonalny. Gdy zazna-
czona jest opcja Drenaz, cykler dokonuje automatycznego poczat-
kowego wyptywu sterowanego cidnieniem.

> Dane cyklu 1-2, dotyczgce Objetosci wptywu i Czasu zalegania.
> Dane cyklu 3-5, dotyczgce Objetosci wptywu i Czasu zalegania.

> Roztwor cykli 1-5 (wraz ze stezeniami Glukozy i Wapnia — wszyst-
kie te wartosci mozna wybra¢ z list rozwijanych).
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> Obj. ostatniego wptywu — parametr opcjonalny. Jesli wybrano opcje
Bez wpltywu, wowczas ten ostatni cykl nie zostanie przeprowadzo-
ny. Jesli nie wybrano tej opcji, nalezy poda¢ wartos¢ ostatniej obje-
tosci wptywu. Ptyn do ostatniego wptywu powinien zosta¢ wprowa-
dzony z uwzglednieniem nazwy, stezenia glukozy i wapnia, ktére
mozna wybrac¢ z odpowiednich list rozwijanych.

@ Uwaga
Wybér roztworu glukozy pozwala stosowac mieszane glukozy, takie jak
21,5 %+ 2,3 %" ub 2,3 % + 4,25 %" lub ,1,5 % + 4,25 %”. Stosowanie
mieszanej glukozy oznacza, ze do cyklera podtgczone sg dwa rézne
worki z r6znymi rodzajami glukozy. Mieszana glukoza jest dopuszczal-
na dla ostatniego wptywu tylko wtedy, gdy taka sama mieszana glukoza
jest stosowana rowniez dla cykli podstawowych.

Wartosci wyliczone i czesci Szczegoty sa takie same jak w przypad-
ku opisanych wczesniej przepisow standardowych i Tidal.

Y Przepis ADO — Inna ADO

W systemie ADO zakiadka Inna ADO bedzie wygladata w nastepujgcy
sposob.

Przepis DO - Inna ADO

Hazw Ostatnia zmiana = Howy Catk. czas [hh:mm): 24:00
| OtheraPD 2018-04-27 10... | Edytuy
capd 2016-09-27 r

Usur g 3
pd 20160926 Eaef
nipd 2016-09-25 = 1
nipd_peplus 2016-09.24 bs

ccod 2016-05-23 Rapart EO0__1040 1200 t4g0 1600 1650 2009 2200 600D 0290 G405 0650 4805 |
rzgjrzyj [ ADO | CADO] info

— 2z

Ok

ADO

Mazwa przepisu
Rodzaj zabiegu
Rodzaj roztworu:

Rodzaj roztwaru st wphyw

Cykle podst

Oby. podst. wphywu [mi]
Czas wphp [min]
Czas wyphywu [min] Oby. estatreege wihyw [mi]

Czas zalegania [min]

llustr. 3.57 Okno Przepis DO z wybranym innym systemem ADO

Okno Przepis DO Inna ADO sktada sie z nastepujgcych elementow:
Ustawienia ogolne, gérna czese,
Ustawienia przepisu, pozostata czes¢ okna.

W sekcji Ustawienia ogolne sg dostepne nastepujgce pola edycji:
Nazwa przepisu (nalezy wpisac),
Rodzaj zabiegu (nalezy wybrac),
Rodzaj roztworu (nalezy wybrac),
Rodzaj roztworu ost. wptywu (nalezy wybrag).

Fresenius Medical Care PatientOnLine IFU-PL 08B-2022 123



Rozdziat 3: Obstuga

W sekcji Ustawienia przepisu mozna dokonywac¢ zmian nastepuja-
cych parametréw przepisu:
Liczba cykli podstawowych,
Liczba cykli typu tidal,
Czas wplywu,
Czas wyplywu,
Czas zalegania,
Objetos¢ wplywu PD-Plus,
Obj. podst. wplywu,
Objetos¢ wplywu Tidal,
Obj. ostatniego wplywu.

@ Uwaga
Przepis Inna ADO nie moze by¢ zapisany na karcie pacjenta.

) Przepis CADO
Gdy przepis bedzie sie sktadat z czesci CADO, okno CADO wyglgda
jak to, ktére przedstawiono na llustr. 3.58.
Okno podzielono na nastepujgce czesci:
Ustawienia ogdlne, w lewym gérnym rogu,
Przejrzyj, w prawym gérnym rogu,

Ustawienia wymiany, w dolnej czesci okna.

Przepis DO - sleep*safe V2.20, angielski - stay*safe® bicaVera

Hazw Cstatnia zmiana = Nawy Calk. czas [hh:mm]: 24:00

[ capd T T | Edytuj

pd 60926 =

nipd 2016-09-25

nipd_péphis 2016-09.24 \

cepd weeen || Odwels | ) ) [ e ——
cend pdplus 2016-09-22 1500 1830 2000 2200 0040 DZ00 0400 9600 0500

CADO |

stayssafe® bicaVera
Hazwa przepisu

Liczha wymian recznych: 2 Liczha cyki: 4
Wwymiany | Ceasrompocz |  Cosszskoser | Rodza) roztwons | worek | Obistoss | | Powas
| e | [rhl | | Ik | Il [ ]

000

1800

y 12:00
Wymana 1200 16:00
Wyrmara # 2000

y 2000 06:00

llustr. 3.58 Okno przepis CADO

W sekcji Ustawienia ogélne mozna wpisaé nazwe przepisu oraz wy-
brac liczbe wymian. Struktura okna Przejrzyj jest podobna do tej, jakg
ma okno sleep-safe.

W sekcji Ustawienia wymiany mozna wpisywacé okreslone wartosci
w polach Czas rozpocz., Czas zakoncz., Rodzaj roztworu, Worek,
Objetosé¢, Zaleg./Suchy i Pozycja dla kazdej wymiany zabiegu. Pola
mozna uzupetni¢ poprzez dokonanie wpisu, wyboru lub uzycie przyci-
skow ze strzatkami.
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vy Wskazowka

Dzieki polom edycji Czas rozpocz. i Czas zakoncz. oraz udostepnie-
niu mechanizmu synchronizacji cykli mozna tatwo i szybko tworzy¢
przepis zabiegu CADO.

o
\\g ~

vy Wskazéwka

Warto$¢ godzin mozna zwigkszaé/zmniejszac przy uzyciu przyciskéw
przewijania stron PgUp/PgDown, zas warto$¢ minut — przy uzyciu
przyciskéw przewijania widoku Up/Down. Mozna tez bezposrednio
wpisywaé zgdang wartos¢ (patrz 4.2).

@'
~ 0N

PG Wskazowka

W przypadku edycji pola Czas rozpocz./Czas zakoncz. wymiany
mechanizm synchronizacji cykli bedzie automatycznie przesuwat na-
stepne cykle wymiany w celu zapewnienia ciggtego 24-godzinnego za-
biegu.

VZI
~ 0N

Uy Wskazéwka

W celu przepisania fazy Bez ptynu w j. otrz. nalezy wybra¢ opcje Bez
plynu w j. otrz. z menu rozwijanego Rodzaj roztworu, a nastepnie
ustawi¢ Czas rozpocz. | Czas zakoncz.

@,
~ 0N

iy, Wskazowka

VZ v
S~

Czas zalegania (Dwell Time) jest obliczany automatycznie dla kazdego
cyklu na podstawie czaséw Czas rozpocz. | Czas zakonhcz.

Uwaga

G

Gdy przepis bedzie sie sktadat z dwéch czesci, ADO i CADO, w polu
Ustawienia wymiany zaktadki CADO mogg wystgpi¢ pewne ograni-
czenia (patrz llustr. 3.59, Sekcja CADO tgczonego przepisu DO, stro-
na 126). Objetos¢ pierwszego cyklu CADO w sekcji CADO tgczonego
przepisu DO (patrz llustr. 3.59, Sekcja CADO tgczonego przepisu DO,
strona 126) jest wymuszona przez objetos¢ ostatniego wptywu czesci
ADO. Ogdlnie rzecz biorgc, wptywy i wyptywy wykonywane przez cy-
kler sg kontrolowane z zaktadki ADO.

Pacjent moze przyja¢ pozycje ambulatoryjng lub na wznak. W nocnej
wymianie CADO zwykle jest stosowana poz. na wznak.

Ciemnozotte stupki dotyczg czesci ADO (patrz llustr. 3.39, Limity
i opcje dla SILENCIA, strona 103) i dlatego pewnych wartosci nie moz-
na modyfikowaé w zaktadce CADO, tylko w zaktadce ADO.
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Uwaga

taczny czas przepisu ADO-CADO jest wielokrotnoscig 24 godzin.
Czas zalegania ostatniej wymiany CADO jest wyliczany tak, aby fgczny
czas osiggnat 24 godziny. Gdy czas trwania przepisu ADO plus CADO
przekroczy 24 godziny, ostatni czas zalegania CADO zostanie dostoso-
wany tak, aby tgczny czas wynosit 48 godzin.

Przepis DO - sleep+safe V2.20, angielski - stay*safe® bicaVera

Narw Ostatria zmeana * Howy Cadk. c2as [hh:mm}: 24:00
nipd 2016-09-25 Edytu) — 25
ipe_peglus 20160924 — =
ccpd 2016-09-23 ]
cepdpdpus L
{ccpd_pdplus_exdra 20160921
Haport 031500 2000 Z200 0000 0200 Q408  OE00 J
ADO CADO
stayesafed bicaVera
MNazwa przepisu
Liczba wymian recznych Liczba cykli: 3
nrwymiany | | | Fiodza) roztwons | worek | oojewss | | Powm
[ mhom | ] | [ om [ o | wm |

ADO-RW. 0800 1200 bicaers 1.5% 1.75Ca (1.50%) 3000 2000 240 amtulatoryns
Viymana #1 1200 16:00 bicalers 1.5% 1.75Ca 2000 2000 240 amtulatoryne
Viymana £2 - AD0 1600 1538 bicaers 1 5% 1.75Ca 2000 2000 218 amtulatoryne

llustr. 3.869 Sekcja CADO fgczonego przepisu DO

Pierwsza wymiana CADO ma ten sam rodzaj roztworu i objeto$¢, co
Ostatni wptyw czesci ADO. Wplyw jest wykonywany przez cykler —
Ostatni wplyw czesci ADO, natomiast wyptyw jest wykonywany recz-
nie — stad nazwa ADO — R.W. (reczny wyptyw) w pierwszej kolumnie.

Uwaga

Zwykle wszystkie przepisy ADO rozpoczynajg sie od Poczatk. wyptyw.
Jednakze w sleep-safe i PD-NIGHT przepis ADO rozpoczyna sie od
Wyptywu PD-Plus, gdy jest wigczony zabieg PD-Plus.

Ostatnia wymiana CADO ma maksymalng objetos¢ réwng objetosci
pierwszego wyptywu wykonywanego przez cykler (przepisanego

w czesci ADO). Wplyw jest wykonywany recznie, tak wiec objetosc i ro-
dzaj roztworu mozna edytowac w zaktadce CADO, podczas gdy wy-
ptyw jest wykonywany przez cykler — Wyptyw PD-Plus lub Poczatk.
wyplyw, stgd nazwa Wymiana. #2-ADO.

Pomiedzy powyzszymi dwoma wymianami majg miejsce takie, w kto-
rych zaréwno wptyw, jak i wyptyw wykonuje sie recznie. Liczba wymian
uwzglednia tylko reczne wptywy. Sg dwa takie reczne wptywy, miano-
wicie Wymiana #1 i Wymiana #2-ADO, w (patrz llustr. 3.59, Sekcja
CADO tgczonego przepisu DO, strona 126).

Takie rozwigzanie pozwala osiggac¢ duzg elastycznos¢ wymian dzien-
nych/nocnych, co umozliwia przeprowadzanie wszystkich dobrze zna-
nych zabiegow DO.
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@)

® Edycja/tworzenie przepisu DO

Uwaga

Objetos¢ worka ostatniej wymiany CADO jest wybrana tak, aby prze-
wyzszata objetos¢ wptywu. Objetos¢ wptywu mozna edytowac, moze
ona nawet przekroczy¢ objetos¢ pierwszego wyptywu (Wyptyw PD-
Plus/Obj. poczatkowego wyptywu) w czesci ADO. Czas zakoncz. jest
narzucony przez wspomniane wyzej wyliczenie czasu tgcznego.

Uwaga

Rodzaj roztworu pierwszej wymiany CADO jest narzucony przez
czes¢ ADO — Glukoza Ostatniego wptywu.

Tworzenie lub edytowanie nowego zapisu przepisu dla danego syste-
mu DO:

W obszarze danych pacjenta wybierz pacjenta.

> Sprawdz system DO pacjenta.

Uwaga

Nalezy sie upewni€, czy systemy ADO/CADO zostaty przydzielone
zgodnie ze wskazaniami medycznymi.

> Wybierz pozycje menu Przepis DO

Dane medyczne
& System i limity

& Analiza zabiegu
® Jlakosc (QA)

* Modelowanie

llustr. 3.60 Pozycja menu Przepis DO
> Wybierz przycisk Nowy, aby utworzy¢ nowy przepis lub przycisk
Edytuj, aby zaktualizowa¢ istniejagcy przepis.

Wyswietli sie okno wyboru rodzaju zabiegu (patrz llustr. 3.61, Okno wy-
boru rodzaju zabiegu, strona 128).

> Wybierz wiasciwg kombinacje ADO/CADO.

W przypadku nacisniecia przycisku Edytuj i wybrania w edytowanym
przepisie innego systemu DO, niz zostat przyznany pacjentowi, zosta-
niesz poproszony o potwierdzenie konwersji do systemu pacjenta.
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W przypadku nacisniecia przycisku Edytuj, w wybranym oknie pojawi
sie pole wyboru o nazwie Kopiuj przepis zabiegu.. Jest ono przydatne
wtedy, gdy chce sie utworzy¢ nowy przepis 0 poczgtkowej zawartosci
takiej samej, jak przepis juz istniejgcy. Przy konwersji systemu pole wy-
boru jest domysinie zaznaczone.

Edytuj przepis ==
Rodzaj zabiegu:
[C]ADO

CADO
Rodzaj systemu CADO:

stay-safe® bicaVera®

["] Kopiuj przepis zabiegu.

[ Mast.> | [ Odwotaj |

llustr. 3.61 Okno wyboru rodzaju zabiegu

> Kliknij przycisk Nast. >.

Wyswietla sie ekran czesci ADO lub CADO, odpowiednio do wyboru
dokonanego w poprzednim kroku. Dostepne s3 przyciski Zach. i Od-
wotaj, nieaktywne sg przyciski Nowy, Edytuj i Usun.

Edytuj przepis odpowiednio do czesci ADO i/lub CADO.
> Kliknij przycisk Zach..

Przepis zostanie zachowany, nacisniecie przycisku Odwotaj przerywa
wykonywanie procesu.

@ Uwaga
Jesli w ustawieniach przepisu ADO sg btedy, po nacisnieciu przycisku
Zach. wyswietla sie komunikat btedu. Nalezy nacisng¢ przycisk Ok
i poprawi¢ btedy lub anulowac operacije.

To samo dotyczy czesci CADO.

Gdy operacja edycji zakonczy sie powodzeniem, wyswietli sie komuni-
kat, a nastepnie w tabeli Lista przepisdw pojawi sie zaktualizowany
zapis przepisu.
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3.12.3 Analiza zabiegu

3.12.3.1 Informacje ogdine

W tej pozycji menu mozna analizowaé zabiegi ADO w oparciu

o protokoty zabiegdw zarejestrowane w cyklerach sleepesafe, sle-
epesafe harmony, PD-NIGHT Karta Pacjenta i SILENCIA. Mozna za-
importowac protokoty zabiegéw do aplikacji PatientOnLine przy uzyciu
pozycji menu Komunikacja. Wybranie pozycji menu Dane medyczne /
Analiza zabiegu powoduje wyswietlenie okna Analiza zabiegu

(patrz llustr. 3.62, Okno Analiza zabiegu — sleep-safe, strona 129).

Analiza zabiegu - sleep*safe e "

Data zabiegu  Rodzaj systemu Rodzaj zabiegy  Marwa protokoly  Czas rozpocz. States  Bilans obigtosci  Przenwania  Zradio

[ 2015-05-18 sieep-sale Adaplowsna ADO_ TR201509.194 2123 Ok £80 [ Karta Pacjenta |
) r Adaptowsna ADD  TR2 Ok 521 4 Kanta Pacjenta
TRAMS09.1TA 2120 Ok 288 1

TRIMS09.16A 2111 Ok 250 H

TRIMS0D.15A  21.00 Ok

Eaport Efspart Ususi Padsum Satystyka

llustr. 3.62 Okno Analiza zabiegu — sleep-safe

W gérnej czesci okna znajduje sie tabela z podsumowaniem danych
wszystkich protokotéw zabiegu, zapisanych w bazie danych aplikaciji
PatientOnLine. Protokoty zabiegdéw sg posortowane wedtug daty:
Ostatni zabieg pojawia sie w gérnym wierszu. W kazdym protokole wy-
Swietlajg sie najwazniejsze dane (stan zabiegu, bilans objetosci, liczba
alarmow, czas trwania itp.). Mozna tez konfigurowa¢ wyglad kolumn
w tabeli w celu wyswietlania lub ukrywania okreslonych danych zabie-
gow. Wiecej informaciji na ten temat, patrz Administracja/Ustawie-
nia/Przejrzyj ustaw.. Wartos¢ bilansu objetosci, ktéra znajduje sie
poza limitami, wy$wietla sie na czerwono. Kolumna Zrédto wskazuje
zrédto danych protokotu zabiegu (np. Karta Pacjenta, Zachowano
recznie).

W tabeli mozna wybrac zaréwno jeden, jak i kilka wierszy jednoczesnie.
W przypadku zaznaczenia kilku wierszy aktualnie zaznaczony protokot
bedzie widoczny najwyzej. U dotu okna znajduje sie grupa przyciskow
zwigzanych z aktualnie wybranym zabiegiem, mianowicie Raport, Eks-
port, Usun, Podsum. i Statystyka.

Gdy pacjent zostaje przypisany do systemu CADO, do dyspozyciji jest
tez przycisk Nowy, dzieki ktéremu mozna udokumentowaé protokoty
zabiegow CADO, jak tez przycisk Edytuj, pozwalajacy je edytowac.

Kliknigcie przycisku Raport wyswietla widok gotowego do wydruku ra-
portu, dotyczgcego aktualnie wybranego protokotu, z wszystkimi do-
stepnymi danymi.
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Raport PatientOnLine
Analiza zabiegu F et oo e "‘: FRESENIUS
2001-03-12 14:16:49 | v MEDICAL CARE
| B 1960-03-15
Uczulony Aty wny Cukrzyca typu 1
[Ogéfna informacja o pacjencie J
i
1 pacjenta: John Sample
Data ur.: 1960-03-15 PIN: 123456789
Pleé: Metcz Zewn. DB ID: ff356063-b745-459¢-99
ID Systemu:  3AFFFCO0003B  PatientOnLine ID: 2 1D instytu gji: 9999 clinic
Jezyk: angielski Grupa krwi: Miezn. Czynnik Rh: Nigzn
[Anaﬂza zabiegu - sleepesafe IR 77 ]
\
I Ogdlna informacja |
Data proto kofu: 2001-03-12 14:16:49
Plik protokohi: TR200103.124 Wersja: V1.00 beta 4
Przepis: — 1D wrzgdzenia: 9BPEY1884
Rodzaj zablegu: Tidal Plus Zmieniony przez pacjenta: nie
Zrodio: Karta Pacienta
Przepisany zabieg
Liczba cykli podstawowych: 1 Temperatu ra: [*C] 37
Liczba cykli typu tidal: g 0Obj. bezpiecz.: fmi] 150
Ekran dodatkowego wyplywu:  lak Ekran alarmu ostatniego worka:  tak
Cykl Wplyw Czas zalegania Wyplyw
Objgtosc Sazybkosc Roztwar wplywu Objetosc  Szybhosc
wplywu wphwy wyphwiu  wyplhywu
Wyplyw PD-Plus - - - 3000 200
Wplyw POD-Plus 2500 350 CAPD/DPCA 2 (1,50%) - - -
Poczatk. wypt - - - - 2500 200
#1181 2900 350 CAPDIDPCA 2 {1,50%) 35 1550 200
#1182 1400 350 CAPDIDPCA 3 (4,25%) 5 1550 200
#1783 1400 350 CAPD/DPCA 2 (1,50%) 35 1550 200
#1184 1400 350 CAPDI/DPCA 3 (4,25%) 5 1550 200
#1185 1400 350 CAPDIDPCA 2 {1,50%) 35 1550 200
#11 %6 1400 350 CAPDIDPCA 3 (4,25%) 35 1550 200
#1187 1400 350 CAPD/DPCA 2 {1,50%) 35 1550 200
#11#8 1400 350 CAPDIDPCA 2 (1,50%) 35 1550 200
#1780 1400 350 CAPDIDPCA 2 {1,50%) 35 3500 200
Ostatni wpkw 0 350 CAPDI/DPCA 2 (1,50%) - = -

PaneatOnLine &3
522017 Z55.04FN 4

llustr. 3.63 Okno raportu protokotu zabiegu

Klikniecie przycisku Eksport zapisuje do pliku binarnego wszystkie
zaznaczone protokoty w oryginalnym formacie Karty Pacjenta.

Po otwarciu okna dialogowego Przegladaj foldery mozna okresli¢ fol-
der, w ktérym pliki zostang zapisane. Nazwy plikéw beda zgodne z Kar-
ta Pacjenta.

Klikniecie przycisku Usun powoduje usuniecie zaznaczonych protoko-
téw zabiegu. Przed usunieciem kazdego protokotu wyswietla sie komu-
nikat potwierdzenia. Opcje tak/nie mozna zastosowac¢ do wszystkich
zaznaczonych protokotéw, zaznaczajgc pole wyboru zastosuj
wszystko.

Klikniecie przycisku Podsum. wyswietla widok gotowego do wydruku
raportu, zawierajgcego takie same dane, jak raporty w tabeli okna Ana-
liza zabiegu. Po nacisnieciu przycisku najpierw wyswietla sie okno dia-
logowe Wybor zabiegu.
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3.12.3.2 Protokét zabiegu CADO

Mozna wybiera¢ nastepujgce ustawienia:
Wszystko lub Od >>> Do (opcja),
Data rozpocz. (w widoku kalendarza),
Data zakoncz. (w widoku kalendarza).

> Kiiknij przycisk tak.

Wybdr zostanie zaakceptowany.

Po nacisnieciu przycisku Statystyka wyswietla sie okno, w ktérym
mozna przeglgda¢ kompletne analizy graficzne danych zabiegu. Okno
to opisano w punkcie Statystyka zabiegu.

Na dole okna znajduja sie zaktadki umozliwiajgce uzytkownikowi wy-
swietlanie réznych danych o aktualnie wybranym protokole zabiegu

w formie tabelarycznej. (patrz llustr. 3.62, Okno Analiza zabiegu — sle-
ep-safe, strona 129)

Zawarto$¢ i nazwa tych zaktadek zalezy od rodzaju cyklera.

Dostepne zakfadki cyklera sleep-safe to: Ogélna informacja, Przepi-
sany zabieg, Zabieg wykonany, Wyniki, Alarmy, Komentarz, Wy-
kresy oraz Zmodyfik. przez pac;j.

Dla pacjentow, ktérzy zostali przypisani do systemu CADO lub syste-
mow ADO i CADO mozna udokumentowac protokoét zabiegu CADO
(utworzy¢ go i edytowac). Dla tych pacjentéw w menu Analiza zabiegu
po nacisnieciu przycisku Nowy mozna wprowadzi¢ nastepujgce dane
wejsciowe w Kreatorze zabiegu CADO:

> Liczba wymian,
> Sucha waga — parametr opcjonalny,
> Skurczowe i rozkurczowe cisnienie krwi — parametr opcjonalny.

> Kazdej wymianie mozna przydziela¢ nastepujgce parametry: czas
wptywu, objetosé wptywu, czas wyptywu, rodzaj roztworu (do wybra-
nia z listy odpowiednich roztworéw dla specjalnego, przeznaczone-
go dla pacjenta systemu CADO) oraz dane dotyczgce leku podane-
go w trakcie zabiegu (tak lub nie).

Kliknij Zach., aby zapisac¢ protokot zabiegu CADO lub Odwotaj, aby od-
rzuci¢ te operacje.
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3.12.3.3 Zaktadka Ogoélna informacja

sleep-safe

Analiza zabiegu - stay*safe® bicaVera

Data zatwegu  Rodzaj systemu
[# 20130910 stay-sale® bicaVera

Rodzaj zabiegu Nazwa protokolu  Czas mzpocz.  Status Bidans objgtotci  Przerwania

Standard CAZ01309.104  08.00 meustawiony -1000 o

(@ 20010312 slespesate Tidal Plus TROOII 124 1416 1343
(@ 20010310 sleepesafe Tidal Plus TRIOOI03 10A 1911 1275
(@ 20010309 sleepesafe Tidal Plus TRI0O103 094 0335 Ok 1208
(@ 20010308 sloaprsain Tidal Plus TRI00103 084 0557 Ok 1242
Kamentarze | Wik
Liczha wymian Sucha waga kg Datx
Shurcz mmhg Rozhurcz memg Akcja sarca Aimin
Czas Oeptnac Czam Onpgtnic teans Leczene Worsk =
- wpbrwu wyphwu wyshwu oejeteac zaiegunia
Mo il [honmy L] L] [Taktie] = L]
o0 2000 1200 200 e 2000 200
1208 2000 1500 2200 030
180 2000 2000 2200 030
2000 2000 o000 220 030
.08 2000 1800 2200 0
Raport Eksport Usun Paodsum Statystyka Howy Edyty

llustr. 3.64 Okno Protokét zabiegu CADO

Protokoty zabiegu CADO przedstawione sg na liScie zabiegow w gérnej
czesci okna Analizy zabiegu wraz z waznymi danymi.

Po utworzeniu protokotu zabiegu CADO mozna go w kazdym momen-
cie edytowaé po wybraniu zgdanego protokotu zabiegu CADO z listy
i kliknieciu przycisku ,Edytuj”.

Zaktadka Komentarz ma takg samg funkcje i moze by¢ stosowana w ta-
ki sam sposob jak opisano w rozdziale 3.12.3.14 (patrz roz-
dziat 3.12.3.8, strona 135).

Przyciski Raport, Eksport, Usun, Podsum., Statystyka majg takg
samg funkcje, jak opisano wczesniej, i mozna ich uzywaé w taki sam
sSposob, jak opisano w rozdziale Analiza zabiegu (patrz rozdziat 3.12.3,
strona 129).

W zaktadce Ogélna informacja wyswietlajg sie ogoine dane, zwigzane
z aktualnie wybranym protokotem zabiegu, takie jak:

Plik protokotu
Nazwa,

Przepis
Nazwa przepisu,

Rodzaj zabiegu,

Wersja
Wersja oprogramowania cyklera,

ID urzadzenia
Numer ID cyklera,

Zmodyfik. przez pac;j.
Zmiany dokonane przez pacjenta.
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3.12.3.4 Zaktadka Przepisany zabieg

sleepesafe W zakiadce Przepisany zabieg wyswietla sie przepis zabiegu, na pod-
stawie ktérego cykler przeprowadzit zabieg. Przepis jest pobierany bez-
posrednio z protokotu zabiegu i moze sie rézni¢ od przepisu okreslone-
go pierwotnie dla konkretnej daty i zapisanego na Karcie Pacjenta,
gdyz pacjent mégt zmodyfikowac przepis i/lub jego zawartosé. Przepis
jest opisany w oparciu o cykle, z odpowiednimi danymi wptywu/zalega-
nia/wyptywu.

3.12.3.5 Zakladka Zabieg wykonany
sleepesafe W zaktadce Zabieg wykonany wyswietla si¢ zabieg, ktory w rzeczywi-
stosci zostat wykonany przez cykler. Dane przedstawione sg tak samo

jako wpltyw/zaleganie/wyptyw, z tym ze dodatkowo wys$wietla sie czas
rozpoczecia kazdego cyklu i czas trwania kazdej fazy.

Ogéina informacja | Przepisany zableq | Zabieg wykonany | Wyniki | Alarmy | Komentarze | Wykresy | Zmodyfik. przez pac). |

cons Oyt Asatwie [ [ ‘ Oepiode [ ‘ =
wtywu watyw trwana wpt niegania wyshyw trwania wypt
[hhmmes) I [rer] [rmin] (L] [in]
14307 - - - -3 3
143518 =01 - 9
- 12
178 =01 0 "
%2 1401 & 0
I 1400 - L ] 1550
i 1404 i
™ 1401 ']
™ we - & w
- Lo 1401 0
® 1401 0
Baport Eksport Usun Podsum Statystyka lowy

llustr. 3.65 Zabieg wykonany — sleep-safe

3.12.3.6 Zakladka Wyniki (sleep-safe)

W zaktadce Wyniki wyswietlajg sie wazne dane wygenerowane z pro-
tokotu zabiegu. Do kazdej pozycji wyswietlajg sie odpowiednio wartoSci
wykonane i przepisane (jesli dotyczy). Tutaj sg obliczane i wyswietlane
istotne wartosci usrednione ($rednie) dla réznych parametrow.

Ogélna informacia | Przepisany zabieg | Zabiag wykonany [Wyniki | Alarmy | Komentarze | Wykresy | Zmodyfik. prasz paci.
|W‘! |Dmﬂw‘
1

1
3 E]

3 1000
2801 500
812 3500
[l ®

14105 14100
15448 15800
1343 1800
16606 16600
resT 21e00

LU L
Cak czas zaiegares [min] s 11

Rapart Eksport Usuri Padsum Statystyka Howy

llustr. 3.66 Wyniki — sleep-safe
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3.12.3.7 Zaktadka Alarmy (sleep-safe)

W zaktadce Alarmy wyswietla sie tabela z alarmami, ktore wystapity
podczas zabiegu.

Dla cyklera sleep-safe wyswietlajg sie nastepujgce dane zwigzane
z aktualnym alarmem:

czas alarmu,

cykl i faza, w czasie ktorej uruchomit sie alarm,
biezgca objetos¢ wptywu/wypltywu tej fazy,

biezgca objetos¢ ptynu w jamie otrzewnowej pacjenta,

kod zrédta alarmu, dziatanie, ktére go odwotato, oraz
godzina, w ktérej zostat zatwierdzony.

Dwukrotne klikniecie komorki w tabeli kodow przyczyn alarmoéw powo-
duje wyswietlenie okna z opisem okreslonego kodu alarmu.

[ —
- Ovarpreasurn in the patiert ien, probably
Eaupad by kinks in the patiest ine
- Crasging of positon whan massuring the
patienth haight, ot
Action
- Check the patient ine; maistan youw positon
or apprmcimately 1 minute st the Cycier
haz memsured fhe patieréfs position

+ Peass the 5 bumon 1o skip tha infow

15 PATIENT LIKE CHECK FLED
BRFATAL AN TIMEDUT
BSIFATAL_BAD_ARSWER

A FATAL_FH_ERFIR

ot FATAL_FiOm_ERROR

2 FATAL_CPU_EFROR phasa.
4 FATAL MAVE_EFFIR

S5 FATAL_PUMP_ERROR - Press the ¥ tutton, 1o costinue with the

6 FATAL_DIING_EFROR infrw phase '

47 FATAL_T3 ERROR
B FATAL_CASI_COHM_ERRCR Probats causa
- The patiant line i blocked
- Thase is no diafysate n the patients
pericneal cavey.

Action
- Chock tha patient kna

~ Povas the [Bumon 10 stop the suttem
phavs and b initeate the nexd inflow

+ Prass the B tumen, 10 costinue the sutow
phasa.

1108 FATAL WG, thovon

3106 FataL Ve TES1_ERROR

3 107 Fatal epRecl_ERROR

3 109 Fatai_e_ERROR

3 109 FaTaL Ve TMEDUT_ERROR

3 v FataL ooii_eree

3 1m FataL

B e e

B T sy n h parndal caty. This iy ba

) 105 FATAL_GYGTEMTEST_ERROR o8 e of an intial cutfow or & PO-Phus

{15 FATeL_MTL_TEST_EAROA st  the actual outfiom vokima s Wess

B ;::ﬁ?g‘ﬂ":é;“" than 100 % of e praseiibed outflow vohs

z R + onh 4nd of 8 cych 7 1he prescribad susiow
wcheme hit ot yet bean slained, [delsut

sl &0 BS, roed 10 the vokume in the

CFL_EFROR
162 FATAL_PAESCFIPTION_PHAZE_COUNT_ERRDA [BRUATLS Hh Rer o i

163 FATAL_PRESCFIPTIN_PHAZE_SE_EARDR 0 St L L Lo
154 FATAL_TOTAL_PRESEC_PHASE_SCE_ERROR wokere of 103% ratate 16 e vakie i the
170 FATAL_ HYD_PFESS_ERADRA [ e
171 FATAL_F3PA_CAFE_ERAOR ot been stigned.

172 FATAL_DWELLTNE_ERFOR: S | (P —————

173 FATALLLS_CALB_EFiDR phasa

160 FATAL_DRARAGE_OFESING ERROR

181 FATAL_FLOW,_PATH_ERFOR - Press the =¥ tution, 1o costirue the suflow
12 FATAL_BAG_PATH_ERROR phase
13 FATAL_PATENT_PATH_ERROR

184 FATAL_PUUF_IF_ERRDR Probatée cause
165 FATAL_4R_CETECT_EARDR - One or mare lisex (patient kne. drain line, bag
1%, FATal WASTF_PATH FRROF = e are lacked The patient Fas changed
T ] ¥ his or her posmon duing the calisration
(= = e s alalalmT ol el el

llustr. 3.67 Okno pomocy z kodami alarméw — sleep-safe

W przypadku PD-NIGHT PatientCard dla kazdej fazy wyswietla sie nu-
mer i rodzaj alarmow.
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3.12.3.8 Zakladka Komentarze (wszystkie urzadzenia)

3.12.3.9 Zakladka Wykresy (sleep-safe)

3.12.3.10 Statystyka zabiegu

W zaktadce Komentarze mozna wpisywac okreslony tekst komentarza
wybranego protokotu zabiegu. Dostepne jest réwniez pole wyboru Uzyj
w statystyce, stuzgce do wigczania/wylgczania biezgcego zabiegu
do/ze Statystyk (patrz ,Statystyka zabiegu”). W celu edycji komentarza
i/lub pola wyboru statystyk nalezy nacisngé¢ przycisk Edytuj. Klikniecie
przycisku Zach. Powoduje zakonczenie operacji, podczas gdy naci-
$niecie przycisku Odwotaj anuluje operacije.

W zaktadce Wykresy wyswietla sie graficzny przeglad obu zabiegow:
przepisanego i wykonanego. Na osi poziomej przedstawiono czas

(w godzinach), natomiast na osi pionowej objetos¢ w jamie otrzewno-
wej pacjenta (w litrach). W dolnej czesci okna znajduje sie poziomy pa-
sek z pokazanym czasem rozpoczecia i zakonczenia zabiegu.

Gdy zabieg bedzie zawierat cykl PD-Plus, wykres Przepisany zostanie
zsynchronizowany z wykresem Wykonany, przez co fazy wyptywu PD-
Plus bedg sie rozpoczynaty w tym samym czasie. Takie rozwigzanie
jest uzywane dlatego, ze czas trwania cyklu PD-Plus zalezy od pacjenta
i nie jest brany pod uwage przez cykler.

Ogélna informacja | Przepisany zabieg | Zabieg wykonany | Wyniki | Alarmy | Komentarze [Wykresy | Zmodyfik. przez paci.

] Praepisany
3 —— —— ——\ —— —— —— —— ——
0

viLl Wikonany

k] — — —— —— —— _— —— ——, —

2l [ ! ! \Yi AYi f

1 ! W W W N

1/ /

ol . " "

(] 1 2 3 4 [ 10 |

1432 2318
Raport Eksport Usun Podsum Statystyka oy

llustr. 3.68 Wykresy — sleep-safe

Okno Statystyka zabiegu wyswietla sie po naci$nieciu przycisku Staty-
styka. (patrz llustr. 3.69, Okno Statystyka zabiegu, strona 136)

W oknie Statystyka zabiegu wyswietla sie kompletny przeglad graficzny
wynikow pacjenta w oparciu o pewne parametry wykonanych zabie-
gow, dostepnych dla statystyki.

Wykresy wyswietlajg sie w dolnej czesci okna, podczas gdy w gornej
czesci widaé elementy kontrolne, stuzace do konfigurowania widoku
wykresow.
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(2 statystyka zabiegu 2014-02-13 - 2014-02-24 ==
4| Przerwania Od: 2014-0213 @~ {#) Kopivj | %, Podglad
V| Bilans objetosci . —. ) =
7| Przedhuzenie Do: 20140224 @ [ ®Wzecn. [ Showky
#| Catk. obj. wphywu 4130
¥|Catk. czas zalegania Wartosci
7| Calk. objetosé wyphywu 7] Wartoéci érednie
| Poczatk. wypt il (412 = [ Pasek -
| Ostatni wphyw l |QGL\ "l\” /|7

Przerwania

2014-02-14 2014-02-18 2014-02-18 2014-02-20 2014-02-22 ZOIA-.[IE-ZA
Data - 2014-02-13 - 2014-02-24

Bilans objetogci

=200

Ohjgtos mi]
b
2

2014-02-14 2014-02-16 2014-02-18 2014-02-20 2014-02-22 2014-02-24
Nata 20140213 - 20140224

llustr. 3.69 Okno Statystyka zabiegu

Za pomocg pol wyboru w lewym gérnym rogu mozna wybraé odpowied-
ni rodzaj informacji (alarmy, bilans objetosci, przedtuzenie, catk. obje-
tos¢ wplywu, catk. czas zalegania, catk. objeto$¢ wyptywu, poczatk. wy-
pt., ostatni wptyw).

Wykresy rozmieszczono na przewijanym polu w dolnej czesci ekranu,

gdzie kazdy wykres ma dwie osie: poziomg (0$ czasu) na dole wykresu
i pionowg (0$ wartosci) z lewej strony wykresu.

Kazdy wykres ma tytut i opis osi.

Wykresy mogg by¢ dwu- lub tréjwymiarowe w zaleznosci od tego, czy
pole wyboru 3D zostanie zaznaczone, czy tez nie.

Po zaznaczeniu pola wyboru Wartosci w gérnej czesci okna w wykre-
sach wyswietlg sie wartosci.

Zaznaczenie/niezaznaczenie pola wyboru Wartosci $srednie w goérnej
czesci okna powoduje wyswietlenie/ukrycie widoku wartosci srednich.

Wykresy sg skorelowane na osiach czasu, mozna zwigeksza¢ badz
zmniejsza¢ widoczny przedziat czasu przy uzyciu pol kalendarza
Od/Do.

Widok wykresow jest elastyczny i mozna go konfigurowac przy uzyciu
paska narzedzi, umieszczonego w gornej czesci okna. Przyciski na pa-
sku narzedzi stuzg do uzyskiwania nastepujgcych efektow na wszyst-
kich wykresach:

Y [

llustr. 3.70 Pasek narzedzi Wykresy
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AWV

J Przycisk Resetuj — kasowanie wszystkich zmian.
@ Przycisk Powigksz. — powigkszanie wykresow.
@ Przycisk Zmniejsz. — pomniejszanie wykresow.

<= | Przycisk W lewo — przesuniecie wykresow w lewo.

1 | Przycisk W gére — przesuniecie wykreséw w gore.
ﬂ Przycisk W dot — przesunigcie wykreséw w dot.

= | Przycisk W prawo — przesuniecie wykreséw w prawo.

Pasek ~ | Menu rozwijane rodzajow wykreséw — do wybierania ro-
dzaju wykresu (Pasek, Liniowy, Punktowy).

Oprocz przyciskdéw na pasku narzedzi, do powiekszania widoku wykre-
sO6w mozna rowniez uzywac myszy:

> Przy wcisnietym lewym klawiszu myszy nalezy zakresli¢ pole, ktére
ma zostac¢ powigekszone,

> Nastepnie nalezy zwolni¢ klawisz myszy.

Zaznaczony obszar zostanie powigkszony.

Wskazowka

Przy wcisnietym prawym klawiszu myszy zakreslony obszar mozna
przesuna¢ wzdtuz osi czasu (osi X).

Przy przesuwaniu w gore/w dot (wzdtuz osi Y), mozna zmienic skale
wysoko$ci stupka.

Przyciski sterowania zostaty zlokalizowane w prawym gérnym rogu
okna (patrz llustr. 3.69, Okno Statystyka zabiegu, strona 136).

Przycisk Kopiuj umieszcza kopie wykreséw w schowku systemu ope-
racyjnego Windows, dzieki czemu wykresy bedzie mozna wklei¢ i edy-
towac¢ w innych aplikacjach (prezentacja, dokumentacja itp.).

Przycisk Zach. pozwala zapisa¢ wykresy do pliku mapy bitowej (*.bmp)
na dysku twardym.

Przycisk Podglad generuje raport z danymi pacjenta oraz wykresy za-
biegu do wyswietlania i drukowania.

Przycisk Drukuj generuje taki sam raport i dodatkowo wysyta go do do-
mys$lnej drukarki.
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3.12.3.11 Analiza zabiegu — sleepesafe harmony

Menu Analiza zabiegu cyklera sleepesafe harmony przedstawiono
na llustr. 3.71.

Analiza zabiegu - sleep+safe harmony

Data zabiegu  Rodzaj systemu Rodzaj zabsegu  Mazwa protokohs  Czas mzpocz. Status  Bilans objgtosci  Przerwania
[ 20140224 sieepsafe hamony  Standard __ HR20140224A 2124 Ok 831 8
[ 20140223 slesp-safe harmany Standard HRIDWIZZIE 2105 Ok 153 ® Karta Pacjenta
(B 20140223 sleepesafe harmany Standard HR201402 23A 0002 Ok 922 B Karta Pacjenta
@ 20120221 sleapesas harmany Standard HR201402 214 1835 Ok T4 12 Karta Pacjenta
' 20140220 s harmany Sxandard HR201402208 2105 Ok 788 10 Karla Pacjenta =
sou | Przepisany zabieg | Szczegity zategu | Przerwania | Wykresy | Ogdina informacia | Komentarze |
| Praepisany
Cakk. obnetodt mobymy ] 8300
Cal. abjetodt myphywas [ml] 8300
Bians cbjgtedd ] a31
. poczatkamega wypl.m] 34 5
Ot wphyw PD-Shs fri]
Cras trmania przermy PO-Phs [rcss]
Obijetost wyphyeu PO-Plus [ml]
Ob). ostatniego wetyw [m] ;L 300
Liczha oyl podstaweunych 4 4
Licta ey tyes tisa [ ]
s trmris sebieg [rrress] 2633 5055
Zmreegszona oby. wohwu [ml) -

Baport Eksport Usuh Padsum Statysiyka

llustr. 3.71 Menu Analiza zabiegu — sleepesafe harmony

Zaktadka Podsumowanie zabiegu przedstawia synteze wynikéw zabie-
gu, jak np. catkowitg objetos¢, bilans objetosci, liczbe cykli, czas trwania
zabiegu itp.

Przepisany zabieg opisuje przepis wykorzystany do przeprowadzenia
zabiegu. Przycisk Rozszerz/Collapse stuzy do przedstawiania para-
metréw limitdw oraz parametréw bezpieczenstwa, jak np. dopuszczal-
nej objetosci dla pacjenta, bgdz tez do ich ukrywania.

Zaktadka Szczegéty zabiegu przedstawia informacje dotyczace wyko-
nanego zabiegu na poziomie cyklu oraz na poziomie fazy za pomocag
obydwu podrzednych zaktadek Cykle oraz Fazy. W obszarze tym do-
stepne sg dane, jak np. znacznik czasowy, czas trwania, objetosé

i szybkos¢ przeptywu. Kolumna Liczba przerwan stanowi wtasciwie od-
sylacz do zaktadki Przerwania.

Podsumowanie zabiegu | Przepisany zabieg Szczegéhy zabiegu | Przerwania | Wykresy | Ogdina informacja | Komentarze
Rozszerz
Cyide Faz
Cras [ Faza Objetode =" EX ‘Dbjgtodd Liczha
fazy Twanis szybic. prrept. upacenta rzmrwat
[hh:mem:ss] [mll fmm:ss] Imijrin) [mll
o Faz poczatc. wyphmas 4 axzr 04 o 1
Faza wphwu 2000 103 4 2000 3
2 Faza zalegania o Sa:58 o 2000 ]
Faza wyphywy e 1730 130 4 ]
4 Faza wphwu w07 08:18 255 002 ]
5 Fazn talegana [ 100:39 o . 2
L] Paza wyptywu 1826 1804 06 7 1
Baport Eksport Usuri Padsum. Statystyka

llustr. 3.72 Szczegoly zabiegu

W zaktadce Przerwania opisane sg ostrzezenia i alarmy, ktére miaty
miejsce podczas zabiegu. Sg tam przedstawione informacje takie jak
np. znacznik czasowy, cykl, faza, przyczyna przerwy, dziatanie pacjen-
ta oraz objetos$¢ u pacjenta. Kolumna Czas usuniecia prezentuje godzi-
ne, o ktorej zatwierdzono przerwanie.

138 Fresenius Medical Care PatientOnLine IFU-PL 08B-2022



Rozdziat 3: Obstuga

Podsumaowanse zablegu | Przepisany zabieg | Szczegoly zabiegu | Przenwania | Widkresy | Ogdina informacia | Komentarze |

Goas | lomecia o ey Fazh | Outrzatene | e | osiu | cass

] usanigzia
[ et | Wy [ we ] ops | | mmecas)
21:2%47  Pocmth. wypl Faa pocante. wyphrmas Porycis pacents Pt fire 344 21:2: ¥
FAERIEL. T B Faa wphrwus Poryga pacents Powtirz faze 24 2
L35 (O 1 Faza wphpwu G4 Temperabura roztw. za wysoka »m 2L:3%16
0Lkl (Cyd2 Faza wyphwu Porycja pacenta Powttrz faze s 014029
OL45 Cyd 3 Faza wpbpwu G Temperahura roztw. 2a mysoka 655 01:46:32
033232 (Cyd 3 Faza wyphywu Parycia pacjenta Fowtirz fazg 2000 033318
03455 Oy 3 Faza wyphywu Parycia pasienta Powiirs fazg m 03:43:08
0543 | Sy 4 Faan cetatiege wiphrred | Porycja pachnta Puwiis fazg 2000 [T
05525 | O e Fazn cetatriego wiphes | Poryc pacnta Pt fae 4 552
05:5%57 O 4 wyphe Fa 03 05:50:08
055504 Cyd4 S Cald torr fa: - 055555
Baport |[ Ekspon [ Usui [ Podsum | Statystyka

llustr. 3.73 Przerwania

W zaktadce Wykresy przedstawione sg w formie graficznej przepisane
i wykonane zabiegi. Maksymalna dopuszczalna objeto$¢ oraz pojem-
nos¢ minimalna u pacjenta sg wyréznione na wykresie. Ultrafiltracja
(UF) jest przedstawiona kolorem zottym.

Podsumawarse zabiegu | Preepisany zabieg | Szezegéty zabiequ | Preerwania [Wkresy | Ogdina informacja | Komentarze

2000 {-pe = P = =
I V] I 1] 1'
o0 / f ot il W —e— Framsnany
= ( 0l 1
E 1ol | n" L Il ¥ —=— Wyknsany
& ol | I \“ | | 7 Dszwssns o pocens
% H i} " il Aq & Dszwelena oby rasydising
Y T & i P Iy X
[=] — 1 b =) Usuristn shitoss
40 N m o]
ol
1000
2200 20 oo o0 0 0300 [ 0500 o500

Czas [hh:mm]

Bapot || Efsport [ s Podsum. || Sfatystyka

llustr. 3.74 Wykresy

W zaktadce Ogolna informacja znajdujg sie dane administracyjne, jak
np. czasy rozpoczecia i zakonczenia zabiegu, numery seryjne urzg-

dzen i wersje oprogramowania, itp. Zaktadka Komentarze jest identycz-
na w przypadku wszystkich innych modeli cykleréw.

3.12.3.12 Analiza zabiegu — SILENCIA

Menu Analiza zabiegu dla cyklera SILENCIA przedstawiono ponize;.

Analiza zabiegu - SILENCIA

Menu Pracalad nieataed,

Data zabiogu  Rodzaj systemu Fodzaj zabiegu  Nazwa profokols Czas mzpocz. Status  Bilans objgtosci Przsrwania  Zradio

@ 20160822 SILENCIA Tidal SLAG0B.Z28 0849 [ 4 4 Karta Pacjenta
@ 20160819 SILENCIA Standard SLAOIG0B.194 0845 [+ 4 ] Karta Pacjenta
' 2016-07-28 SILENCIA Standard SLE0IGOT.Z8A 13 o 118 3 Kaita Pacjenta
[ 20151027 SILENCIA Adagiowana ADDSL201510.278__ 16.11 Ok 108 F Karta Pacjenta ||~

Podsumowanis zatiegu | Preepisany zabieg | Szczegély zabiegu | Preerwania | Wikresy | Ogdina informacja | Komentarze |

| rbomsny | roepsany |
Cak. cjgtodé wpbyeas [ml] 5 510
Calk. cijgtodt wyphyw (s 554 &0
Bilars objqteds ] 08 .
b, pocratiamege wyol =] 12 3
Oy, ostatreego wohwu [m] Ll el
Liczba cyid podstawowych 5 5
Liczba cyid typu tidal ] ]
Cras trwania zabiegu [mmss] 408 026
‘Dmniejszona obf. wohye fm] o
Tovieisaoey c2as Taegania frin] 2
Lictsa cotrresed 2
Licta alarrrim ] =

Baport |[ Elspor [ LUsui Padsum. || Statystyka

llustr. 3.75 Menu Analiza zabiegu — SILENCIA
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Zaktadka Podsumowanie zabiegu przedstawia synteze wynikéw za-
biegu, jak np. calk. objetos¢, bilans objetosci, liczbe cykli, czas trwania
zabiegu itp.

Przepisany zabieg opisuje przepis wykorzystany do przeprowadzenia
zabiegu. Przycisk Rozszerz/Collapse stuzy do przedstawiania para-
metrow limitéw oraz parametréw bezpieczehstwa, jak np. dopuszczal-
nej objetosci dla pacjenta, bgdz tez do ich ukrywania.

Zaktadka Szczegély zabiegu przedstawia informacje dotyczace wyko-
nanego zabiegu na poziomie cyklu oraz na poziomie fazy za pomocag
obydwu podrzednych zaktadek Cykle oraz Fazy. W obszarze tym do-
stepne sg dane, jak np. znacznik czasowy, czas trwania, objetosé

i szybkos¢ przeptywu. Kolumna Liczba przerwan stanowi wtasciwie
odsytacz do zaktadki Przerwania.

Podsumowanie zabiegu | Przepisany zabieg Szcregily zabiegu | Przerwania | Wyloesy | Ogdina informacia | Komentarze

Cykle |
Cams w Faza bt Caas & Obpgtodd Liczha
Fazy trwana sybk, preeph, upagents. e
[ rijmn] Il
pFa | ]

Baport Eksport Usun Podsum Statystyka

llustr. 3.76 Szczegoty zabiegu

W zakladce Przerwania opisane sg Ostrzezenia i Alarmy, ktére miaty
miejsce podczas zabiegu. Dostepne sg dane, takie jak czas, cykl, faza,
powdd i objetos¢ u pacjenta. Kolumna Czas usuniecia prezentuje go-
dzine, o ktorej zatwierdzono przerwanie.

Podsumowanis zabiegu | Przepisany zabieg | Szczegily zabiegu | Przemwania | Wykresy | Ogéina imormacia | Komentarze

ahiag
I cam nlomaca o syl

e | Oorsetere | Aum | omu [ com
h:mmss] pacienta [m] | ssuniece

e T T w e

Malk1l | Pocogth. vl Poczat, myph e

Pom,
SRS O S Paza nstatego wyphywu | Fom, Fom. -5 1msnEs

Raport Eksport Usuri Padsum Statystyka

llustr. 3.77 Przerwania

W zaktadce Wykresy przedstawione sg w formie graficznej przepisane
i wykonane zabiegi. Dozwolona obj. pacjenta oraz Dozwolona obj.
rezydualna u pacjenta sg wyréznione na wykresie. Bilans objetosci wy-
swietla sie w kolorze zéttym. Wykres jest podobny do wykresu na
llustr. 3.74.

W zaktadce Ogélna informacja znajdujg sie dane administracyjne,
jak np. czasy rozpoczecia i zakohczenia zabiegu, numery seryjne urzg-
dzen i wersje oprogramowania itp. Zaktadka Komentarze jest identycz-
na w przypadku wszystkich innych modeli cyklerow.
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3.12.4 Jakos$é (QA)

3.12.4.1 Podstawy medyczne

W pozycji menu Jakos¢ (QA) lekarz ma do dyspozycji szereg testow,
stuzgcych do oceny adekwatnosci DO danego pacjenta. Dostepne
testy:

PFT (Peritoneal Functional Test — test funkcji otrzewnej),
Zbiodrka dob.,

PET (Peritoneal Equilibration Test — test rownowazenia otrzewno-
wego),

PET + zbiorka dobowa,
Bez RRT (test bez leczenia nerkozastepczego).

Dane i wyniki sg pogrupowane na Dane wejsc., Wyniki i Wykresy QA.

Y Test funkcji otrzewnej (Peritoneal Functional Test)

Test PFT dokumentuje wiele waznych charakterystyk otrzewnej i pa-
cjenta. Wymaga on wykonania pomiaru mocznika, kreatyniny, glukozy,
biatka catkowitego, sodu oraz objetosci kazdej wymiany w trakcie okre-
Slonego przedziatu czasu. Test ten pozwala oszacowac wazne cechy
transportu otrzewnowego, dostarczajgc przydatnych informacji o zy-
wieniu biatkowym, absorpc;ji glukozy oraz ocene adekwatnosci przepisu
dializy otrzewnowej.

Test sktada sie z 24-godzinnej zbiorki indywidualnych, zdrenowanych
wymian przed umowiong wizytg w szpitalu, zebrania moczu dobowego,
jesli diureza przekracza 100 ml/24 godziny, a takze z jednej lub dwoch
prébek krwi pobranych w szpitalu, gdzie pacjent drenuje ostatnig wy-
miane dializatu i wykonuje specjalne wymiany QA. W kazdej osobnej
prébce wymiany i krwi badany jest mocznik, kreatynina, glukoza i biat-
ko. W prébce moczu badany jest mocznik, kreatynina i biatko.

° Test rownowazenia otrzewnowego (Peritoneal Equilibration Test)

Test rownowazenia otrzewnowego PET ma na celu dokonanie pomiaru
transportu otrzewnowego mocznika, kreatyniny i glukozy w kontrolowa-
nych warunkach klinicznych. Uzywana jest standardowa wymiana

i w okreslonych odstepach czasu sg pobierane probki dializatu. O usta-
lonym czasie pobiera sie probke krwi. Jedynymi obliczanymi parame-
trami sg charakterystyki transportu otrzewnowego dla mocznika, kre-
atyniny i glukozy.
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Test zbidrki dobowej

PET + zbiérka dobowa

W tescie zbioérki dobowej zaktada sie, ze w ciggu 24 godzin zostaty po-
brane i zmieszane wszystkie zdrenowane partie dializatu. Zapisuje sie
taczng objetosé wyptywu i w prébce oznacza sie mocznik i kreatynine.
Przez 24 godziny zbiera sie réwniez mocz, a takze pobiera sie probke
krwi. W dializacie, moczu i krwi badany jest mocznik, kreatynina i biat-
ko. Test ocenia dawke dializy otrzymang przez pacjenta, przy czym nie
pozwala na oceneg absorpcji energii z glukozy. Nie sg réwniez oceniane
wiasciwosci transportu otrzewnowego.

Ten test tgczy w sobie zalety testu PET i testu zbiorki dobowej, chociaz
wymaga wprowadzenia danych wejsciowych z obu testow. Moze on
ocenia¢ te same parametry, co test PFT (z wyjatkiem absorpc;ji glu-
kozy).

Test Bez RRT (leczenia nerkozastepczego)

Dane wejsc. QA

Ten test jest przeznaczony dla pacjentéw, ktérzy nie sg leczeni dializa.
Zaktada on pobranie probki krwi i zbiérke moczu. Podstawowym zada-
niem tego testu jest ocenienie funkcji nerek oraz klirensu nerkowego

u pacjenta.

Testy QA wymagajg roznych rodzajéw prébek i danych wejsciowych.
W poszczegdlnych testach moze wystepowac rézna liczba parame-
trow, poddawanych rzeczywistemu pomiarowi. Na przyktad pomiar biat-
ka jest opcjonalny we wszystkich testach.

Podczas wprowadzania danych mozna ustawi¢ jednostki miar dla kaz-
dego parametru. PatientOnLine potrafi przetwarza¢ zaréwno konwen-
cjonalne jednostki miar, jak tez jednostki uktadu S.I. W pozycji menu
Administracja/Ustawienia/Ustawienia danych laborat. mozna wy-
bra¢ zadang jednostke pomiaru dla kazdego wprowadzanego parame-
tru. Mocznik lub Azot mocznika mozna wybierac jako dane wejsciowe
dla krwi, moczu i dializatu (patrz Ustawienia danych laborat., stro-
na 221).

Oprocz powyzszych parametrow probek, testy QA interpretujg okreslo-
ne dane pacjenta, takie jak pte¢, wiek, waga ciata i wzrost. Waga ciata
i wzrost mozna podawac zaréwno w jednostkach kg i cm, jak i w fun-
tach i calach. W tym samym menu, Administracja/Ustawienia/Usta-
wienia danych laborat. mozna przechodzi¢ z jednego systemu do dru-
giego (patrz Ustawienia danych laborat.).

Do testéw QA sg wymagane pozostate dane wejsciowe, takie jak czas
pobrania prébki, objetos¢ krwi, objetos¢é moczu i objetos¢ wptywu oraz
wyptywu dializatu, a takze stezenia roztworow glukozy.
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° Wyniki QA

Stezenie roztworu glukozy mozna podawac jako warto$¢ procentowg
w zakresie okreslonych limitdéw lub jako specjalne wartosci, takie jak
PG — poliglukoza, AA — aminokwas, NN — bez nazwy lub inna war-
tos¢ niebedaca glukoza. W przypadku takiej specjalnej wartosci niebe-
dacej glukoza nie bierze sie pod uwage prébki dializatu przy obliczaniu
wynikéw zwigzanych z glukoza.

Uwaga

Gdy okreslone stezenia glukozy w dializacie bedg miaty specjalne war-
tosci, takie jak ,AA”, ,PG” czy ,NN”, wynik glukozy Pt50 bedzie ocenia-
ny bez tych prébek dializatu.

Wyniki QA pogrupowano wedtug ich funkcjonalnosci i przedstawiono
ponizej.
Parametry ciata — wyniki antropometryczne: BSA, VSA,
nBW, BMI.

Funkcja nerek — klirens nerkowy mocznika i kreatyniny:
KrU, KrCr, GFR, nGFR;

Wyniki mocznika — parametry zabiegu dializy
otrzewnowej obliczane z analizy kinetycznej mocznika:
KpT/V, KrT/V, KprT/V, KprTw/V;

Wyniki kreatyniny — Wyniki analizy poziomu klirensu
kreatyniny z aktualnego zabiegu dializy otrzewnowej:
KpT/V, KrT/V, KprT/V;

Wyniki ptynu usunietego — w tej czesci zawarty jest
przeglad ptynu usunietego w ciggu doby drogg
otrzewnowg lub nerkowa.

Wyniki funkcji otrzewnej — w tej czesci znajdujg sie
wyliczone wartosci Pt50 dla mocznika, kreatyniny

i glukozy oraz wartos¢ D/P dla kreatyniny po 4 godzinach,
maks. UF, UF matych poréw i transport wolnej wody.

Wyniki glukozy — wyniki dotyczace ilosci glukozy
absorbowanej na skutek dializy otrzewnowej: TGA, TCal,
nCal;

Wyniki zywienia biatkowego — w tej czesci znajduje sie
podsumowanie wskaznikow zywienia biatkowego: PCR,
nPCR, DPL, nDPL, UPL, nUPL, TPL, nTPL, DPR, nDPR;

Wyniki Powstawania kreatyniny — Przewid. GCr,
wyliczony GCr, Wariancja;

Wyniki Beztt. masy ciata — Przewid. LBM, wyliczony LBM,

Wariancja;
Wyniki Metabolizmu energetycznego — EREE, nEREE,
GA/EREE.
Wyniki Na usunietego — Dializa, Nerki, Catk., Catk. sol
(NaCl).
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Wykresy QA

Uwaga

Parametry Maks. UF, SPUF i FWT pochodzg z badan La Milia et al.
(patrz poz. literatury 23 i 24 z Rozdziatu 5.1).

Maksymalna UF (Maks. UF) oznacza ultrafiltracje uzyskang z prébki
QA/UF, ktéra wykorzystuje roztwér hipertoniczny (4,25 % glukozy),
zmierzona jedng godzine po podaniu ptynu do jamy otrzewnowe;.

UF matych poréw (SPUF) oznacza ultrafiltracje wynikajgca transporto-
wania wody przez mate pory. SPUF jest szacowana na podstawie sto-
sunku sodu usunietego w trakcie probki QA/UF do sodu osocza.

Transport wolnej wody (FWT) oznacza transport wody przez bardzo
mate pory (akwaporyny). Jest on wyliczany jako réznica miedzy Maks.
UF i SPUF. Obliczenie to moze dawac lekkie przeszacowanie FWT
(ponizej 3 %) z powodu braku korekty o dyfuzje sodu.

Uwaga

Wyniki QA s3 zalezne of biezgcej formuty QA dla dorostych/dzieci, jak
tez od innych ustawien QA (patrz rozdziat 3.15.4, strona 218).

Jesli aplikacja PatientOnLine dziatajgca w trybie klient-serwer jest pota-
czona z EDBMS, wtedy formuty QA oraz ustawienia QA sg okreslone
w EDBMS.

Podczas pierwszej synchronizacji z EDBMS mozna na nowo przeliczy¢
aktualnie dostepne wyniki testéw QA na podstawie udostepnionych
przez EDBMS formut QA i ustawien QA. W ten sposdéb przyktadowo
wynik Kt/V moze sie nieco rézni¢, gdyz formuta dla V (catkowita masa
wody w ciele) mogta zosta¢ zmieniona.

Oprécz wyszczegolnionych juz wynikéw numerycznych aplikacja Pa-
tientOnLine zawiera szereg Wykresow QA pozwalajgcych na lepszg
interpretacje.

Wykresy funkcji otrzewnej (wykresy Pt50, wykresy PET) — te wykresy
sg kreslone w testach PFT, PET i PET + zbiérka dobowa dla moczni-
ka, kreatyniny i glukozy. Na wykresie przedstawione sg dynamiczne
wtasciwosci transportu otrzewnowego lub przejscie z jednego stanu
stabilnego w inny (patrz llustr. 3.78, Wykres PET mocznika, stro-

na 145) i (patrz llustr. 3.79, Wykres PFT Pt50 kreatyniny, strona 145).

Obliczany jest stosunek stezenia dializat/osocze dla mocznika i kreaty-
niny, a nastepnie jest on rysowany odpowiednio do czasu pobrania
probki. Dla glukozy rysowany jest stosunek stezenia aktualnego do po-
czatkowego. Wykresy te pozwalajg zaréwno bezposrednio szacowac
wartosci Pt50 mocznika, kreatyniny i glukozy, jak i klasyfikowac trans-
port (wysoki, Srednio-wysoki, sredni, Srednio-niski lub niski). Wykresy
sg generowane na podstawie klasyfikacji transportu Twardowskiego

w przypadku dorostych i na podstawie klasyfikaciji Warady w przypadku
dzieci. Wykresy sg automatycznie wtgczane dla dorostych/dzieci, w za-
leznosci od wieku pacjenta.
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Mocznik
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llustr. 3.78 Wykres PET mocznika

Pt50 kreatyniny
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llustr. 3.79 Wykres PFT Pt50 kreatyniny

QA/ Wykres Ten wykres wyswietla sie w testach: PFT, Zbiérka dob., PET + zbiér-
ka dobowa i TeScie Bez RRT. Wykres przedstawia zalezno$c¢ stezenia
BUN i nPCR przy okreslonym poziomie KprTw/V (catkowity tygodniowy
klirens mocznika) w zakresie od 0,70 do 3,36. Pogrubione linie przed-
stawiajg domysine wartosci KprTw/V 1,4 i 2,0 (dzienne KprT/V 0,2
i 0,285). Wartosci te mozna rowniez zmieni¢ w menu Administra-
cja/lUstawienia/Ustawienia ogéine.
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Wykres Terapia minimalna

QA/ Wykres

120 070 0,84 098 112 125 1,40 154 168 1,82 195

110 4
100 4

BUN

12 1,4 16

'nPCR

llustr. 3.80 QA/ Wykres

Ten wykres opiera sie na kryteriach minimalnych adekwatnego przepi-
su dializy otrzewnowej. Osig rzednych jest tygodniowy klirens kreatyni-
ny KprT [I/1,73 m?/tydzien], a osig odcietych tygodniowa wartosc¢ kliren-
su mocznika KprTw/V. Pionowa linia odpowiada domysinej wartosci
klirensu mocznika KprTw/V 2,0, natomiast pozioma linia wartosci kliren-
su kreatyniny KprT 50 1/1,73 m?/tydzieh. Wartosci te mozna réwniez
zmieni¢ w menu Administracja/Ustawienia/Ustawienia ogdine. Ade-
kwatny zabieg dializy otrzewnowej wedtug obu tych kryteriéw odpowia-
da tylko wartosciom w prawym gérnym kwadrancie wykresu. Oba kry-
teria adekwatnosci nie sg spetnione, jesli odpowiadajgce im wartosci sg
zlokalizowane w lewym dolnym kwadrancie wykresu.

Terapia minimalna

100

80
80
70

.
Lr

60
50
40

KprT kreat,

30
20

0,00 0,50 1,00 1,50 2,00 2,50 3,00 3,50 4,00
KprTw/\V mocz.

llustr. 3.81 Wykres Terapia minimalna
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3.12.4.2 Menu Jakos¢ (QA)

Zaktadka Dane wejsc.

Menu Jakos¢ (QA) wyswietla sie po kliknieciu w menu pozycji Jakosé
(QA). Zawartos¢ okna zostata pokazana tutaj: (patrz llustr. 3.82, Dane
wejsc. QA PFT, strona 147).

W lewym gérnym rogu okna znajduje sie tabela z zapisanymi testami
QA, dotyczgcymi aktualnie wybranego pacjenta. Wyswietla sie rodzaj

i data testu. Zaznaczenie okreslonego wiersza w tabeli powoduje od-
Swiezenie widoku wszystkich danych QA w oknie. W prawym gornym
rogu znajduje sie pole opisujgce dane pacjenta istotne dla testéw QA
(wiek, pte¢, ciezar, wzrost, informacja o Amputacji, gdy u pacjenta mia-
ta miejsce amputacja w okresie poprzedzajgcym test — patrz ,Amputa-
cja”) oraz Parametry ciata do wybranego testu. U pacjentéw z amputa-
cjami parametry ciata bedg obliczane odpowiednio do stanu amputacji
w dniu przeprowadzania testu, co bedzie miato wptyw na wszystkie wy-
niki wykonywanego testu.

W dolnej czesci ekranu znajduje sie obszar roboczy z trzema zaktadka-
mi — Dane wejsc., Wyniki i Wykresy. Zawartos¢ kazdej zaktadki za-
lezy od rodzaju testu, jednak wszystkie dane i wykresy odpowiadajg
opisowi w czesci Podstawy medyczne.

Test PFT interpretuje nastepujgce dane:

Prébke krwi, dla ktérej jest rejestrowane stezenie
albuminy, mocznika/azotu mocznika, kreatyniny, glukozy
i biatka.

Prébke moczu, dla ktérej jest rejestrowany czas pobrania,
objetos¢ prébki, stezenie mocznika/azotu mocznika,
kreatyniny i biatka.

Prébki dializatu (od 1 do 6) i opcjonalnie prébki dializatu
QA i QA/UF, dla ktérych jest rejestrowany czas zalegania,
objetos¢ wpltywu i wyptywu, stezenie glukozy poczgtkowe;j
(w %), mocznika/azotu mocznika, kreatyniny, glukozy

i biatka. W przypadku prébki QA/UF, stezenie glukozy jest
ustalone na 4,25 %, a czas zalegania jest ustalony na

1 godzine.
[ Dane wejse. | Wyniki | Wykresy |
Krew Albumina A Kreatynina Glukoza Bialko
[g/dl] [mgidl]  [mgidi] lgia]
a7 Ta7s |[8E0 |[685 66 123
Mocz Czas Kreatynina Biafko
[min] | [mg/di] lo/d]
1440 250 88876 67,92 1500
Plyn DO Czas g wpl Glukoza j wypt. M Kreatynina Glukoza  Biatko
[min] stz [%] J [mgidl) Imgid]  [gidi]
Worsk1. [290 2200|150 | 1340  |[2440  [175.34 |84 [4036 |[0.0800 |[134.2
Worek 2 | 205 2200 1,50 1340 2430 176,54 167 4549 0,0800 1342
Worsk3 (155 |2900 | 150 | 130 | |2290 (15073 (548 (6535 (00360 [ 1M2
Worek 4. | 625 2200 150 1340 3050 182 55 893 5017 0.1000 1342
Worsk QA [ 150 0 230 | 1M0 | (2530 | 165M|[7.92 |73 |00 |1M2
QAWaorek UF | 60 2200 428 1332 2693 9647 irn 24000 0.0300 1232

llustr. 3.82 Dane wejsc. QA PFT
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Zaktadka Wyniki

Zakladka Wykresy

Nie wszystkie dane wejsciowe sg obowigzkowe. Niektdre z nich mozna
opusci¢, jednak moze to mie¢ wptyw na okreslone wyniki lub moze
sprawic, ze wyniki te w ogole sie nie pojawig. W okreslonych sytuacjach
aplikacja PatientOnLine samoczynnie oszacuje/zastgpi brakujgcg
wartos¢. W polu bez wartosci wyswietli sie wskazéwka ,Brak warto-
$ci”. Brakujgca wartos$¢, ktora zostanie oszacowana przez aplikacje
PatientOnLine zostanie oznaczona wskazowkg ,Brak wartosci —
oszacowano na: xxx”.

Kreatynina ze wspotczynnikami korekty glukozy dla krwi i dializatu
mozna okresli¢ w zaleznosci od testu QA dodatkowo do ustawien ogol-
nych w Administracja/Ustawienia/Ustawienia ogolne. Wartosci do-
myslne stanowig ustawienia ogélne. Mozna je jednak zmieni¢ w kaz-
dym tescie QA.

Test PFT oblicza wszystkie wyniki opisane w sekcji Wyniki QA. W przy-
padku braku danych wejsciowych, nie wyswietlg sie wyniki. Gdy, na
przyktad, nie bedzie podanej wartosci biatka w moczu, nie wyswietlg sie
wyniki UPL i nUPL, co wptynie réwniez na obliczenia TPL, nTPL, DPR
i nDPR. Wyniki obliczane na podstawie brakujgcych i/lub szacowanych
danych wejsciowych wyswietlajg sie pogrubiong czcionka.

Dane wejéc. | Wyniki | Wykresy |

Funkeja nerek Pyn usunigty Iywienle biatkowe kreatyniny
k0B | Dializa 141 T 1 ) T |
[ | 2 [ PCR |08 |ow 700 |me Disliza 190,98 | oo
KrCr 1.2 T Nerk. 0,25 T 1 6.06 - :
- ] L PCR  [110 |ewu ¢ Herk 5D |
GFR |10 b Cafic 166 : 56 )
. ! oL [BD Calk 22848 | mmo
nGFR (1.0 - . . T 1
noeL 012 giga | Bezil masa ciala Caik 56l (NaCh)  [13,35
Vynik mocznika Funkcja otrzewne] " F - Przewid LEM 43,57
KeTv 025 |owes : 56 e | ]
L ! P mocz 56 o y weez LM [156 i
v ek r 1w neL s f - Matabolizm enargetycn
KT 003 | PIS0 kreat. (110 [ | ! Wannga%  [46 N getyczny
Koy 10,29 it Pis0 gk (B3 mn TPL 789 ¥ EREE
= 1 - | — ) Glukoza ) .
Keriwiy 200 [Tygeen KrealDP [1.72 | ntPL [123 Wt | Taa X nEREE :
Wynik kreatyniny Maks.uF 049 |y oPR 53w TCal [2180 Juomws | GAEREE 21
T 22 | 034 - . I
p : kil . nOPR  [1.33 #oe | nCal 4,40 [r—
kT 7 nies | PAT 0,15 ' '

lustr. 3.83 Wyniki QA PFT

Test PFT moze wyswietla¢ wszystkie wykresy opisane w sekcji Wykre-
sy QA: Pt50 mocznika, kreatyniny i glukozy, wykres QA i wykres Terapii
minimalnej. W przypadku braku danych wejsciowych wykresy nie wy-
Swietlg sie. Na przykfad przy braku wartosci azotu mocznika we krwi nie
wyswietli sie wykres Pt50 mocznika.

Dane wejéc. | Wyniki (Wykresy

P Kreatynina DIP | Glukaza D/Do | QA Wykres | Terapia minimalna

Legenda
Bl Szybk
Srednio szyblki
Il Srednio wolny
Wolny

Pt50 mocz.

Worek Zabeg. [min] P
1 2 05
2 =] 0
3 155 8
4 5
oA 150

QAUF

: o S0 180 b ] 350 450 540
Czas [min]

lustr. 3.84 Wykresy QA PFT
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Dane wejsc. PET

Wyniki PET

Wykresy PET

Dane wejsciowe testu
Zbidérka dobowa

Wyniki testu Zbiorka
dobowa

Wykresy testu Zbiorka
dobowa

Test PET interpretuje nastepujgce dane:

Prébke krwi, dla ktérej jest rejestrowane stezenie

albuminy, mocznika/azotu mocznika, kreatyniny, glukozy
i biatka.

| Dane wejsc. | Wyniki | Wykresy |

Krew Albumina oczr Kreatyni

| | [mgid]
...................... Czas 120 [min] [12434 ][1040
Plyn DO Czas A Kreatynina Glukoza  Biatko

[min] ] [mg/dl]  [mgidl]  [g/d]
Prabki

Prabka 0 godz. [0 072 110 | 22500
Prébka 1/2 godz. |30 (5145|280 1800.0
|250 | 1% Prébka 1 godz. |60 782 390 (15000
_____________________ Probka 2 godz. [120 9711 |6.60 1185,0
2250 [mi] Pribka 3 godz. 180 (10912 660 10150
I Probka 4 godz. | 240 [12220 |730  |8s50

llustr. 3.85 Okno QA PET

Definiowane sg 3 prébki (Krétki PET) lub 5 prébek (PET)
dializatu pobranych w okreslonych punktach czasu (0, 30,
60, 120, 240 min), a takze objetos¢ worka wptywu

i stezenie poczatkowe glukozy. Dla kazdej probki sg
rejestrowane stezenia mocznika/azotu mocznika,
kreatyniny, glukozy, biatka i sodu. Opcjonalnie mozna
zarejestrowac dodatkowg probke w punkcie czasu

180 min. Ustawia sie jg w pozycji menu
Administracja/Ustawienia/Ustawienia ogolne. Dostepne
jest takze opcjonalne ustawienie Worek Nocny.

Test PET oblicza jedynie wartosci D/P mocznika, kreatyniny i glukozy
oraz D/P kreatyniny dla 4 godzin.

Test PET wyswietla wykresy PET (opisane w punkcie Wykresy QA) dla
mocznika, kreatyniny i glukozy. W przypadku braku danych wejscio-
wych (patrz punkt ,Tworzenie i edytowanie testu QA”) nie wyswietlg sie
wykresy. Na przyktad przy braku wartosci kreatyniny we krwi nie wy-
Swietli sie wykres PET kreatyniny.

Test Zbidrka dobowa interpretuje nastepujgce dane:

Prébke krwi, dla ktérej jest rejestrowane stezenie
albuminy, mocznika/azotu mocznika, kreatyniny, glukozy,
biatka i sodu.

Prébke moczu, dla ktorej jest rejestrowany czas pobrania,
zebrana objetos$¢, stezenia mocznika/azotu mocznika,
kreatyniny, biatka i sodu.

Prébke dializatu, dla ktorej rejestrowany jest czas
pobrania, catkowite objetosci wptywu i wyptywu oraz
stezenia mocznika/azotu mocznika, kreatyniny, glukozy,
biatka i sodu.

Test zbiérki dobowej oblicza takie same wyniki, jak test PFT, z wyjat-
kiem Funkciji otrzewnej i wynikéw Glukozy.

Test Zbiorka dobowa wyswietla tylko QA/ Wykres i wykres Terapii mini-
malnej (patrz opis w punkcie ,Wykresy QA”).
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Dane wejsciowe testu PET
+ zbiérka dobowa

Wyniki PET + zbiorka
dobowa

Wykresy PET + zbiérka
dobowa

Dane wejsciowe testu
Bez RRT

Wyniki testu Bez RRT

Wykresy testu Bez RRT

Test PET + zbiérka dobowa jest w rzeczywistosci potgczeniem testu
PET i testu Zbiérka dobowa. Dane wejsciowe pochodzg z obu tych te-
stow.

Brakujgce wartosci w tescie PET+ zbidrka dobowa wynikajg z braku
danych w kazdym ze sktadnikow testu. Ponadto brakujgce wartosci dla
jednej z dwdch prébek krwi sg domysinie zastepowane odpowiednimi
wartosciami z drugiej probki.

Test PET + zbidrka dobowa oblicza takie same wyniki, jak test PFT,
z wyjgtkiem wynikow Glukozy.

Test PET + zbiorka dobowa wyswietla zaréwno wykresy PET, jak i QA.

Test Bez RRT jest podobny do testu ,Zbiérka dobowa”, jednak nie ma
w nim zbiorki dializatu. Test interpretuje nastepujace dane:

Prébke krwi, dla ktorej jest rejestrowane stezenie
albuminy, mocznika/azotu mocznika, kreatyniny, glukozy,
biatka i sodu.

Prébke moczu, dla ktorej jest rejestrowany czas pobrania,
zebrana objetos¢, stezenia mocznika/azotu mocznika,
kreatyniny, biatka i sodu.

Test Bez RRT oblicza wyniki funkcji nerek i klirensu nerkowego, a takze
zywienia.

Zaktadka ,Wyniki testu Bez RRT” wyswietla tylko wykres QA i wykres
Terapia minimalna (patrz opis w punkcie ,Wykresy QA”).

Tworzenie i edytowanie testu QA

Tworzenie testu QA okreslonego pacjenta:

W obszarze danych pacjenta wybierz pacjenta.

> Ze struktury menu wybierz pozycje Jakos¢ (QA)
> Kliknij przycisk Nowy.

Otwiera sie okno dialogowe Dodaj test QA.
(patrz llustr. 3.86, Kreator testu QA (pierwsza strona), strona 151).

> W polu Data wybierz wtasciwg date lub zastosuj wyswietlang bieza-
cg date.

Automatycznie zaktualizuje sie wiek pacjenta w dniu testu.
> W polu Ciezar wpisz wage pacjenta.

> W polu Wzrost wpisz wzrost pacjenta.

Uwaga

— W polu Wzrost domy$inie wyswietli sie ostatnia warto$¢ wzrostu pa-
cjenta. Pole Ciezar ciata musi by¢ zawsze aktualnie uzupetniane
w dniu testu.
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Dodaj test QA [
Dane gtéwne - PFT - 2016-09-12

Wybierz date testu: 2016-09-12
WeeowadZ szczeg. dane pacj

Status:

Wiek

Plaé eicz
Cigzar: 734 kg
Wazrost 172 cm
Liczba zabiegdw/tydz 7
Wybserz typ testu
& PFT Liczba workdw: Kreatynina ze wspétczynnikami korekty glukozy
4 - )
Thidrka dob. e — Krawe ooooogoop  reatymina - [mo/di]
PET ¥ Worek QA Glukoza - [mg/di]
QAMorek UF .
PET + zbiorka dobowa Dializat:  0,00000000  freatymina - [mg/di]

Glukoza - [mg/dl]
Bez RRT

Mast = Odwolaj

llustr. 3.86 Kreator testu QA (pierwsza strona)

> W grupie pdl opcji wybierz rodzaj testu.

W zalezno$ci od dokonanego wyboru mogg by¢ dostepne nastepujgce
dodatkowe opcje:

PFT — liczba workow,
Worek QA; QA/Worek UF;
Liczba zabiegéw/tydz.,
PET — test krotki/rozszerzony,
Worek nocny.

> Kliknij przycisk Nast. >.

Otwiera sie drugie okno dialogowe kreatora, rézne w zaleznosci od ro-
dzaju testu.

Liczba zabiegoéw/tydz. ma wptyw na obliczanie tygodniowych klirensow
dla mocznika i kreatyny.

Ostrzezenie
A Ryzyko dla pacjenta w wyniku niewystarczajacej detoksykacji

Moze sie zdarzy¢, ze zabieg DO nie jest wykonywany kazdego dnia ty-
godnia. Jesli liczba zabiegoéw/tydz. jest mniejsza niz 7, klirensy tygo-
dniowe mogg by¢ przeszacowane.

> Lekarz leczacy powinien mie¢ $wiadomos$¢ mozliwego przeszaco-
wania klirenséw tygodniowych podczas oceny adekwatnosci dializy
dla pacjenta.
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W drugim oknie dialogowym kreatora nalezy uzupetni¢ wszystkie obo-
wigzkowe dane (patrz okno ,Jakos¢ (QA)” w opisie danych wejscio-
wych dla kazdego rodzaju testu). Wszystkie pola wprowadzania danych
sg polami inteligentnej edyciji, bez przyciskow z prawej strony. Z kaz-
dym polem skojarzona jest wskazéwka, pokazujgca zakres wartosci.
Zakres wartosci dla okreslonych parametrow (jak objetos¢ wptywu) za-
lezy od wieku (dorostego) pacjenta. Po uzupetnieniu pdl inteligentnych
nalezy wybra¢ przycisk Nast. >, aby przej$¢ do nastepnego okna dialo-
gowego kreatora.

Na drugiej stronie mozna zachowac test jako kopie roboczg, wybierajgc
w tym celu przycisk Zachowaj projekt.

Jest to przydatne wtedy, gdy uzytkownik zostanie wezwany w nagtym
przypadku i nie bedzie miat okazji uzupetnienia w tym momencie
wszystkich danych.

Test roboczy jest zaznaczony brgzowym kolorem w trzeciej kolumnie

tabeli. (patrz llustr. 3.82, Dane wejsc. QA PFT, strona 147)

W takim tescie nie mozna wyswietli¢ wynikéw ani wykresow. Jedynymi
dostepnymi dziataniami sg Edytuj i Usun. Testu roboczego nie mozna
uzywac w sekcji Modelowanie (patrz ,Modelowanie”) ani tez wydruko-
wac przy uzyciu przycisku Raporty.

[Dodajtest @i =
Parametry laborat. - PFT - 2016-09-12
Albumina Mocz: Kreatynina Glukoza  Biatko
Krew [g/dl] ) [mg/dl]  [mg/di] [g/dl] i
[ 17474 (350 |[68.5 |[6.:8 (123 ]
Mocz Czas bj Maoczn Kreatynina Biatko
[min] [mi] ] [mg/di] lg/dl] EqL]
1440 |[250 866,76  |[67.92 [ 1500 |
Plyn DO Czas Dby wpl.  Glukoza . Obj. wypt. Mocz Kreatynina Glukoza  Bialko
[min] T stgz.[%] mi] g [mgidl]  [mgidl]  [g/d]] L
Warek 1. [290 2200 150 1340 | [2440 175,34 |84 |'403.6 00000 |[1342
Worek 2. | 295 2200 150 134,0 2430 176,54 || 7.67 | 4549 0,0800 |[134.2
Worek 3. | 155 2200 _1.50 1340 2290 150,73 548 _____________ B59.5 0.0360 134.2
Worek 4. | 625 2200 150 1340 3050 162,56 8.93 1315 0.1000 134.2
Warek QA | 180 200 230 134,0 2530 16514 |[7.42 7243 00540 |[134.2

llustr. 3.87 Kreator testu QA (drugie okno dialogowe)

Uwaga

Po nacisnieciu przycisku Nast. > nastepuje walidacja wprowadzonych
danych. Gdy dane wprowadzone na drugiej stronie nie bedg zgodne
z wymaganiami testu, opisanymi w sekc;ji ,Okno Jakos$¢ (QA)”, pojawi
sie komunikat ostrzegawczy.

Nalezy nacisng¢ Ok i poprawi¢ wartosci przed przejsciem do wykony-
wania kolejnych krokdw.

W trzecim oknie dialogowym kreatora mozna obej$¢ etap obliczania
wynikéw V, LBM, nPCR oraz KrT/V i wpisac¢ te wartosci recznie. Jest to
przydatne przy korzystaniu ze specjalnych urzgdzen/algorytméw po-
miaru/obliczania tych czterech parametrow.
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Dodaj test QA [
Szczegdty - PFT - 2016-09-12

Okresl, kidre wartosci majq byc uiyte
BCM
Pomiary BCM: 2016-08-30 94.5% -
VI
. _ S Wliczone: F L]
Oby. dystrybucji mocznika [I]: 32,10 >
= Uprzednio zachowane

LEM [kg]

Wiyliczone: 41 87 @
Beztl. masa ciata [kg]: 37,60 =
Uprzednio zachowane:

nPCR [g/kg/dobe]
Wliczone: 106 @

Uprzednio zachowane:

KT
Wyliczone: 003 @

Uprzednio zachowane

<Wstecz | | Zakoficz Odwolaj

llustr. 3.88 Kreator testu QA (trzecie okno dialogowe — test PFT)

W celu wprowadzenia warto$ci zdefiniowanych przez uzytkownika

w trzecim oknie dialogowym nalezy najpierw zaznaczy¢ odpowiednie
pole opcji obok pola edycji Uprzednio zachowane, aby je aktywowac.
Nastepnie mozna wpisa¢ zgdang wartosc.

Na tej stronie sg dostepne warto$ci BCM dla objeto$ci dystrybuciji
mocznika i bezttuszczowej masy ciata. Wartosci sg pobrane domysinie
z ostatniego pomiaru BCM pacjenta, ale mogg by¢ réwniez pobrane

z okreslonego pomiaru. Dostepne sg jedynie pomiary BCM z ostatnich
180 dni. Ustawianie wartosci BCM odbywa sie za pomocg dwéch przy-
ciskéw Uprzednio zachowane wartosci dla V i odpowiednio LBM.

Nacisniecie przycisku Zakoncz zachowuje caty test. Mozna w dowol-
nym momencie anulowaé edycje, klikajgc — na dowolnej stronie kre-
atora — przycisk Odwotaj.

Uwaga

Dane wpisane recznie na trzeciej (ostatniej) stronie mogg mie¢ wptyw
na dalsze obliczenia wynikow. Wartosci wynikéw, na ktore bedg miaty
wptyw dane wpisane recznie, zostang wyroznione zéttym kolorem na
stronie z Wynikami oraz w Raporcie.

Iywienie biatkowe

PCR
nPCR [1.20 Jokes.
DPL  [B0 [em

llustr. 3.89 Pod$wietlone dane wynikéw

> Wybierz menu Jakos$é (QA) w celu edycji testu QA.
(patrz llustr. 3.82, Dane wejsc. QA PFT, strona 147)
> W tabeli testu wybierz wtasciwy wiersz.

> KIiknij przycisk Edytuj.
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3.12.5 Modelowanie

3.12.5.1 Podstawy medyczne

W otwartym oknie kreatora mozna edytowa¢ wszystkie wartosci z wy-
jatkiem rodzaju testu.

Przyciskiem Usun mozna catkowicie usungc test QA, podczas gdy przy
uzyciu przycisku Raport mozna wyswietli¢/wydrukowac¢ obszerny ra-
port, zawierajgcy wszystkie dane wejsciowe i wyniki, zaréwno w forma-
cie tekstowym jak i graficznym, razem z wzorami wykorzystywanymi do
obliczania wynikéw.

Modelowanie jest jedng z najbardziej rozbudowanych funkcji aplikacji
PatientOnLine. Narzedzie to przydaje sie lekarzowi — nie zastepujgc
jego klinicznych ocen — w ocenianiu i planowaniu oraz dobieraniu za-
biegu DO w taki sposoéb, aby osiggna¢ optymalne cele w zakresie ade-
kwatnosci dializy.

Do modelowania potrzebna jest wiedza o funkcji nerek i otrzewnej pa-
cjenta uzyskana poprzez test QA. Im bardziej rozbudowany jest test,
tym doktadniejsze jest modelowanie. Decydujgcymi danymi o pacjencie
w modelowaniu sg resztkowa funkcja nerek, rownowaga ptynowa

i funkcja otrzewne;j.

U pacjentéw, ktorzy jeszcze nie sg poddawani dializoterapii, mozna za-
stosowac test Bez RRT, ktéry oblicza funkcje nerek i klirensy nerkowe.
Wiasciwosci funkcji otrzewnej mozna ustawi¢ na wartosci srednie.

S3 dwie metody modelowania:
Poprzez wybranie przepisu zabiegu DO
Poprzez wybranie celow dializy

Pierwsza metoda obejmuje test QA i przepis DO (CADO, ADO,
ADO+CADO) jako podstawowe dane wejsciowe. Mozna dowolnie
zmieniac przepis i parametry nerkowe pacjenta. Wyniki przepisanej te-
rapii sg obliczane jako tgczne klirensy, catkowity ptyn usuniety i catko-
wita absorpcja glukozy. Wyniki mogg byé wyswietlane zaréwno dla kaz-
dego cyklu/wymiany, jak i dla catego przepisu.

Druga metoda obejmuje test QA, liste celow dializy, ktére maja byc¢
osiggniete, oraz liste ograniczen dializy, jako podstawowe dane wej-
Sciowe. Cele sg wyrazane jako klirensy minimalne i bilans objetosci.
Ograniczenia zalezg od wybranego rodzaju zabiegu (ADO, CADO,
ADO+CADO) i sg wyrazane jako wartosci maksymalne okreslonych pa-
rametréw, takich jak objetos¢ wptywu, liczba cykli, fgczny czas trwa-
nia itp.
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@)

Uwaga

— Wyswietlane wyniki modelowania opierajg sie na modelu matema-
tycznym i nalezy je traktowac jedynie jako wyniki orientacyjne. Nigdy
nie wolno podejmowac decyzji terapeutycznych wytgcznie na pod-
stawie tych obliczen. Wprowadzanie planu zabiegu DO pozostaje
w gestii lekarza prowadzgcego.

— Dokfadno$¢ przewidywania modelowania sprawdzono w trzech ba-
daniach (patrz pozycje literatury 21, 23 i 39 w zatgczniku 5.2) dla
»standardowych zabiegéw DO”. W planach zabiegu ADO obejmujg-
cych ,cykle mieszane” (tj. sekwencje cykli o roznym sktadzie gluko-
zy lub réznych okresach zalegania i r6znej objetosci) do kazdego cy-
klu stosuje sie ten sam model matematyczny jak w przypadku sche-
matu ,standardowego planu zabiegu ADO”. Obecnie nie ma dowo-
dow na doktadnosé przewidywania planéw zabiegu ADO z ,cyklami
mieszanymi”. To samo dotyczy zabiegéw obejmujgcych ,cykle Ti-
dal”. Dlatego rozbiezno$¢ miedzy przewidywanym a rzeczywistym
usuwaniem toksyn moze by¢ wieksza niz limity ustalone w istnieja-
cych badaniach, o ktérych mowa powyze;j.

PatientOnLine utworzy liste przepiséw, spetniajgcych wszystkie ogra-
niczenia i osiggajgcych okreslone cele. Kazdy przepis mozna analizo-
wac szczegoétowo i zachowywaé. Ponadto za pomocg funkcji ,Optyma-
lizuj” mozna w pierwszej metodzie modelowania odpowiednio ,dostro-
i¢” przepis.

Uwaga

Pamietaj, ze gdy lekarz prowadzgcy wymaga cykli profilowanych (se-
kwencja cykli ze zmianami objetosci wypetnienia, stezenia glukozy lub
czasu zalegania), mozliwosci modeli matematycznych, na ktorych opie-
rajg sie funkcje modelowania POL, sg kwestionowane. Mimo ze jest to
przydatne w celu zyskania wrazenia odno$nie do kierunku, w ktérym
prawdopodobnie nastgpi zmiana klirensu, nie mozna zagwarantowac
doktadnych warto$ci. Program zabiegdéw pozostaje w gestii lekarza.
Skutecznos¢ kazdego programu obejmujgcego cykle profilowane moz-
na sprawdzi¢ przez pomiary zgodnie z procedurami zapewnienia ja-
kosci.
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3.12.5.2 Rozpoczynanie sesji modelowania

Pozycja menu Modelowanie jest dostepna w sekcji Dane med. struktury
menu.

Dane medyczne
* System i limity

* Przepis DO

# Analiza zabiegu
» Jakosc (QA)

llustr. 3.90 Pozycja menu Modelowanie

Menu Modelowanie sktada sie z nastepujacych sekgciji:
(patrz llustr. 3.91, Modelowanie: Poprzez wybranie przepisu zabiegu,
strona 156)

w gornej czesci: Wybieranie metody modelowania,
w Srodkowej czesci: Obszar ogdéliny modelowania,
w czesci dolnej: Rozpocz. modelow.

Modut pozwala modelowa¢ przepisy DO u okreslonych pacjentéw za
pomoca jednej z dwoch mozliwych metod, opisanych w sekcji Modelo-
wanie — podstawy medyczne.

3.12.5.3 Modelowanie: Poprzez wybranie przepisu zabiegu

Za pomocg tej metody modelowania mozna edytowac istniejgcy przepis
przy uzyciu tego samego edytora, co w sekcji Przepis DO, jednakze ze
statym widokiem wynikdow przepisanej terapii.

Po zaznaczeniu pola opcji w sekcji Wybierz metode modelowania ob-
szar w czesci dolnej bedzie wygladat jak na llustr. 3.91.

Modelowanie
Wyhierz metody modelowania
@ Poprzez wybranie przepisu zabiegy

Poprzez wybranie cekw dializy

Wiblerz test QA

Rodzaj testu Data DraTydzier: P50 mocz_ [min] P50 kreat [min] Pi50 gk, [min]

PET 2015-09-12 7 5 130 129

Zhidrka dob 2015-08-10 7 - - -

PET + zhidria dobowa 2015-09-03 T 51 12 126

Bez RRT 2014-10-08 7 a0 132 160 =
T o
Wybierz przepis

Mazw Typ Rodzaj zatsegu ADQ Cybda ADO Wym. CADD Ostatnia zmiana

capd CADO - - 4 2016-09-27

ipd CADO ] 2016-09-26

riped AD0 Srandard 5 - 20160925
{ripd_pdpius ADO Tidal Plus 274 - 0160924

copd ADOD Standard 4 - 2016-09-23

cood odolus ADO Standard Plus 4 - 2016-09-22

Mowy przepis zabiegu

llustr. 3.91 Modelowanie: Poprzez wybranie przepisu zabiegu
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Obszar ogdlny modelowania w tej metodzie zostat podzielony na na-
stepujace czesci:

Wybierz test QA, w gornej czesci,
Wybierz przepis, posrodku,
Nowy przepis zabiegu, w dolnej czesci.

Na liscie Wybierz test QA wyswietlajg sie wszystkie testy QA wykona-
ne przez pacjenta. Wyswietla sie rodzaj testu i data, wraz z wartosciami
Pt50 mocznika, kreatyniny i glukozy. Kazda wartos¢ Pt50 wyswietla sie
na kolorowym tle obrazujgcym doktadnos¢ wartosci Pt50, opisywang
jako stopien dopasowania punktow D/P lub D/D0 na wykresie QA (patrz
~Jakos¢ (QA) — Wykresy funkcji otrzewnej”). Na dole listy znajduje sie
legenda z ré6znymi kolorami: od czerwonego — zty dobér (niski stopien
zgodnosci) do zielonego — dobry dobdr (wysoki stopien zgodnosci).
Zielony kolor oznacza zgodnosc¢ powyzej 90 %, podczas gdy czerwony
ponizej 50 %.

W spisie Wybierz przepis wyswietla sie wykaz dostepnych przepiséw.
Na obu listach Wybierz test QA oraz Wybierz przepis domysinie jest
zaznaczony pierwszy wiersz.

Nalezy wybrac test QA niebedacy testem roboczym. Nalezy zaznaczyé
albo istniejacy przepis, albo pole wyboru Nowy przepis zabiegu w celu
rozpoczecia modelowania. (patrz llustr. 3.91, Modelowanie: Poprzez
wybranie przepisu zabiegu, strona 156)

Uwaga

Jesli nie wybrano zadnego testu QA ani przepisu, pojawi sie komunikat
ostrzegawczy.

Aby rozpocza¢ modelowanie, nalezy nacisng¢ przycisk Rozpocz. mo-
delow... Po wybraniu Przepisu DO wyswietli sie okno podobne do po-
kazanego na llustr. 3.92.
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Modelowenie prrepisu

PARAMETRY PACJENTA
Funkcja nerek

Plyn usunigty
Mk 135

ADD

5 Ustawiania ogéing

WYNIKI PRIEPISANES TERAPI
Padsowere | Sacaegdty | Prasyavi | D0 | camo

il 39 i Glukaza
Kicr 61 o | ks TGA pans ™
Funkcia ot TCal 176,62
ca nCal R0 | o

[ = Wiy kreatyning Plyn usniety

KT 7.0 J Distza Rz "
PI80 breal 132 i

’ a7 1,35 "
P10 gluk. 180 - ol ek "

KadT 87 Calk. 27

.

MODELOWANY PRIEPIS ZABIEGU

sloaprsaf V2,20, anglalskl - Zastaw slepp+sate

B |9 oosiciml

O, Ghikoza [%]

Mazwa przepisu Wyphyw PD-Plus. 0 PO-Flus: @ 150
L L Wphw PD-Plus: 2000 5 Viphow: P Prafil
Fiodza) zablagu B e 2200 2 )
rvr ek, wiphw, Hal Cstatni wphyw: J# 150
us - y
Wikyw podst
Fodzaj raztweru Py # profi
&, CAPODPCA 34 &L Wy Tolal g Profl & Temparatura ['C]
PD-Plus Wyphw Tidal.  prafil PO-Ps [ 370 =
- - Wyptyw podst - %, Prafil =
B, Cik Wehyw: g 370 |2
Cye podst Az Ostatni wehyw: # 0 P ——
= _ statni wphyw: J# 370 =
Cyide Tidal - Maks. modl. obj. wypebn.: #&  Z200]mi]
Ustalony czas zabiogu (o] == Czas zalegania [min] = Saybik przepd [mifmin|
Czas zakeg PDPlus- 120 3 Wityw: & 350
Frofi = -
i Czon zalegamia: 60 = Wyptyw: ™, 130
Rapart Resetuj paramatry pacjema Zakoricz Zamiknij

llustr. 3.92 Modelowanie przepisu poprzez wybranie przepisu —
sleep-safe

Po wybraniu opcji Nowy przepis zabiegu (patrz llustr. 3.91, Modelo-
wanie: Poprzez wybranie przepisu zabiegu, strona 156) uzytkownik zo-
stanie poproszony o wybranie systemu DO do nowego przepisu. Nie
wystgpig zadne ograniczenia, nawet jesli pacjentowi nie przypisano
zadnego systemu DO. Jest to przydatne zwtaszcza w przypadku no-
wych pacjentow, ktérzy nie majg jeszcze okreslonego leczenia. Wybor
systemu DO ma miejsce w pojawiajgcym sie oknie.

llustr. 3.93 informuje, ktére systemy ADO i/lub CADO mozna wybrac.
U pacjenta z przydzielonym systemem DO sktadniki systemu — ADO
ilub CADO — zostang zastosowane jako domysine na dwoéch zazna-
czonych listach wyboru. W dalszym ciggu uzytkownik moze dowolnie
zmienic system.
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3.12.5.4 Obszar Parametry pacjenta

@D

Meodelowanie przepisu @
Rodzaj zabiegu:
[V]ADO
Rodzaj systemu ADO:
Isleep-safe V2.2x v‘

Jezyk:

Iangielski v‘

CADO
Rodzaj systemu CADO:
Istay-safe@ bicaVera® v‘

[ Mast.> | [ Odwotaj |

lustr. 3.93 Wybor systemu DO dla nowego przepisu

Okno Modelowanie obejmuje nastepujace sekcje (patrz llustr. 3.92,
Modelowanie przepisu poprzez wybranie przepisu — sleep-safe, stro-
na 158).

Parametry pacjenta, w lewym gérnym rogu,

Wyniki przepisanej terapii, w prawym gérnym rogu,
Modelowany przepis zabiegu, posrodku,

Przyciski polecen, na dole.

Obszar Modelowany przepis zabiegu zalezy od systemu DO przyzna-
nego dla przepisu zabiegu.

Takie same okna edycji sg uzywane w czesciach Modelowanie i Prze-
pis DO.

Obszar Parametry pacjenta ma trzy panele: Funkcja nerek, Funkcja
otrzewnej oraz Plyn usuniety, ktére zawierajg dane nerkowe pacjen-
ta. Dane te mozna edytowac.

Uwaga

Wartosci Parametry pacjenta zalezg o wybranego rodzaju testu QA.
Na przykiad test Zbiérka dobowa domysinie nie bedzie miat danych
Funkcja otrzewnej, ale zamiast tego bedg wyswietlane najnowsze
wartosci z poprzedniego testu PET/PFT/PET+ Zbiérka dobowa.

W obszarze Wyniki przepisanej terapii wyswietlajg sie wyniki; jest on
podzielony na kilka zaktadek:
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3.12.5.5 Obszar Wyniki przepisanej terapii

® Zakltadka Podsumowanie
W zaktadce Podsumowanie wyswietlajg sie wyniki catego przepisu.
WYNIKI PRZEPISANEJ TERAPII
Podsumawanie |Szczegé+y | Przejrzyj | ADO | CADO |
Wynik mocznika Glukoza
Wynik kreatyniny Plyn usuniety
KpT 1. T3tydz. Dializa 1,72 Vd.
KprT 11, T3 tydz. Cath. 3,07 Lid.
llustr. 3.94 Zaktadka Podsumowanie w obszarze Wyniki przepisanej
terapii
° Zaktadka Szczegoly
W zaktadce Szczegoty wyswietlajg sie wyniki dotyczgce wymiany lub
cyklu, jak réwniez wyniki fgczne dla pozycji ambulatoryjna/na wznak
i udziatéw Nerk./otrzewnowy.
WYNIKI PRZEPISANE.) TERAPII
Podsumowanie  Szczegily |P| zeyzyl | ADD | capo |
[ Ty |W|W|OI¢M|M|WN|KMM‘MW
Im &l i} ¥1.738yez ] [mi]
ADD - RW 1 ambulatoryina 2000 1.50 293 0,039 925 ™
Wymiana &1 2 ambulatoryjna 2000 1,50 301 0,038 822 85
Wymiana #2 - ADO 3 ambulatoryjna 2200 1,50 kri-] 0,043 10,33 -3
ADOD #1 4 na wznak 2000 1.50 &0 0,028 487 e
ADO #2 5 na wznak 2000 1,50 &0 0,028 487 e
ADO 23 8 na wznak 2000 1,50 &0 0,028 487 38
ADO 24 T na wznak 2000 1.50 &0 0,028 487 e
ADO #5 8 na wznak 2000 1,50 &0 0,028 487 38
llustr. 3.95 Zaktadka Szczegdty w obszarze Wyniki przepisanej terapii
() Zakladka Przejrzyj
W zaktadce Przejrzyj wyswietla sie graficzny widok przepisu. Jest to
ten sam wykres, co w sekcji Przepis DO.
(patrz llustr. 3.91, Modelowanie: Poprzez wybranie przepisu zabiegu,
strona 156).
° Zakladka ADO

W zaktadce ADO wyswietlajg sie okreslone dane czesci ADO Modelo-
wanego przepisu. Wsrod danych przedstawianych w tej zaktadce jest
tagczny czas i liczba workow z ptynem.

(patrz llustr. 3.45, Zaktadka Informacja ADO w oknie Przejrzyj systemu
ADO sleep-safe, strona 111)
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Zaktadka CADO

W zaktadce CADO wyswietlajg sie okreslone dane czesci CADO mode-
lowanego przepisu. Jest to ten sam wykres, co w sekcji Przepis DO.
(patrz llustr. 3.47, Zaktadka Informacja CADO w oknie Przejrzyj syste-
mu CADO., strona 112)

3.12.5.6 Obszar Modelowany przepis zabiegu

Zaktadki ADO/CADO

Funkcje przyciskéw

W obszarze Modelowany przepis zabiegu z zaktadka ADO i/lub
CADO znajduje sie edytor, z ktérego korzysta sie podobnie, jak opisano
w sekcji Przepis DO.

Przyciskami polecen mozna wykonywaé nastepujgce operacje:

Przycisk Raport tworzy wyczerpujacy raport
modelowanego przepisu i testu QA.

Przycisk Resetuj parametry pacjenta przywraca dane
wyjsciowe w obszarze Parametry pacjenta. W przypadku
zmodyfikowania danych pacjenta, przycisk ten nalezy
nacisng¢ przed zachowaniem przepisu.

Przycisk Zakoncz zachowuje Modelowany przepis,
zawsze jako nowy. Nalezy wpisa¢ nowg nazwe.

Zachowa)j przepis @

Wpisz nazwe dla nowego przepisu.

modeling_standard|

ok | [ Odwotsj

llustr. 3.96 Okno modelowania Zachowaj przepis

Uwaga

Po nacisnieciu przyciskéw Zakoncz lub Raport wyswietli sie okno z po-
leceniem przywrécenia oryginalnych danych pacjenta, jesli zostaty one
zmodyfikowane recznie.

Przycisk Zamknij zamyka okno Modelowanie przepisu.
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P )

PatientOnLine @

Parametry pacjenta zostaty recznie zmodyfikowane.
VI Musisz najpierw wrdcic do oryginalnych danych pacjenta.

3.12.5.7 Modelowanie: Poprzez wybranie celéw dializy

Za pomocg metody Poprzez wybranie celéw dializy mozna okres$lac
pewne wartosci wynikéw zabiegu dializy, jako cele modelowania, i pew-
ne ograniczenia przepiséw (patrz ,Modelowanie — podstawy medycz-
ne”). Aplikacja PatientOnLine w oparciu o wybrany test QA bedzie pré-
bowata wygenerowac liste mozliwych przepisow, spetniajgcych wszyst-
kie wymagania i cele.

Okno modelowania metodg Poprzez wybranie celéw dializy pokaza-
no na llustr. 3.97.

Modelowanie
Wiybierz metade modelowania
Poprzez wybranie przegesu zablegu

@ [Poprzez wybranie cekw dialiry

Wiybierz test QA
Rodzaj testu Data DoiTydzier P50 mocz. [min] P150 kreat. [min] P50 gk, [min]
PET 20160912 7 57 130 129
Zhidrka dob. 2015-09-10 T
PET + zhitrka dobowa 2015-09-03 7 51 121 126
Bez RAT 2014-10-08 7 ] 132 180

T — ]

Rozpacz. modelow

llustr. 3.97 Modelowanie: Poprzez wybranie celdw dializy

Obszar ogdéiny modelowania ma tylko jedng liste Wybierz test QA,
za pomocg ktorej rozpoczyna sie modelowanie.
Rozpoczecie modelowania:

— Zlisty Wybierz test QA wybierz odpowiedni test QA. Testy PET nie
sg dozwolone, poniewaz nie zawierajg one dostatecznych danych
do modelowania.

— Kiliknij przycisk Rozpocz. modelow...
Otwiera sie okno dialogowe Modelowanie przepisu.

— Przy uzyciu pola wyboru i menu rozwijanego wybierz Rodzaj za-
biegu.

Jako potaczenie z systemem DO jest dopuszczalne kazde potgczenie
z aktualnym systemem DO jako domysinym (jesli jest dostepny).
(patrz lustr. 3.93, Wyboér systemu DO dla nowego przepisu, stro-

na 159)

Kliknij przycisk Nast. >.

Otwiera sie menu edycji Modelowanie przepisu, wyswietlajgce definicje
celéw i ograniczenia.
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Modelowanie przepisu

PARAMETRY PACJENTA
Funkcja nerek

KU [9.9
KrCr 6.1

Funkcja otrzewnej

P50 mocz. :90
P150 kreat. 132
Pt50 gluk 180
Plyn usuniety

Nerk. 1,35

Wartosci Srednie

limin

min

min

min

Ustaw cele i ograniczenia:
Plyn usunigty
Min. nerk. + dializa (dobowo):
Mocznik
Minimalny KprT/V (tygodniowy):
Kreatynina

Minimalny KprT (tygodniowy):

CADO
Maks. objetoS¢ wymiany:
Maks. liczba wymian:

ADO
Rodzaj zabiegu .
 Standard -

Maksymalna podstawowa objetosc cyklu

Maks. catkowity czas:

-

S
[}

| V1, Tanyde

2000 [mi]
O

720 [min]

[ < Wstecz | | Nast. >

[ Zamknij ]

llustr. 3.98 Okreslanie celéw i ograniczen

Menu edycji sktada sie z nastepujgcych sekciji:

Parametry pacjenta, z lewej strony
Tutaj znajduja sie pola edycji Funkcja nerek, Funkcja
otrzewnej i Plyn usuniety.

Ustaw cele i ograniczenia, z prawej strony
Tutaj zdefiniowano cele dializy i ograniczenia

CADO/ADO.

Cele i ograniczenia zostaty opisane w sekgcji
Modelowanie (patrz Podstawy medyczne, strona 154).

Kontynuowanie modelowania:

> Kiiknij przycisk Nast. >.

Wyswietla sie okno dialogowe z liczbg znalezionych przepiséw.

> Kiliknij przycisk OK.

Otwiera sie drugie okno dialogowe Modelowanie przepisu

Fresenius Medical Care PatientOnLine
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Lista przepiséw

Wyniki przepisanej terapii

Przyciski

Modelowanie przepisu \
Lista przepisow:
Typ Rodzaj zabiegu ADO Cykle ADO Wym. CADO
ADO + CADO Standard 2 =
ADO + CADO Standard 2 i
ADO + CADO Standard 2 i
ADO + CADO Standard 2 m
ADO + CADO Standard 2 i -
4 L
WYNIKI PRZEPISANE.) TERAPII
Podsumowanie |Saczegély | Przejrayj | ADO | capo |
Wynik mocznika Glukoza
KpTwiv 0,94 | Diatea TGA 150,02 | g
KeTwiv 2,31 Nerk TCal 500,10 Keabd
KprTwiv 3,25 | cane nCal 5,90 | earnga
Wynik kreatyniny Plyn usunigty
KpT 31,8 | 1. 730y Dializa 0,96 | ve.
KIT 58,7 1, T3ydz Merk. 1,35 vd.
KprT 100,5 | 11,730y Caik. 181 | ve.
i < Wstecz i | Optymalizuj | [ Zakoricz Zamknij

llustr. 3.99 Okno z uzyskanymi przepisami

Okno Modelowanie przepisu sktada sie z trzech czesci:
Lista przepiséw
u gory,
Wyniki przepisanej terapii
posrodku,

Przyciski
u dotu.

W obszarze Lista przepiséw znajdujg sie wszystkie przepisy, spetnia-
jace ustalone cele i ograniczenia. Lista zawiera rodzaje zabiegéw
ADO/CADO i ADOQ, liczbe cykli ADO i liczbe wymian CADO.

Zaktadki w obszarze Wyniki przepisanej terapii sg takie same, jak za-
ktadki w pierwszej metodzie modelowania (Poprzez wybranie przepi-
su zabiegu).

Wyniki dotyczg Listy przepisow.
Przycisk < Wstecz stuzy do przejscia do poprzedniego menu edyc;ji
(patrz llustr. 3.99, Okno z uzyskanymi przepisami, strona 164).

Przyciskiem Optymalizuj przechodzi sie do menu edycji pierwszej me-
tody modelowania, umozliwiajgcej precyzyjne ,dostrojenie”.

Ponadto menu edycji pierwszej metody modelowania zawiera przycisk
< Wstecz, za pomoca ktérego mozna powréci¢ do menu edycji Wyniki
przepisanej terapii;

Wybranie przycisku Zakoncz otwiera okno z pro$bg o wpisanie nazwy
przepisu.

— Wopisz nazwe przepisu.

— Kiliknij przycisk tak.

164

Fresenius Medical Care PatientOnLine IFU-PL 08B-2022



Rozdziat 3: Obstuga

Operacja zostanie zakonczona.

Po uzupetnieniu pdl edycji ponownie wyswietla sie ekran poczatkowy
Modelowanie i mozna rozpoczg¢ nowy przepis.

Gdy nie zostanie odnaleziony przepis, spetniajgcy wszystkie cele
i ograniczenia, wyswietli sie komunikat ostrzegawczy.

Gdy okreslone cele beda spetniane juz poprzez funkcje nerek pacjenta,
wyswietli sie komunikat ostrzegawczy i nie zostanie wygenerowany

przepis.
3.13 Raporty
3.13.1 Raporty
Informacje ogélne W menu Raporty mozna generowac, przegladaé i drukowac raporty,
zwigzane z danymi demograficznymi i/lub medycznymi okre$lonego
pacjenta.

)

Raportowanie
& Statystyka
# Przeglad niestand.
= Pulpit

llustr. 3.100 Pozycja menu Raportowanie

Po wybraniu elementu menu Raporty z drzewka menu, w obszarze
danych roboczych zostanie wyswietlone okno z siedmioma zaktadka-
mi: Dane demograficzne, Diagnozai terapia, Zap. tunelu otrzewnej,
Metody oceny, Hospitalizacja, Personel szpitala oraz Form. wej-
Sciowe.

Raporty

Dane demograliczne | Diagnoza i terapia | Zap. tunelu | otrzawne] | Metody aceny | Hospitalizacja | Parsonel szpitala | Form. wejiciows | Wizyty domows

Sktadniki raporu

7| Dane demografczne

Bodgiad

llustr. 3.101 Okno Raporty
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(LI
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Tworzenie raportu

Drukowanie raportu

Zachowywanie raportu

Wskazowka

Pierwsza zaktadka, Dane demograficzne, jest wybrana domysinie.

W kazdej zaktadce znajduje sie przycisk Podglad, umieszczony w le-
wym dolnym rogu. Nacisniecie tego przycisku wyswietla podglad zada-
nego raportu.

Tworzenie raportu:

W obszarze danych pacjenta wybierz pacjenta.

> Z okna Raporty wybierz zaktadke.

> Zaznaczajac lub zostawiajgc puste odpowiednie pola wyboru, wy-
bierz zgdane dane.

Poczatkowo wszystkie pola wyboru sg zaznaczone.

Uwaga

Jesli zadne z pdl wyboru nie zostanie zaznaczone, przycisk Podglad
bedzie niedostepny.

— Kiliknij przycisk Podglad.

Raport zostanie wygenerowany na podstawie zaznaczonych danych.
Postep w generowaniu raportu wyswietla sie w oknie informacyjnym.

Raport jest generowany w postaci podglgdu wydruku.

W wyswietlanym oknie podglgdu wydruku na gorze pojawia sie domysl-
ny pasek menu.

W wygenerowanym raporcie nie bedzie uwzgledniana sekcja bez da-
nych. Ponadto, gdy w ktorejs z zaznaczonych sekcji nie bedzie danych,
W wygenerowanym raporcie pojawi sie pusta strona.

Klikniecie ikony drukarki z lewej strony spowoduje wydrukowanie
petnego raportu za posrednictwem domysinej drukarki.

Klikniecie ikony drukarki z prawej strony umozliwia wybranie jednej
z zainstalowanych drukarek. Oprécz tego mozna dokonywaé nastepu-
jacych wyborow:

wybor zakresu drukowania,

wybor liczby kopii.

Zachowywanie raportu jako pliku na dysku twardym:
> Kiliknij przycisk .
Otwiera sie okno dialogowe Eksport.

> Z menu rozwijanego wybierz format eksportu.
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Zamykanie okna Podglad
wydruku

3.13.1.1 Zakiadka Dane demograficzne

3.13.1.2 Zaktadka Diagnoza i terapia

Mozliwe sg nastepujgce formaty:
*.pdf (Adobe Acrobat),
*.rft (Microsoft Word),
* xlIs (Microsoft Excel).
> Wybierz Zakres stron.
> KIiknij przycisk Eksport.
> Wyswietla si¢ okno dialogowe Za. jako.
> Woybierz lokalizacje eksportu.
> KIliknij przycisk Zach..
> Raport zostanie wyeksportowany zgodnie z zaznaczonymi ustawie-
niami.
> KIliknij przycisk Zamknij raport..
Podglad wydruku zostanie zamkniegty.

W raporcie Dane demograficzne mogg by¢ zawarte nastepujgce
dane:

Dane demograficzne,
Adresy,

Status zawodowy,
Srodowisko osobiste,
Mobilnosé,

Zdolnos¢ widzenia,
Sprawnos¢ manualna,
Pomocnik,

Szkolenie

Na pierwszej stronie raportu znajdujg sie sekcje Ogélna informacja
o pacjencie, Dane demograficzne i Adresy. Dane w sekcji Ogdlna
informacja o pacjencie sg zawsze obecne w raporcie i nie mozna ich
usungg.

W raporcie Diagnoza i terapia mogg by¢ zawarte nastepujgce dane:
ESRD & wspétchorobowosc,
Historia leczenia nerkozastepczego,
Cewnik,
Alergie,

Typowe leczenie.
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3.13.1.3 Zaktadka Zap. tunelu i otrzewnej

3.13.1.4 Zaktadka Metody oceny

3.13.1.5 Zakladka Hospitalizacja

3.13.1.6 Zaktadka Personel szpitala

Ponizsze dane mozna odczytac z raportu Zap. tunelu i otrzewnej:
Infekcja miejsca ujscia / tunelu,
Zap. otrzewnej,
Klasyfikacja miejsc ujscia.

Ten raport zawiera wszystkie dane z menu Status pacjenta / Zap. tu-
nelu i otrzewne;.

W raporcie Metody oceny mogg by¢ zawarte nastepujgce dane:
Ciezar,
Wzrost,
Cisnienie krwi,
Bilans objetosci,
Amputacja,
Nosicielstwo w nosie,
Dodatkowe dane laboratoryjne,
Komentarz.

Ten raport zawiera wszystkie dane z menu Status pacjenta/Metody
oceny.

W zaktadce Hospitalizacja znajduje sie pojedyncze pole wyboru, stu-
zgce do wygenerowania raportu wszystkich hospitalizacji aktualnie wy-
branego pacjenta (patrz Status pacjenta/Hospitalizacja). Nie mozna
usung¢ zaznaczenia tego pola wyboru.

W zaktadce Personel szpitala znajduje sie pojedyncze pole wyboru,
stuzgce do wygenerowania raportu ze wszystkich hospitalizacji aktual-
nie wybranego pacjenta (patrz Status pacjenta/Personel szpitala).
Nie mozna usunaé zaznaczenia tego pola wyboru.
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3.13.1.7 Zakladka Form. wejsciowe

AWV

3.13.1.8 Wizyty domowe

W raporcie Form. wejsciowe mogg by¢ zawarte nastepujgce dane:
PFT,
Zbidrka dob.,
PET,
PET + zbidrka dobowa,
Bez RRT.

Do kazdego wybranego testu QA, wygenerowany raport bedzie zawie-
rat niezbedne pola danych, jednak nie bedzie w nich danych.

Wskazowka

We wszystkich dostepnych rodzajach testow QA, formularze wejsciowe
bedg miaty taki sam uktad graficzny i zestaw pdl, jak w zaktadce Dane
medyczne/QA/Dane wejsc..

Form. wejSciowe sg bardzo przydatnym narzedziem, poniewaz wybra-
ny raport z wszystkimi pustymi polami mozna wydrukowac i wykorzy-
sta¢ do recznego zbierania danych. Personel moze wykorzystywaé wy-
druki raportu do wpisywania danych osobowych pacjenta, jego wieku

i ptci, wagi i wzrostu, a takze do wprowadzania recznie danych testu
QA. Wypetnione raporty w wersji papierowej mozna wygodnie archiwi-
zowac.

W zaktadce Wizyty domowe znajdujg sie nastepujgce czesci:
> Lista zawierajgca wszystkich dostepnych pacjentow,
> Opcja wyboru daty nastepnej wizyty.

W celu utworzenia raportu nalezy przede wszystkim wybraé pacjentow,
dla ktérych wizyty domowe zostang wyswietlone. Uzytkownik musi na-
stepnie okresli¢ czas odstepu dla daty nastepnej wizyty lub wybraé
opcje z juz zdefiniowanym odstepami w potgczonym oknie.

Dostepne opcje to: Nastepny dzien, Nastepny tydzien, Ten miesiac,
Ten rok.

Wynikiem bedzie raport dla wybranych pacjentéw, zawierajgcy wizyty
domowe, dla ktérych Daty nastepnej wizyty zawarte sg miedzy datami
Od i Do.
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3.13.2 Statystyka

3.13.2.1 Informacje ogdine

3.13.2.2 Zaktadka Aktualny pacjent

Analiza trendu

W elemencie menu Statystyka mozna tworzy¢ zaréwno statystyki
dotyczgce pojedynczego pacjenta, jak np. analiza trendu réznych para-
metrow, jak rowniez statystyki grupy, takie jak histogramy, korelacje

i infekcje.

Po wybraniu tej pozycji z menu, wyswietli sie obszar danych robo-
czych, zawierajgcy dwie zaktadki:

Aktualny pacjent,
Grupa pacjentow

(patrz llustr. 3.102, Statystyki aktualnego pacjenta — Analiza trendu,
strona 171)

W zaktadce Aktualny pacjent za pomocg analizy trendu lub wykresu
historycznego mozna analizowac¢ zmiane w czasie wartosci roznych
waznych parametréw u pojedynczego pacjenta, takich jak funkcja ne-
rek, klirensy itp. W okreslonym widoku wykresu mogq by¢ zawarte roz-
ne parametry. W drugiej opcji mozna oblicza¢ indywidualne czestosci
infekcji.

W zaktadce Grupa pacjentéw mozna dokonywac¢ analiz statystycz-
nych w postaci histograméw, korelaciji i czestosci infekcji grup pacjen-
téw. Jest to wygodna droga w definiowaniu grup pacjentow wedtug roz-
nych kryteridéw.

Korzystanie z zaktadki Aktualny pacjent wymaga wybrania pacjenta
w obszarze danych pacjenta. W zaktadce znajdujg sie dwie zaktadki
podrzedne, Analiza trendu i Infekcje (patrz Statystyki aktualnego
pacjenta — Analiza trendu, strona 171).

W zaktadce Analiza trendu znajdujg sie nastepujace elementy obstugi:

Wybierz parametr
Z listy 20 pozycji mozna wybraé zgdany parametr, gtdwnie
z sekcji QA i Dodatkowe dane laboratoryjne.

Ostat. x lat(a) / Od — Do.

Mozna okresli¢ przedziat czasu, inaczej méwigc — 08
poziomg wykresu. Po zaznaczeniu pola opcji Ostatnich x
lat wySwietli sie niewielkie okno edycji, w ktérym bedzie
wprowadzona domy$ina warto$¢ 2 lata. Po wybraniu pola
opcji Od — Do wyswietlg sie dwa pola kalendarza, za
pomocg ktérych mozna ustawi¢ bezposrednio oba
ograniczenia przedziatu czasu. Nowy wybor takze
aktualizuje 0o$ poziomg wykresu.
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Infekcje (pojedynczy
pacjent)

Wartosci
Wyswietla wartos¢ numeryczng na goérze kazdego
elementu wykresu.

Pasek narzedzi Wykresy
Pozwala on dostosowywac¢ ukfad wykresu.

Przycisk Raport
Stuzy on do tworzenia odpowiedniego raportu.

Po zaznaczeniu niektorych elementow wyswietlajg sie rézne parame-
try. Przyktadowo po wybraniu parametru Klirens kreatyniny wyswietli
sie klirens kreatyniny nerkowy, otrzewnowy i catkowity.

Statystyka
Aktualny pacient | Grupa pacjentiw |
fu | Infaecje |
Wybierz parametr
Klirens kreatynimy - Baport

¥ Wartobci @ Ostat 0 5ata

Y (G (=] [ )] e Linias - mod E Duc |2

11.T3ydzien

BHLEBEALES

WO7-1204  20G-TR0T 2000203 2ME1203 20010 0124202 INBI202 2001200 ISR IMEI200

‘Czas

llustr. 3.102 Statystyki aktualnego pacjenta — Analiza trendu

Po kliknieciu przycisku Raport wyswietli sie najpierw okno Parametry,
w ktérym mozna wybraé parametry, ktére zostang uwzglednione w ra-
porcie. Po wybraniu przycisku Raport zostanie wygenerowany raport,
natomiast wybranie przycisku Odwotaj zamyka okno Parametry.

Jesli wybrano kilka parametrow, wszystkie wykresy w raporcie bedg
miaty takie same ustawienia poziomej osi czasu.

W zaktadce Infekcje mozna ustali¢ czestosc¢ infekcji aktualnego pa-
cjenta. Dostepne sg nastepujgce elementy:

> Pole Raport czestosci infekcji z trzema polami wyboru, dotyczacy-
mi typow infekcji zawartych w raporcie, oraz przycisk Raport do two-
rzenia raportu,

> Trzy zaktadki podrzedne:
Wspétczynnik zap. otrzewnej (czestosé),
Wspélicz. zapalen tunelu (czestos¢),

Czestos¢ infekcji miejsca ujscia.
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3.13.2.3 Zaktadka Grupa pacjentow

> W polu Ostat. x lat(a) / Od — Do mozna okresli¢ przedziat czasu,
w ktérym zostanie obliczona czestos¢ infekcji. Domysinie w polu Od
daty jest ustawiona Data rozpocz. DO a w polu Do daty biezgca
data lub Data zakoncz. DO. Po zaznaczeniu pola opcji Ostat. x
lat(a) wyswietli sie niewielkie okno edyciji, w ktérym bedzie wprowa-
dzona domyslna wartos¢ 2 lata. Po wybraniu pola opcji Od — Do
wyswietlg sie dwa pola kalendarza, za pomoca ktérych mozna usta-
wi¢ bezposrednio oba ograniczenia przedziatu czasu. Kliknigcie
przycisku DomysIny przywraca ustawienia wartosci domysinych.

W kazdej zaktadce podrzednej wyswietla sie przedziat czasu DO, liczba
zdarzen, czestosc¢ infekcji i dystrybucja drobnoustrojow. W ten sposéb
uzytkownik moze réwniez przeglagdac¢ dystrybucje drobnoustrojéw dla
zapalenia otrzewnej, zapalenia tunelu i infekcji miejsca uj$cia w formie
graficznej.

W celu utworzenia statystyk za pomoca zaktadki Grupa pacjentéw na-
lezy zdefiniowac¢ i udostepni¢ takg grupe wedtug pewnych kryteriow.

Zaktadka Grupa pacjentéw zostata podzielona na nastepujgce zaktadki
podrzedne:

Kryteria,

Histogramy,

Korelacja przekrojowe
Infekcje

Za pomocg aplikacji PatientOnLine uzytkownik moze edytowaé, za-
chowywac i usuwac rozne kryteria, definiujgce grupe pacjentéw. W da-
nej chwili moze by¢ wigczone tylko jedno kryterium. Kryterium domysl-
ne Wszystko obejmuje wszystkich pacjentéw z bazy danych. Tego kry-
terium nie mozna edytowac ani usuwac. Kryteria sg definiowane na po-
ziomie uzytkownika, kazdy lekarz moze zdefiniowac swoje wtasne
statystyki.

Na przykfad okreslone kryterium moze definiowa¢ mezczyzn w wieku
powyzej 45 lat, cierpigcych na cukrzyce, jako podstawowg chorobe ne-
rek i nadcisnienie jako wspoétchorobowos$¢, poddawanych zabiegowi
CADO z ptynem bicaVera. Tak zdefiniowane kryterium mozna ustawic
jako aktywne dla okreslenia dystrybucji drobnoustrojéw.

Po zdefiniowaniu kryterium uzytkownik moze okresli¢ grupe pacjentéw
za pomocg Kryteriow podrzednych lub za pomocg Jednoznaczny
wigczy¢ pozadanych pacjentéw do zbioru.
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Kryteria

W sekciji Kryteria mozna administrowaé kryteriami doboru okreslonych
grup pacjentow.

Statystyka

Aktualny pacjent Grupa pacjantiw

Pulpit

MNazwa

Status akdywnosci pac
Definicja zbioru pacjentdw

Grupy pulpiy

Komantarz

Hawy Edytu) Usurh UsLaw Aktywny

llustr. 3.103 Statystyki w zaktadce Grupa pacjentow — Kryteria

W gérnej czesci ekranu widac tabele Spis kryteriéw z wszystkimi do-
stepnymi kryteriami, w kolejno$ci ich zdefiniowania. Kryteria sg zapisy-
wane i wySwietlane przez zalogowanego uzytkownika. Kryterium
Wszystko, w ktérym sg wybrani wszyscy pacjenci, jest zawsze dostep-
ne dla kazdego uzytkownika.

W $rodkowej czesci ekranu znajduje sie pie¢ zaktadek opisujacych réz-
ne mozliwe sktadniki kryterium, takie jak Typowe kryteria, Kryteria
nieciagte, Kryteria graniczne, Przeglad kryteriéw i Wybrany zbiér
pacjentéw wynikajgce z zastosowania kryteridw.

W dolnej czesci ekranu znajdujg sie przyciski Nowy, Edytuj, Usun
i Ustaw Aktywny (aktywuj). Pierwsze trzy przyciski stuzg do tworzenia,
edycji i usuwania okre$lonych kryteriéw.

Chociaz mozna tworzy¢ i zapisywac rézne kryteria, tylko jedno z nich
moze obowigzywa¢ w danej chwili. Uzytkownik moze ustawi¢ wybrane
kryterium jako aktywne, wybierajac odpowiedni wiersz w tabeli Spis
kryteriéw i naciskajgc przycisk Ustaw Aktywny. Przy aktywnym kryte-
rium wyswietli sie znak #, podczas gdy przy pozostatych nieaktywnych
kryteriach wyswietla sie znak ] . Domysinym kryterium aktywnym jest
Wszystko. Kazde kryterium ma swojg nazwe i moze mieé tez komen-
tarz. Ma ono takze okreslony przedziat czasu, zdefiniowany poprzez
pola kalendarza Od i Do.

W celu utworzenia nowego/edycji istniejgcego kryterium nalezy naci-
sngc przycisk Nowy i/lub Edytuj. Otwiera sie okno kreatora Edytuj kry-
teria, w ktdrym mozna przechodzi¢ kolejno do ustawien Typowe kryte-
ria, Kryteria nieciagte i Kryteria graniczne. Po nacisnieciu przycisku
Nowy i/lub Edytuj wyswietli sie pierwsza strona kreatora.

W oknie dialogowym mozna edytowac¢ Nazwe kryteridw, przedziat cza-
su (Data Od, Do), opcjonalnie Komentarz i metode definiowania grupy
pacjentow. Pacjenci w danej grupie pacjentdw mogg by¢ definiowani za
pomoca opcji Jednoznaczny lub poprzez Kryteria podrzedne.

Mozna zdefiniowac¢ okreslone kryteria, ktérych bedzie mozna uzywaé
w menu Pulpit/Moi pacjenci, zaznaczajgc pole wyboru Do pulpitu.
W takim przypadku ustawienia Kryteria graniczne nie beda dostepne.

Wszystkie pola, z wyjatkiem pola Nazwa, sa opcjonalne.
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S3 dwie opcje statusu w polu Status aktywnosci pacj. (Status aktyw-
nosci pacjenta):

Pacjenci aktywni,
Wszystko.

Mozna zmieni¢ ustawienie w menu Administracja/Ustawienia/Przej-
rzyj ustaw./Opcje dla pacjentéw aktywnych/nieaktywnych.

Kryteria zdefiniowane dla menu Pulpit nie pozwolg okresli¢ dat Od/Do
i bedg obejmowac tylko aktywnych pacjentéw niezaleznie od ustawien
w menu Administracja/Ustawienie/Przejrzyj ustaw.

Gdy w menu Administracja/Ustawienia/Przejrzyj ustaw./Opcje dla
pacjentéw aktywnych/nieaktywnych zostanie zaznaczone pole wy-
boru Przejrzyj nieaktywnych pacj., wyswietlg sie wszyscy pacjenci,
bez wzgledu na status aktywnosci.

Szczegotowe informacje, patrz Dodatkowa informacja w menu Sta-
tus pacjenta/Diagnoza i terapia i Administracja/Przejrzyj ustaw..

Nacisniecie przycisku Domysiny powoduje zostawienie pustych pél
daty Od i Do, co oznacza uwzglednienie globalnych lub ostatnio uzy-
tych parametrow medycznych w celu utworzenia grupy pacjentow.

Nacisniecie przycisku Zamknij powoduje zakonczenie edycji bez za-
chowania zmian.

Gdy definicja grupy pacjentéw jest oparta na opcji Jednoznaczny, wte-
dy przy zmianie na Nast. > wyswietlana jest strona Wigcz pacjentow.

Z Edytu kryteria [E=8 EoN =

Strona 2/ 2 - Wiacz pacjentdw

Zhidr pacjentow
Sample, James Doe, 1920-01-01
Sample, John , 1960-03-15
Sample, John , 19856-09-23
Test1, Georg , 1962-03-22
Test2, Giuha , 1950-03-11
Test3, Joe , 1959-03-25
Testd, Etienne , 1978-03-12
Tests, Michael , 1991-07-05
Testh, Penelope Garcia-Morena, 1948-10-23
Test7, Johann , 1963-02-13
Testd, Janos , 1983-12-08
Testd, Alexandra , 1952-07-15

|_ Wybierz wsz | Odwolaj wsz.

Domysiny | [ < Wstecz | [ Zakedez | [ Zamknij

llustr. 3.104 Kreator Edytuj kryteria — Witgcz pacjentéw

Strona Wiacz pacjentoéw zawiera liste wszystkich dostepnych pacjen-
téw. Z tej listy mozna wybra¢ odpowiednich pacjentéw, przez co zbior
pacjentéw odpowiada temu kryterium.

Po wybraniu przycisku Zakoncz kreator zakonczy prace, a kryteria zo-
stang zachowane.

Jesli definicja zbioru pacjentow jest oparta na opcji Kryteria podrzed-
ne, wtedy przy zmianie na Nast. > wyswietlana jest strona Kryteria nie-
ciagte (patrz Kreator Edytuj kryteria — Kryteria nieciagte, stro-

na 175).
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Na stronie Kryteria nieciggte mozna definiowac podrzedne kryteria,
ktére wybiera sie po zaznaczeniu odpowiednich pozyciji na listach pre-
selekcyjnych. Okreslenie ,nieciggte” stanowi przeciwienstwo do ,cig-
gtych”.

Aktualne kryteria podrzedne zawierajg dane, takie jak Pte¢, Praca, Cu-
krzyca, ESRD, Wspétchorobowos¢, Rodzaj systemu DO, Roztwory
do ADO i Roztwory do CADO. Domysing wartoscig dla kazdej z tych
opcji jest Wszystko, co oznacza uwzglednienie wszystkich pacjentow.
Wartos¢ te mozna ustawi¢ powszechnie, naciskajgc przycisk Do-
mysiny.

W kryteriach ESRD i Wspétchorobowos¢ sg dostepne te same pozy-
cje klasyfikacji ICD-10, ktére wystepujg w pozycji menu Status pa-
cjenta/Diagnoza i terapia. Na potrzeby statystyki mozna wybrac¢ za-
réwno kategorie ICD-10, jak i choroby.

A =S Fon =)

Strona 2/ 3 - Kryteria niecigghe

Ptec |qucz. -

Praca | Wszystko -

Cukrzyca: |N|e oceniona cukrzycy -

ESRD Wszystko Wszystko

Wspdichorobowosc Wszystko Wszystko

Rodzaj systemu DO |Wszyslkn |
Roztwory do ADO: |_Wszy51ku - |
Raztwory do CADO: |_i_:'j'r.'a'\-;’éi'é"‘i'?§if'a' e ]

Domyslny | [ < Wstecz | [ Nast. > Zamknij

llustr. 3.105 Kreator Edytuj kryteria — Kryteria nieciggte

Nacisniecie przycisku Nast. > otwiera trzecig i ostatnig strone kreatora.

Na trzeciej stronie mozna ustali¢ okreslone podrzedne kryteria granicz-
ne. W kazdym parametrze mozna zdefiniowac¢ zakres dolny i gorny
przy uzyciu par pdl inteligentnej edycji.

Kryteria opisane na ilustracji ponizej selekcjonujg wszystkich pacjentéw
w wieku starszym lub réwnym 45 lat, wazgcych powyzej 70 kg, z dzien-
ng objetoscig moczu ponizej 0,50 litra. Te kryteria podrzedne zostang
potaczone z kryteriami opisanymi na llustr. 3.105 — mezczyzni cierpig-
cy na cukrzyce, leczeni roztworem do CADO bicaVera 1,75 Ca.
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Histogramy

Z Edytu kryteria [E=8 EoN =
Strona 3/ 3 - Kryteria graniczne
Od Do Od Do
Wiek [lata] 45 — = Mocznik [mg/d]: = =
Cigzar [ka] 00 = = Kreatynina [mg/dl]: = =
Wzrost [cm)] = = Albumina [g/dI]: = 5
VSAI[LL: — = RRF [ml/min] = =
nPCR [g/kg/d.] — = KTV mocz. [tyg.]: = =
Wylicz. LEM [kg] — = KprTV mocz. [tyg.] = —
Objetosé moczu [Iid.] =050 = KiT kreat. [1,73ydz ] = =
Piyn usuniety [Ud.] ‘.'.'ra'scrfe waﬁfs’:\ ncmu-_zc:_.. -:l.IJGI a 6]00 | = =

Domysiny | | <Wstecz | [ Zakedicz | | Zamknij

llustr. 3.106 Kreator Edytuj kryteria — Kryteria graniczne

Nacisniecie przycisku Zakoncz zamyka okno kreatora, zachowujgc
edytowane kryterium. Gdy edytowane kryterium byto nowo utworzone,
wyswietli sie okno z pytaniem, czy utworzone kryterium ma by¢ ak-
tywne.

W zaktadce Przeglad kryteriéw znajduje sie opis wybranego kryte-
rium. W zaktadce Wybrany zbiér pacjentéw znajduje sie wykaz pa-
cjentéw, odpowiadajgcych aktualnie aktywnemu kryterium. Ta zaktadka
wystepuje tylko w aktywnym kryterium. Lista zawiera nazwiska pacjen-
téw z ich danymi demograficznymi.

W zaktadce Wybrany zbiér pacjentéw znajduje sie raport, ktéry moz-
na konfigurowac i ktéry obejmuje wszystkich pacjentéw ze zbioru.

Po naciénigciu przycisku Raport pojawia sie menu, ktére umozliwia wy-
branie parametréw, ktére powinny by¢ wyswietlone dla kazdego pa-
cjenta. Maksymalnie mozna wybraé i wyswietli¢ w raporcie w danym
momencie dziewie¢ parametrow.

W menu nalezy nacisng¢ przycisk Raport w celu wyswietlenia raportu.

W zaktadce Histogramy mozna analizowa¢ rézne histogramy wybra-
nej grupy pacjentow.

Nazwa aktywnego kryterium wyswietla sie w lewym goérnym rogu stro-
ny. Z menu rozwijalnego Wybierz parametr mozna wybra¢ histogram.
Dostepne sg 23 histogramy, gtoéwnie z zakresu wynikow QA, ale takze
z danych laboratoryjnych.
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Korelacja przekrojowa

Statystyka

Aktualny pacjent Grupa pa [

Knyteria Histogramy | Kore
Hiryteria aktywne - Wazystho
Wkisrz parametr Catk. tygodniowy kirans kreatyniny - Rapart

repowe | Intekeje

7 Liczba Liczba odstgpéw Liczha pacjentiw []
SIWart. ér. 1 ndchyl. stand T Wartosé §radnia 50,18
% = Odchylanie standardows 1041

5

B

Liczba

llustr. 3.107 Statystyki w zaktadce Grupa pacjentow — Histogramy

W prawym gornym rogu strony wyswietlajg sie niektore parametry sta-
tystyczne, takie jak Liczba pacjentéw w grupie, Wartos¢ srednia
i Odchylenie standardowe histogramu.

Z lewej strony ekranu widac¢ trzy pola wyboru:

Liczba
—wyswietla warto$¢ numeryczng na gorze kazdego stupka
wykresu.

Wart. sr. i odchyl. stand.

—wyswietla trzy przerywane pionowe linie, odpowiadajgce
wartosci sredniej (kolor niebieski) oraz wartosci sredniej
+ odchylenie domysine (kolor zielony), razem z dotgczong
legenda.

%
% Pokazuje wartosci procentowe zamiast liczb na goérze
kazdego stupka wykresu.

W inteligentnym polu edycji Liczba odstepédw mozna skracac¢/wydtu-
zacC odstepy na osi poziomej histogramu.

Po najechaniu myszkg na pasek histogramu pojawi sie informacja na
temat pacjentéw nalezgcych do przedziatu wraz z wartoscig parametru
histogramu.

Przycisk Raport stuzy do tworzenia powigzanego raportu.
W zaktadce Korelacje przekrojowe mozna analizowac korelacje staty-

styczne miedzy dwoma parametrami medycznymi w zaznaczonej gru-
pie pacjentéw.

Nazwa aktywnego kryterium wyswietla sie w lewym gérnym rogu
strony.
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Statystyka
Aktualny pacjent Grupa pacjentiw
Krytaria | Histogramy Koretacie przekiopwe | infakcpe

Kryteria aktywne - Wszystho
. parametr. nPCR vs. kiirens moczrska - Bapon

Liczha pacjentdw 8
Wartosé korelacy 0.756
¥ =1165x + 0,743

nPCR vs. klirens mocznika

KprTwhy

1
nPCR{g/kgid.)

llustr. 3.108 Statystyki w zaktadce Grupa pacjentéow — Korelacja
przekrojowa

Z menu rozwijalnego Wybierz parametr mozna wybra¢ rodzaj korela-
cji. Dostepnych jest 13 rodzajow wstepnie zdefiniowanych par parame-
trow, gtéwnie z zakresu wynikéw QA.

W prawym gornym rogu wyswietlajg sie okreslone parametry staty-
styczne, takie jak Liczba pacjentow w grupie, Wartos¢ korelacji

i Réwnanie linii regresiji.

Z lewej strony ekranu wida¢ dwa pola wyboru:

— Wartosci
— wyswietla warto$ci numeryczne (x, y) na gorze kazdego punktu
wykresu.

— Linia regresji
— wyswietla na wykresie linie regresiji.

Przycisk Raport stuzy do tworzenia powigzanego raportu.
Infekcje (grupa pacjentow) W zaktadce Infekcje wyswietlajg sie wartosci Wspoétcz. zap. otrzew-

nej(czestosc¢), Wspéicz. zapalen tunelu(czestosc) i Czestos¢ infek-
cji miejsca ujscia wybranej grupy pacjentéw.

Metode obliczen mozna wybraé¢ w sekcji Administracja/Ustawie-
nia/Przejrzyj ustaw..
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Statystyka
Aktualivy pacjent Grupa pacjentow
Kryteria | Histogramy | Korslacje przekrojows | Infekepe

HKryterla aktywne . Wazystho
¥ Zap. carzewns| 1 Zagalenis tunelu | Infekcia migjsca ujdca Baport

inky Czgst. {lata)  Czgst (miss
0,00
0,00 -
007 161
000
0.00
0,00

20130797 A F12
2002-08-01 2017-06-12
2004-01-05 20170612
20010614 20170612
Gagia Test2 1999.08-04 2017-06-12
Joa Testd 2004-11-17  2017-06-12

iona przez calk czas DO wlatach

RE 135 Iat {-a) i 1 missigey (0,03 incydanty / rok) dzicd
mies. podzislony przez catic. liczog incyd

RE 1421 (421 missiqee pomisdzy incydentami)

llustr. 3.109 Statystyki w zaktadce Grupa pacjentow — Infekcje

Dostepne sg nastepujgce elementy obstugi:

> Zaktadka Infekcje z trzema polami do wybierania typow infekcji, za-
wartych w raporcie oraz przycisk Raport do tworzenia raportu.

> Trzy zaktadki podrzedne Wspélcz. zap. otrzewnej(czestosé),
Wspélcz. zapalen tunelu(czestosc) i Czestos¢ infekcji miejsca
ujscia.

W kazdej z zaktadek podrzednych: Zap. otrzewnej, Zapalenie tunelu

i Infekcja miejsca ujScia znajduje sie lista pacjentéw z wyswietlonymi

danymi.

W czeséci Czest. zawarte sg nastepujgce dane:

ID
Numer ID pacjenta z bazy danych programu
PatientOnLine;

Nazw.
Imie i nazwisko pacjenta.

Data rozpocz.
Data rozpoczecia zabiegu DO lub data poczatkowa
okreslonych kryteriow.

Data zakoncz.
Biezgca data, data zakonczenia zabiegu DO lub data
zakonczenia odnoszgca sie do odpowiednich kryteridow.

Incydenty
Liczba incydentéw majgcych miejsce w okreslonym
przedziale czasu (Data rozpocz., Data zakonhcz.).

Czest. (lata)
Czestos¢ infekcji u pojedynczego pacjenta wyrazona
w incydentach/rok.

Czest. (miesiagce pomiedzy incydentami)
Czestos¢ infekcji u pojedynczego pacjenta wyrazona
w miesigcach miedzy incydentami.

Na dole ekranu obliczana jest wartos¢ Czest., a takze wyswietla sie ak-
tualny Sposéb obliczenia z jednostkami miary i krétkim opisem sposo-
bu obliczania.
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3.13.3 Przeglad niestand.

Przeglad niestand.

Data aktualnego zabiegu
2014-0224 @~ ()

Spis cisnien krwi

Czes¢ Drobnoustr. informuje o dystrybucji drobnoustrojow dla kazde-
go Zap. otrzewnej, Zapalenia tunelu i Infekcji miejsca ujscia w formie

graficznej. Na diagramie kotowym mozna sprawdzi¢, ktére drobnoustro-
je wystepujg najczesciej i jaki jest ich udziat procentowy.

Menu Przeglad niestand. odnosi sie do pacjentai przedstawia synteze
danych zabiegu aktualnego pacjenta.

W gérnej czesci znajduje sie sekcja nawigacyjna, ktéra za posrednic-
twem symbolu graficznego dla kazdego dnia pokazuje status ostatnich
7 dni leczenia. Symbolem moze byc¢:

— niebieski krzyzyk oznaczajgcy brak danych;

— zielone pole wyboru, ktére oznacza, ze wszystkie dane niestandar-
dowe mieszczg sie w okreslonych limitach;

— czerwony wykrzyknik, ktéry oznacza, ze okreslone dane niestandar-
dowe wykraczajg poza okreslone limity;

— szary znak rownosci, ktory oznacza, ze okre$lone dane niestandar-
dowe wykraczajg poza okreslone limity, ale odpowiednie dane zo-
staty potwierdzone przez personel medyczny.

Sr. Czw
02-19 02-20

Pt.
02-21

Sob.
02-22

Pon

02-23 02-24

Miejsce ujscia
Menu cignienia krwi

Menu Msc. ujscia

Data Skurcz. [nmHg] Rozkurcz. [mm Akcja serca [1/min] Pozycja ciata Temperatura ciata ['C]  Zrddio 1
5
2014-02-24 141 t 67 58 Miezn. 36,5 Zach... v
2014-02-24 120 70 70 Niezn Zach
&
r |
Zabiegi
sleep-safe harmony
Menu Analiza zabiegu
Podsumowanie zabiegu Ogdlina informacja
,'I"\. TI,'.' Wykonany Przepisany Rozpocz zabiegu: 2014-02-24 21:24:20
'& Obj., calk, wphyw [mi] 8129 8300
Obj., cabk. wyphyw [mi] 9103 8300 Koniec zabiegu: 2014-02-25 06:11:20
Bilans objetosd [mi] 831
Zabieg zakonczony: tak
Obj., poczatkowy wyphyw [mi] 344 25
Czas trwania zabiegu [hh:mm] 08:47 08:30 Nazwa przepisu: —
Statystyka |
Plik protokotu: trt_2014_02_24_21_24_20.report
Wykresy |
Przeglad | Przejrzal(a) Przejrzano dnia

llustr. 3.110 Przeglad niestand.
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@; Uwaga
Dla okre$lonych parametrow zyciowych, takich jak waga, cisnienie krwi
i bilans objetosci, mozna zdefiniowac¢ limity powiadomieh dla danego
pacjenta. Patrz odpowiednie sekcje (patrz rozdziat 3.11.4.1, strona 72),
(patrz rozdziat 3.11.4.3, strona 78) i (patrz rozdziat 3.11.4.4, stro-
na 81).

Klikniecie symbolu graficznego spowoduje od$wiezenie menu z danymi
z danego dnia.

Sekcja nawigacyjna ma dwie strzatki nawigacyjne (lewa strona, prawa
strona) oraz widok kalendarza, za pomoca ktérego mozna szybko na-
wigowac do okreslonej daty.

Ponizej sekcji nawigacyjnej znajduje sie sekcja Spis cisnien krwi, kto-
ra pokazuje pomiary cisnienia krwi z wybranego dnia doktadnie tak jak
w menu Cisnienie krwi (patrz rozdziat 3.11.4.3, strona 78). Link po-
zwala szybko przejs¢ do tego menu w celu obejrzenia szczegétéow. Po
prawej stronie znajduje sie sekcja Miejsce ujscia, ktéra przedstawia
zdjecia z aktualnej daty, razem z linkiem do odpowiedniego menu.

Sekcja Zabiegi przedstawia pewne niestandardowe dane z aktualnego
protokotu zabiegu w danym dniu. W przypadku kilku takich protokotéw
(np. ADO i CADO) kazdy z nich jest widoczny w osobnej zaktadce. Ta-
bela Podsumowanie zabiegu przedstawia serie przepisanych i wyko-
nanych danych. Dane te mozna skonfigurowaé z pozycji menu Usta-
wienie (patrz rozdziat 3.15.4.10, strona 232). Jezeli dane wykonanego
zabiegu przekroczg przepisane wartosci majgce okreslong, konfiguro-
walng warto$¢ graniczng, zostang oznaczone na czerwono. Sekcja
Ogélna informacja przedstawia kilka podstawowych danych dla aktu-
alnego protokotu zabiegu. Dostepny jest réwniez link do menu Analiza
zabiegu.

Przycisk Statystyka otwiera wykres Statystyka zabiegu

(patrz llustr. 3.69, Okno Statystyka zabiegu, strona 136). Przycisk Wy-
kresyotwiera wykres graficzny aktualnego zabiegu (patrz llustr. 3.74,
Wykresy, strona 139).

Przycisk Przeglad umozliwia przeglad aktualnego zabiegu. Jezeli sym-
bol statusu miat kolor ,czerwony”, sygnalizujgc, ze okreslone dane znaj-
dowalty sie poza zdefiniowanymi limitami, po przejrzeniu jego kolor
zmieni sie na ,szary”. Wyswietla sie nazwa uzytkownika i data operac;ji
przegladania.
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3.13.4 Pulpit

Pulpit
Grupa pacjentdw: | My Patients
Wszyscy pacjenci  Moi pacjenc
James Sample - 1920-01-01
Data ostatniego zabiegu: 2014-02-24
Wi & Caw. Pt Sob
02-18 02-19 02-20 02-21 nz-22

sleepesafe harmony

Menu Pulpit przedstawia kompleksowy status zabiegu dla wszystkich
aktywnych pacjentéw lub dla konfigurowalnej grupy pacjentéw. Sktada
sie z dwoch zaktadek: Wszyscy pacjenci (przedstawiajgce wszystkich
aktywnych pacjentéw) oraz Moi pacjenci przedstawiajgce aktywnych

pacjentéw zdefiniowanych wedtug okreslonych kryteriéw — (patrz roz-
dziat 3.13.2.3, strona 172).

W kazdej zaktadce wyswietla sie seria pdl, po jednym dla kazdego pa-
cjenta, ze stanem zabiegdw z ostatnich 7 dni, przy uzyciu tych samych
symboli, co w menu Przeglad niestand. (patrz rozdziat 3.13.3, stro-

na 180). Pola moga sie wyswietlaé w formie rozwinietej i zwiniete;.
Przycisk Rozszerz/Zwin przeglad umozliwia przetgczanie miedzy
dwoma trybami wyswietlania.

W trybie rozwinietym mozna wyswietli¢ do 4 konfigurowalnych parame-
trow zabiegu. Parametry mozna skonfigurowa¢ z pozycji menu Usta-
wienie (patrz rozdziat 3.15.4.10, strona 232). W dolnej czesci rozsze-
rzonego pola znajduje sie lista kolorowych, pionowych wykreséw stup-
kowych opisujgcych dzienne pomiary cisnienia krwi. Kolor zielony/czer-
wony oznacza, ze pomiar miesci sie w okreslonych limitach/wykracza
poza okreslone limity, natomiast kolor szary oznacza, ze pomiar poza
limitami zostat sprawdzony przez personel medyczny.

- Zwiri przeglad

Julia Sample - 1945-10-23

Data ostatniego zabiegu: 2014-02-24

Pon Wit Sr. Caw P Sob. N Pon

02-23 0z-24 0218 02-18 02-20 nz-21 nz2-22 02-23 02-24

staysafe® balance |

Bilans objetosci [mi]

-931

Czas trwania zabiegu [hh:mm]

08:47

Bilans objetosci [ml]

-800

Czas trwania zabiegu [hh:mm]

24:00

Catk. objetosc wphywu [ml]

8129

Obj. poczatkowego wypt.[mi]

344

Catk. objetosc wphywu [mi]

3000

Obj. poczatkowego wypt.[ml]

2200

Cisnienie krwi:

Cisnienie krwi:

llustr. 3.111 Pulpit

Dwukrotne klikniecie okreslonej komaorki pacjenta spowoduje przenie-
sienie do menu Przeglad niestand. dla danego pacjenta.

Jezeli istnieje kilka protokotéw zabiegdéw dla tego samego dnia, dane
z kazdego protokotu zostang wyswietlane w osobnej zaktadce w odpo-
wiednim polu.

W zaktadce Moi pacjenci znajduje sie pole wyboru, w ktérym mozna
okresli¢ kryterium pacjenta. Kryteria Wybor pacjenta zalezg od uzyt-
kownika.
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3.14 Komunikacja

3.14.1 Karta Pacjenta

3.14.1.1 Informacje ogdine

Pozycja menu Karta Pacjenta stuzy do komunikacji miedzy aplikacjg
PatientOnLine a cyklerem ADO, umozliwiajgc eksport przepiséw ADO
do cyklera i import protokotéw zabiegow do aplikacji. Komunikacja jest
wykonywana za pomocg karty pacjenta, ktora jest zewnetrznym nosni-
kiem pamieci, przechowujgcym pliki z danymi. Dane z karty pacjenta
mozna odczytywac (lub zapisywaé na karte) za pomocag komputera sta-
cjonarnego lub przenosnego.

Po wybraniu opcji menu Karta Pacjenta w obszarze llustr. 3.112 da-
nych roboczych wyswietla sie ekran wygladajgcy nastepujgco
(patrz llustr. 3.113, Importuj Karte Pacjenta — sleep-safe, strona 184).

Komunikacja

Karta Pacjenta

= Karta Pacjenta Plus
= Karta BCM

= Wymiana danych

» Czynnosci RODO

llustr. 3.112 Pozycja menu Karta Pacjenta

W menu Karta Pacjenta znajdujg sie dwie zakfadki:

Importuj Karte Pacjenta
stuzgca do importu kart pacjentow.

Utwoérz Karte pacjenta
stuzgca do tworzenia kart pacjentéw.

Zawarto$¢ kazdej zaktadki jest taka sama niezaleznie od systemu ADO
pacjenta czy karty pacjenta i zostanie opisana w nastepnych czesciach
podrecznika.

3.14.1.2 Zakiadka Importuj Karte Pacjenta

Aby zaimportowac karte pacjenta, nalezy wybra¢ zaktadke Importuj
Karte Pacjenta na ekranie Karta Pacjenta (patrz llustr. 3.113).

Wybierz przycisk B aby wybra¢ sciezke do lokalizacji karty pacjenta
lub wpisz Sciezke bezposrednio w polu Wybierz folder Karty Pa-
cjenta.
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Karta Pacjenta
mportuj Kartg Pacjenta | Utworz Karte Pacjenta
Wybierz folder Karty Pacjenta

F

Inalezionn whasciwe dane pac.

| Importuj System  Limity ¥ Impartuj Preepisy

Wibrans przapisy

rfarmacia o pacjencie

Kraj Great Britain
System sigagesale V220, angielski

Pacjent w DB, 1k (Aktyamy)

Impartuj

llustr. 3.113 Importuj Karte Pacjenta — sleep-safe

Gdy wybierze sie prawidtowy folder karty pacjenta, w oknie Informacja
o pacjencie na karcie wyswietli sie lista danych pacjenta zgromadzo-
nych na karcie wraz z rodzajem cyklera ADO. Dodatkowo dane pacjen-
ta bedg wyszukiwane w bazie danych aplikacji PatientOnLine i wyniki
tego wyszukiwania wyswietlg sie na liscie ,Pacjent w DB:” tak/nie.

Z prawej strony znajdujg sie dwie zaktadki podrzedne:
Karta Pacjenta,
Zabiegi.

W zaktadce podrzednej Karta Pacjenta znajduje sie cata zawartos¢
karty, z wyjagtkiem protokotéw zabiegu.

Za pomoca nastepujgcych pdl wyboru mozna wybrac, ktére dane zosta-
ng zaimportowane:

Importuj dane pacjenta,
Importuj System i limity,
Importuj Przepisy.

Dane pacjenta sg obowigzkowe.

Po zaznaczeniu pola wyboru Importuj Przepisy mozna zaznaczy¢

i zaimportowac przepis(y), znajdujace sie na karcie pacjenta. Zaimpor-
towane zostang tylko zaznaczone przepisy, przeniesione na liste Wy-
brane przepisy, a razem z nimi informacja o pacjencie, systemie DO

i limitach.

Mozna skorzystac¢ z dostepnych przyciskow (>>, >, <, <<) do przeno-
szenia przepisow z jednej listy do drugiej.
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AW

\[//

Wskazowka

Gdy przepis wyswietli sie na liscie po prawej stronie, po stronie lewe;j
stanie sie on niedostepny (kolor szary); w ten sposéb unika sie mozli-
wosci wybrania dwa razy tego samego przepisu.

Nacisniecie przycisku importuj powoduje zachowanie zawarto$ci karty
pacjenta wraz z wybranymi przepisami w bazie danych (w dwoch
etapach).

W pierwszym etapie — gdy pacjent jest nowy — zapisywane sg bezpo-
Srednio dane pacjenta (dane osobowe, system DO i limity) i wybrane
przepisy.

Gdy pacjent zostanie rozpoznany w bazie danych, wyswietli sie okno
potwierdzenia z zapytaniem, czy zaktualizowac¢ dane pacjenta. System
ADO razem ze zwigzanymi z nim limitami zostanie zaktualizowany ra-
zem z danymi pacjenta. To samo bedzie dotyczyto przepiséw. Na konh-
cu tego pierwszego etapu wyswietli sie okno z podsumowaniem.

Gdy zaznaczony przepis bedzie nieprawidtowy pod wzgledem systemu
DO importowanego/aktualizowanego pacjenta, import zostanie prze-
rwany.

Gdy zaznaczony przepis nie bedzie zgodny z limitami systemu DO,
przepis zostanie mimo to zachowany, przy czym uzytkownik otrzyma
komunikat ostrzegawczy, nakazujgcy dokonanie zmiany odpowiednich
limitéw.

Gdy zaznaczony przepis bedzie juz w bazie danych, pojawi sie komu-
nikat z prosbg o potwierdzenie nadpisania.

W oknie komunikatu z prosba o potwierdzenie nadpisania mozna za-
znaczy¢ pole wyboru zastosuj wszystkie, co spowoduje zaznaczenie
wszystkich przepiséw. Na koncu wyswietli sie okno, zawierajgce wyniki
procesu zapisywania.

Jako rezultat zastosowania funkcji Importuj Karte Pacjenta, zaimporto-
wane/zaktualizowane dane pacjenta wyswietlg sie jako aktualne w ob-
szarze danych pacjenta.

Na aktualnej karcie pacjenta moga tez znajdowac sie protokoty zabie-
gu. Protokoty te sg dostepne w zaktadce Zabiegi.

Importowanie protokotéw zabiegu:

> Z listy Zabiegi na karcie za pomocg myszy nalezy wybra¢ odpo-
wiednie protokoty zabiegu.

> Za pomoca przyciskow nawigacyjnych (>>, >, <, <<) mozna przeno-
si¢ zabiegi miedzy listami Zabiegi na karcie i Wybrane zabiegi.

Wskazéwka

Gdy importuje sie jednoczesnie kilka protokotéw zabiegu, mozna posta-
pi¢ w nastepujgcy sposob.

> Nacisnij i przytrzymaj przycisk Ctrl.

> Za pomocg myszy wybierz odpowiednie zabiegi.
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> Aby usungc protokoty zabiegu z karty pacjenta po zapisaniu, nalezy
zaznaczy¢ pole wyboru Usun z Karty Pacjenta importowane pliki
zabiegow.

> Kliknij przycisk Importuj, aby zapisa¢ wybrane zabiegi w bazie da-
nych (prawe pole).

Uwaga

Gdy bedzie istniat prawidtowy folder karty pacjenta, a pacjent nie zosta-
nie znaleziony w bazie danych (w lewym oknie wyswietla sie informacja
o braku pacjenta w bazie danych), klikniecie przycisku Importuj w celu
zaimportowania zabiegoéw spowoduje wyswietlenie komunikatu ostrze-
gawczego. Najpierw nalezy wybra¢ zaktadke Karta Pacjenta i zaimpor-
towac dane pacjenta.

Na kohcu procesu importu wyswietli sie okno z podsumowaniem zaim-
portowanych protokotow zabiegu.

Gdy wybrana Sciezka nie bedzie zawierata prawidtowej struktury karty
pacjenta, a w obszarze danych pacjenta bedg sie wyswietlaty dane
wybranego pacjenta, w otwartym oknie pojawi sie komunikat ostrze-
gawczy.

Wyszukiwanie zabiegéw u wybranego pacjenta nalezy zatwierdzi¢
przyciskiem OKk.

Wyszukiwane sg tylko protokoty zgodne z aktualnie wybranym syste-
mem DO pacjenta.

Jesli po kliknieciu przycisku Ok $ciezka bedzie zawierata zgodne proto-
koty zabiegu, wy$wietli sie okno z zabiegami do importu, ale bez czesci
z danymi pacjenta.

Karta Pacjenta

mportu] Kartg Paclenta | Urwérz Kartg Pacjenta

Wybierz foldsr Kany Pacjenta

Nie naleziono wiasc. danych pacj. Zabiegi
Zabiegi na karcie:

Informacia o paciencie na karcie: Tr200104 030
Tr200104 046
Tr200104 05a
Tr200104 066
Tr200104 182
Tr200104 133
Tr200104 20a
Tr200104 212
Tr200104 22a
Tr200104 23a
TR200104 134
TR200104 144
TR200104 154
TR200104.164
Tr200104 166

Usuh z Karty Pacjenta smpartowane phki zabesgdw Impariuy

llustr. 3.114 Importowanie samych protokotéw zabiegu — sleep-safe

Klikniecie przycisku importuj powoduje dotgczenie wybranych protoko-
téw zabiegu do aktualnego pacjenta.
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Chociaz zwykle procedura odbywa sie z catkowicie zgodnymi kartami,
powyzsze dziatanie pozwala uzytkownikowi na importowanie protoko-
téw zabiegu z ogolnej sciezki/folderu.

Niezaleznie od procedury importu uzytkownik jest proszony o potwier-
dzenie operacji importu, gdy numer identyfikacyjny pacjenta z dowol-

nych plikéw protokotu rézni sie od numeru identyfikacyjnego pacjenta
w bazie danych aplikacji PatientOnLine.

Moze sie tak zdarzy¢, gdy w cyklerze uzyto karty pacjenta utworzone;j
w innej aplikacji lub domy$inej karty fabryczne;.

@ Uwaga
Jezeli karta pacjenta jest wymieniana miedzy roznymi etapami proce-
dur importowania i na nowej karcie znajduje sie inna tozsamos¢ pacjen-
ta, wyswietlany jest komunikat ostrzezenia. Kliknij przycisk Ok, aby po-
twierdzi¢, a informacje o pacjencie zostang odswiezone.

PatientOnLine @

-,

| Karta pacjenta zostata zmieniona.
- Zweryfikuj karte pacjenta.

llustr. 3.115 OstrzeZzenie podczas importowania, gdy zmieniono karte

3.14.1.3 Zakladka Utworz Karte Pacjenta

Tworzenie nowej karty pacjenta:

> Zaznacz pacjenta majgcego system ADO bedacy czescig aktualne-
go systemu DO;

> Wybierz zaktadke Utworz Karte Pacjenta.

Jako wynik wyswietlajg sie wszystkie dostepne przepisy na liscie Za-
biegi na karcie.

@; Uwaga
W przypadku cyklerow obstugujgcych wiele przepiséw, na karcie pa-
cjenta mozna zapisa¢ maksymalnie 10 przepisow.
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Karta Pacjenta

Impartuj Kartg Pacjenta  Utworz Kang Pacjenta

sleeprsafe V.20, anglelski - sleeprsafe sot paed
Przepisy 4. Viybrana przspisy Pon. W §r Czw. Pr. Sob M
Frascription_apd 2 O ® 8 8 8 8
short_prescrgtion ®
Wybierz folder Karty Pacjenta
FA = Zach
Usun z Karty Pacjenta pliki starych zabisgdw.

llustr. 3.116 Okno Utworz Karte Pacjenta — sleep-safe

Uwaga

W wyniku dokonywanej w dalszej kolejnosci edycji przepisy moga utra-
ci¢ waznos¢ w odniesieniu do aktualnego systemu DO i/lub zwigzanych
z nim limitéw. W takich wypadkach nieprawidtowe przepisy sg oznaczo-
ne czerwong czcionkg na liscie z lewej strony i nie bedzie mozna ich
wybiera¢ do zapisania na karcie pacjenta.

> Zaznacz przepisy, ktore chcesz zapisa¢ na karcie pacjenta.

> Gdy cykler bedzie obstugiwat kalendarze przepiséw, za pomocg
przyciskéw opciji (z prawej strony) nalezy okresli¢, w jakie dni tygo-
dnia bedg wykonywane przepisy; ponadto, klikniecie przycisku Wy-
bierz domysiny, dostepnego po wybraniu listy Wybrane przepisy,
pozwala szybko wybra¢ standardowy przepis na wszystkie dni tygo-
dnia.

> Podaj sciezke do folderu karty pacjenta w polu Wybierz folder Kar-
ty Pacjenta lub kliknij przycisk |__.|.

Uwaga

Gdy okreslony folder nie istnieje, pojawi sie okno z komunikatem po-
twierdzenia.

Klikajgc przycisk tak, mozna wskaza¢ nowy folder.

> Aby zwolni¢ miejsce na karcie, zaznacz pole wyboru Usun z Karty
Pacjenta pliki starych zabiegow.
(patrz Okno Utworz Karte Pacjenta — sleep-safe, strona 188)

> Kliknij przycisk Zach., aby utworzy¢ karte pacjenta.
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Odpowiednie pliki zostang usuniete z karty. Pliki protokotu zabiegu
mozna usung¢ tylko wtedy, gdy zaznaczy sie wspomniane wyzej pole
wyboru. Nalezy zatwierdzi¢ komunikat ostrzegawczy, ktéry zostanie
wyswietlony.

Zostanie utworzona karta pacjenta.

Wszystkie zapisane informacje zostang odczytane z karty i wyswietlo-
ne w oknie potwierdzajgcym.

Zawertost Karty Pacjenta [

Dane demogr. pac).

Plik informacji o pacjencie: PTINFO.DAT

Data utworzenia: 2017-06-12 15:20:00

ID pacjenta: 2

Mazwisko Sample

Imig: John

Mazw. panieriskie

Data ur: 1960-03-15

Jezyk angielski

Plat Mezcz

Plan zabiegu

Poniedz. Presc.001

Whorek Presc.001

Sroda Presc.001

Czwartek Presc.001

Pigtek Presc.001

Sobota Presc.001

Miedziela Presc.001

Limity pac).

Typ zestawu Zestaw sleep-safe

Min. wartosc wyphywu: 85

Maks. wart. wypein 100

Obj. bezpiecz.: 120

Dodatkowy wyphyw: tak (bez d2w.)

Opdznienie alarmu: 2

Poziom edycji 2

Kod zaawansowany 427 -

« n »

Przewini spis w ddt, aby udostepnic przycisk Potwierdz.

Szczegoly | Drukuj it W‘

llustr. 3.117 Okno Potwierdzenie Karty Pacjenta — sleep-safe

> W celu zatwierdzenia zawartosci karty kliknij przycisk Potwierdz,
ktéry jest wigczony tylko wéwczas, gdy lista jest rozwinieta.

> Kliknij przycisk Potwierdz, jezeli informacja jest poprawna.

Wyswietli sie komunikat informacyjny o pomysinym zakonczeniu ope-

racji.

Jesli zaznaczone jest pole wyboru Drukuj, wyswietli sie gotowy do wy-

druku raport z zawartoscig karty, ktéra wtasnie zostata zapisana.

@; Uwaga
Nacisniecie przycisku Odrzué powoduje skasowanie wszystkich infor-
macji zapisanych w folderze karty pacjenta.
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3.14.2 Karta Pacjenta Plus

Pozycja menu Karta Pacjenta Plus stuzy do komunikacji miedzy apli-
kacjg PatientOnLine a urzagdzeniami sleepesafe harmony lub SILEN-
CIA, umozliwiajgc eksport przepiséw ADO do cyklera i import protoko-
téw zabiegdw do aplikacji. Komunikacja jest wykonywana za pomocag
karty chipowej pacjenta, ktora jest zewnetrznym nosnikiem pamieci,
przechowujgcym pliki z danymi. Dane z karty pacjenta mozna odczyty-
wac (lub zapisywac na karte) za pomocg komputera stacjonarnego lub
przenosnego.

Komunikacja
= Karta Pacjenta

Karta Pacjenta Plus

= Karta BCM
& VWymiana danych

llustr. 3.118 Pozycja menu Karta Pacjenta Plus

W menu Karta Pacjenta znajdujg sie dwie zakfadki:
> Importuj Karte Pacjenta Plus, do importu kart pacjentow.
> Utwérz Karte Pacjenta Plus, do tworzenia kart pacjentow.

Po wybraniu opcji menu Karta Pacjenta Plus obszar danych robo-
czych wyswietla ekran, wygladajgcy nastepujgco.
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3.14.2.1 Importuj Karte Pacjenta Plus

Menu to jest podobne do menu Importuj Karte Pacjenta, jednak za-
wiera dodatkowo przycisk graficzny, ktéry wyswietla status karty (wpro-
wadzona do czytnika lub nie).

Po wprowadzeniu waznej karty zostaje wyswietlona jej zawartos¢:

Karta Pacjenta Plus
Wybramy czytrik: UneCard Card Reader

Status urzgdzenia Karta Pacjenta Plus o

(- ] -
Karta preyznana: | i}
Sample, John, 1960-03-15 i

¥l Importu) System i Limty ¥ Importuj Przegesy
Wybeane pezepisy
Week: c00000101000000000100000242)
Week-end {Jafic00000101000000000100000243)

sloaprsafe harmony V2.3

Pacjent w DB: 13k [Aktyany)

Impartuj

llustr. 3.119 Karta Pacjenta Plus — import danych

Mozna wybraé kategorie danych, ktére chce sie zaimportowac¢ (wraz

z listg przepiséw), a nastepnie klikng¢ przycisk ,Importuj”.

Nacisniecie przycisku Importuj powoduje zachowanie zawarto$ci karty
pacjenta wraz z wybranymi przepisami w bazie danych (w dwdch eta-
pach).

W pierwszym etapie — gdy pacjent jest nowy — zapisywane sg bezpo-
Srednio dane pacjenta (dane osobowe, system DO i limity) oraz wybra-
ne przepisy.

Gdy pacjent zostanie rozpoznany w bazie danych, wy$wietli sie okno
potwierdzenia z zapytaniem, czy zaktualizowa¢ dane pacjenta. Zalez-
nie od zawartosci karty, system sleepesafe harmony lub SILENCIA ra-
zem ze zwigzanymi z nim limitami zostanie zaktualizowany razem z da-
nymi pacjenta.

To samo bedzie dotyczyto przepiséw. Na koncu tego pierwszego etapu
wyswietli sie okno z podsumowaniem.

Gdy zaznaczony przepis bedzie nieprawidtowy pod wzgledem systemu
DO importowanego/aktualizowanego pacjenta, import zostanie prze-
rwany. Gdy zaznaczony przepis bedzie juz w bazie danych, pojawi sie
komunikat z prosbg o potwierdzenie nadpisania.

Jako rezultat zastosowania funkcji Importuj Karte Pacjenta, zaimporto-
wane/zaktualizowane dane pacjenta wyswietlg sie jako aktualne w ob-
szarze danych pacjenta.

Na aktualnej karcie pacjenta mogg tez znajdowac sie protokoty zabie-
gu. Protokoty te sg dostepne w zaktadce Zabiegi.
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3.14.2.2 Utwérz Karte Pacjenta Plus

Karta Pacjenta Plus

Wybrany czytnik UrsCard Card Fimader -
Status urzqdzenia Kana Pacjenta Plus o
— 2 £
Harta prayznana: Jij =
Sample, James, 1920-01-01 g

Inaleziona wisiciwe dane pacj. Hana Pacjenta Zabiegi
Zabiegi na karcie: Wybrana zabiegi

Informacis o paciencie na karcis: HRZ307 154,

= f— HRZIM307 155

Mazwisko Sample

Diata ur 1920-01-01

Plec Megez

Jgzyk

Ulica

Kod poczt

Miasto

Kiraj

Systam slonpesate harmony V2.3

Pacpent w DB tak (Aktywny)

Usurt 2 Karty Pacjenta importowane pliki zabiegéw

llustr. 3.120 Karta Pacjenta Plus — importuj zabiegi

Nalezy wybrac zgdane zabiegi, a nastepnie klikng¢ przycisk Importuj,
aby zapisa¢ wybrane zabiegi w bazie danych.

Uwaga

Aby usung¢ protokoty zabiegu z karty pacjenta po zapisaniu, nalezy za-
znaczy¢ pole wyboru Usun z Karty Pacjenta importowane pliki za-
biegow.

Na kohcu procesu importu wyswietli sie okno z podsumowaniem zaim-
portowanych protokotéw zabiegu.

Uwaga

Gdy bedzie istniat prawidtowy folder karty pacjenta, a pacjent nie zosta-
nie znaleziony w bazie danych (w lewym oknie wyswietla sie informacja
o braku pacjenta w bazie danych), klikniecie przycisku Importuj w celu
zaimportowania zabiegéw spowoduje wyswietlenie komunikatu ostrze-
gawczego. Najpierw nalezy wybra¢ zaktadke Karta Pacjenta Plus i za-
importowac¢ dane pacjenta.

Tworzenie nowej karty pacjenta:

> Wybrac¢ pacjenta, majgcego system sleepesafe harmony lub Sl-
LENCIA bedacy czescig aktualnego systemu DO.

> Wybrac zaktadke Utwoérz Karte Pacjenta Plus.

Jako wynik wyswietlajg sie wszystkie dostepne przepisy na liscie Za-
biegi na karcie.
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Karta Pacjenta Plus

Wiybrany cxytnik UniCard Card Rieader

Status urzadrenia Karta Pacjerta Plus e
— Fj —
Karta preyznana: ]! ]
Samgle, James. 1920-01-01 =

Importuj Kartq Pacjenta Plus Utwérz Karte Pacjenta Plus

sleaprsafe harmony V2.3 . Testaw sleapsafe

Preagisy: 'od Wybrane pezepisy Pon Wt & Czw Pt Sob N

llustr. 3.121 Utwérz Karte Pacjenta Plus

Uwaga

Na karcie sleepesafe harmony lub SILENCIA moze by¢ zapisanych
maksymalnie 9 przepisow.

> Zaznacz przepisy, ktére chcesz zapisa¢ na karcie pacjenta.

> Nalezy poda¢, w ktore dni tygodnia majg by¢ przeprowadzone prze-
pisy. Nalezy w tym celu postuzy¢ sie polem wyboru w kalendarzu po
prawej stronie. Ponadto istnieje szybka metoda, aby stworzy¢ do-
mysIny przepis na wszystkie dni, poprzez klikniecie przycisku Wy-
bierz dla catego tygodnia, ktory jest dostepny gdy wybrany jest
przepis z listy Wybrane przepisy.

> Cyklery sleepesafe harmony i SILENCIA wymagajg, aby jeden
Z przepisow byt utworzony jako przepis domysiny. Standardowy
przepis jest wykorzystywany zamiast planowego przepisu, ktéry zo-
stanie wykasowany z cyklera. Pierwszy przepis z listy Wybrany
przepis jest uznawany automatycznie za domysiny (nazwa zostanie
wyswietlona pogrubieniem), ten atrybut mozna jednak kazdorazowo
ustawic¢ kliknieciem prawym klawiszem myszy na przepis i wybra-
niem opcji ustaw jako przepis domysiny;

— Aby zwolni¢ miejsce na karcie, zaznacz pole wyboru Usun z Karty
Pacjenta pliki starych zabiegéw.

Uwaga

Gdy karta zostanie ponownie zainicjalizowana z nowym pacjentem,
wowczas to pole wyboru jest wybierane automatycznie i nie mozna
tego zmienié. Dzieki temu unika sie sytuacji, ze protokoty zabiegow jed-
nego pacjenta zostang przypisane do innego pacjenta.

— Kiliknij przycisk Zach., aby utworzy¢ karte pacjenta.
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Odpowiednie pliki zostang usuniete z karty. Pliki protokotu zabiegu
mozna usungc tylko wtedy, gdy zaznaczy sie wspomniane wyzej pole
wyboru. Nalezy zatwierdzi¢ komunikat ostrzegawczy, ktéry zostanie
wyswietlony.

Uwaga

W wyniku dokonywanej w dalszej kolejnosci edycji przepisy moga utra-
ci¢ waznos¢ w odniesieniu do aktualnego systemu DO i/lub zwigzanych
z nim limitéw. W takich wypadkach nieprawidtowe przepisy sg oznaczo-
ne czerwong czcionkg na liscie z lewej strony i nie bedzie mozna ich
wybiera¢ do zapisania na karcie pacjenta.

Zostanie utworzona karta pacjenta.

Wszystkie zapisane informacje zostang odczytane z karty i wyswietlo-
ne w oknie potwierdzajgcym.

Zawartoic Karty Pacjenta @
Informacja o pacjencie =
Plik informacji 0 pacjencie patient_info xmi
ID pacjenta Harmony 3afffc00000100000000000000000001
Mazwisko Sample
Imig James
Mazw. panierfiskie Doe
Data ur 1920-01-01
Plet Mezcz =
Planowanie
Plik planowania schedulerxmi
Poniedz aapd (3affic00000101000000000100000012)
Whorek aapd (3affic00000101000000000100000012)
Sroda aapd (3afffic00000101000000000100000012)
Czwartek aapd (3afffc00000101000000000100000012)
Piatek aapd (3afffc00000101000000000100000012)
Sobota aapd (3afffc00000101000000000100000012)
Hiedziela aapd (3afffc00000101000000000100000012)
Limity pac).
Plik imitéw pacj.: patient_limits xml
Typ zestawu: Zestaw sleep-safe
Dozwolona oby. pacjenta [%] 10
Dozwolona oby. rezydualna [%)] 35
Dozwolone zmniejszenie czasu zaleg. [%] 15
Dozwolone zmniejszenie obj. wphywu [%] 10
Wydajnosc cewnika [%] 130
Dodatkowy wyphyw: Tak (bez dwieku)
Poziom dostepu Wybierz przepisy -
‘ n
Przewir spis w dét, aby udostepnic przycisk PotwierdZ
Szczegdly | Drukuj Pot 2 | Odrzuc |

llustr. 3.122 Zawarto$¢ Karty Pacjenta

> W celu zatwierdzenia zawartos$ci karty kliknij przycisk Potwierdz,
ktory jest wigczony tylko wéwczas, gdy lista jest rozwinieta.

> Kliknij przycisk Potwierdz, jezeli informacja jest poprawna.

Wyswietli sie komunikat informacyjny o pomysinym zakonczeniu ope-

racji.

Jesli zaznaczone jest pole wyboru Drukuj, wyswietli sie gotowy do wy-

druku raport z zawartoscig karty, ktdra wtasnie zostata zapisana.
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3.14.3 Karta BCM

3.14.3.1 Informacje ogdine

Uwaga

Nacisniecie przycisku Odrzué powoduje skasowanie wszystkich infor-
mac;ji zapisanych na karcie pacjenta.

Menu karty BCM zawiera funkcje komunikacji pomiedzy aplikacjg Pa-
tientOnLine i Body Composistion Monitor (urzagdzenie BCM). Komu-
nikacja jest wykonywana za pomocg kary z chipem, na ktérej zostajg
zachowane tozsamos¢ i pomiary BCM pacjenta. Obecnie PatientOnLi-
ne obstuguje trzy nastepujgce karty chipowe: Karta BCM, karta 5008

i Patient Card Plus. Identyfikacja pacjenta moze by¢ zapisana na karcie
z chipem z menu Karta BCM. Wartosci pomiaru BCM zostajg zapisane
na karcie z chipem przez urzgdzenie BCM i mogg by¢ zaimportowane
z menu Karta BCM. W celu odczytywania lub zapisywania na karcie

z chipem nalezy podtgczy¢ odpowiedni czytnik kart do komputera lub
laptopa. Obecnie PatientOnLine obstuguje nastepujgce rodzaje czytni-
kow kart: OMNIKEY 3121, SCR 3311 i UniCard Reader.

Po wyborze pozycji menu Karta BCM w obszarze danych roboczych
aplikacji pojawi sie okno Karta BCM, pokazana na llustr. 3.123, pod
warunkiem ze nie wybrano pacjenta w obszarze danych pacjenta oraz
ze w czytniku kart nie ma karty BCM.

Komunikacja
» Karta Pacjenta
= Karta Pacjenta Plus

= VWymiana danych
» Czynnosci RODO

llustr. 3.123 Pozycja menu Karta BCM

Informacje na temat urzadzenia czytnika kart, statusu czytnika kart oraz

statusu kart BCM sg wyswietlone w gornej czesci okna Karta BCM.

W dolnej czesci menu Karta BCM znajduja sie trzy zaktadki:
Personalizuj karte BCM, do tworzenia kart BCM,

Importuj karte BCM, do importowania tozsamosci
pacjenta i pomiarow z karty,

Wymaz karte BCM, do czyszczenia zawarto$ci kart BCM.
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3.14.3.2 Status karty BCM

Karta BCM
Wybrany czytnik OMNIKEY CarcMan 3x21 0 =

Status urzgdzenia Prosze wlozyc karte

Al

Personalizuj kartg BCM | Importuj karte BCM | Wymaz karte BCM

_1/ Pacjent nie zostat wybrany.

llustr. 3.124 Okno Karta BCM

Dziatanie kazdej strony zakfadki i obszaru wyboru czytnika kart zosta-
nie opisane w nastepnych cze$ciach.

Po witozeniu karty BCM automatycznie wybierany i nadzorowany jest
pierwszy czytnik kart na liScie wszystkich podigczonych czytnikéw kart.
Aktualny czytnik kart mozna zmienic¢ za pomocg listy rozwijanej Wybra-
ny czytnik.

Obszar czytnika kart pokazuje status czytnika kart i karty w formacie
tekstowym i graficznym.

W tej sekcji znajduje sie opis mozliwego stanu. Jezeli zostanie wykryta
wazna karta, wyswietli sie typ karty. W przypadku braku identyfikacji
pacjenta na karcie lub braku mozliwo$ci identyfikacji pacjenta w bazie
danych trzeba spersonalizowa¢ karte pacjenta BCM. Opis stanu row-
niez moze wskazywac na btgd podtgczenia urzadzenia, nieznany czyt-
nik kart lub nieznany status.

W obszarze statusu karty znajdujg sie takze informacje o pacjencie od-
czytane z karty (nazwisko, imie i data urodzenia) oznaczone czarna lub
czerwong czcionkg. Kolor tekstu jest czerwony, jesli brakuje identyfika-
cji BCM lub jest ona uszkodzona badz jesli po wybraniu pacjenta w apli-
kacji PatientOnLine jego dane nie zgadzajg sie z danymi pacjenta na

karcie.

Jesli dostepna jest zidentyfikowana karta BCM, dane pacjenta bedg wy-
szukiwane w bazie danych aplikacji PatientOnLine. Jesli zostanie wy-
szukany pacjent o takim samym nazwisku, dacie urodzenia i ptci, wow-
czas pacjent z karty bedzie wybrany automatycznie jako aktualny pa-
cjent w obszarze danych pacjenta.
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Jezeli w bazie danych znajduje sie wiecej pacjentéw, pojawia sie okno
Wybér pacjenta, umozliwiajgc wybranie wiasciwego pacjenta z wielu
mozliwych pacjentéw.

Nacisnij przycisk OK, aby ustawi¢ wybranego pacjenta jako aktualnego
pacjenta.

3.14.3.3 Zakladka Personalizuj karte BCM

Zaktadka Personalizuj karte BCM pozwala na wpisanie tozsamosci
pacjenta (nazwisko, imig, data urodzenia) i wprowadzenie danych BCM
na karcie z chipem.

Personalizuj karg BCM | Importu] karte BCM | Wymaz kartg BCM
Dzialania
Dane wejic
Pt i g
Wiek: L | lata
Ciezar I
Wost I -
&r. cis. skurczowe: | 129 | mmig

Sr. ci. rozkurczowe |3 | mmHg

Resetuj parametry pacjenta

llustr. 3.125 Zaktadka Personalizuj karte BCM

Podczas personalizacji karty mozna przeprowadzi¢ nastepujgce dzia-
tania:

— Zachowaj dane medyczne na karcie i przydziel je aktualnemu
pacjentowi. co powoduje nadpisanie tylko danych wprowadzonych
i chroni inne istniejgce dane medyczne.

— Wymaz wszystkie dane na karcie i przydziel karte aktualnemu
pacjentowi. co powoduje najpierw skasowanie catej zawartosci kar-
ty, a nastepnie wpisanie tozsamosci i danych wejsciowych;

Oba dziatania nie zawsze sg dostepne. Jesli aktualny pacjent nie jest

tym samym pacjentem, co pacjent na karcie lub karta jest uszkodzona
albo nierozpoznana, niemozliwe jest zachowanie danych medycznych
na karcie. Zalecane dziatanie jest zaznaczane automatycznie. Jesli jest
to dopuszczone, uzytkownik moze zmieni¢ zalecane dziatanie.

Dane wejsc.

> to pteé, wiek, waga ciata, wzrost, srednie skurczowe cisnienie krwi
i Srednie rozkurczowe cisnienie krwi. Waga ciata i wzrost sg obo-
wigzkowe, wartosci sredniego cisnienia krwi sg opcjonalne (pola
moga by¢ puste).

Wartos$ci sredniego cisnienia krwi sg obliczane na podstawie ostatnich
4 tygodni. Jesli brakuje wartosci ci$nienia krwi, wéwczas zostajg wy-
Swietlone ostatnio zapisane na karcie srednie wartosci. Waga ciata

i wzrost sg ostatnimi warto$ciami wprowadzonymi w aplikacji Patien-
tOnLine (za pomocg menu Metody oceny, Jakosé (QA) lub Kar-

ta BCM).
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3.14.3.4 Zakladka Importuj karte BCM

Uzytkownik moze edytowaé¢ dane wejsciowe. Po nacisnieciu przycisku
Resetuj parametry pacjenta zostang wyswietlone wartosci oryginalnie
wprowadzone do bazy danych.

Przycisk Personalizuj karte umozliwia wypisanie identyfikacji i danych
wejsciowych, w zaleznosci od wybranego dziatania.

Jesli opcja Wymaz wszystkie dane na karcie i przydziel karte aktu-
alnemu pacjentowi zostata aktywowana, cata zawartos¢ karty zosta-
nie wykasowana. Nalezy zatwierdzi¢ komunikat ostrzegawczy, ktory
zostanie wyswietlony.

Urzadzenie BCM jest w stanie wyswietli¢ wytgcznie ograniczong liczbe
znakéw. Jesli nazwisko pacjenta zawiera nieobstugiwane znaki, wy-
Swietli sie komunikat ostrzegawczy.

Uzytkownik musi wprowadzic¢/zatwierdzi¢ wyswietlane nazwisko, ktore
zostanie zapisane na karcie. Jesli wyswietlane nazwisko pacjenta zo-
stato juz wpisane wczesniej, zostanie automatyczne przedstawione do
potwierdzenia.

Uwaga

Podczas odczytywania i zapisywania nie wolno wyjmowac karty z chi-
pem z czytnika kart. Wyjecie karty z chipem podczas odczytywania

i zapisywania moze spowodowac uszkodzenie danych karty oraz jej
niewazno$¢.

W zaktadce Importuj karte BCM mozna zaimportowac tozsamosc¢ pa-
cjenta oraz pomiary BCM z karty BCM.

Dane pacjenta z karty zostang wypisane w panelu Informacja o pa-
cjencie na karcie. Dodatkowo dane pacjenta bedg wyszukiwane w ba-
zie danych aplikacji PatientOnLine i wyniki tego wyszukiwania wyswie-
tla sie na liscie ,Pacjent w DB:” tak/nie.

Jesli pacjent z karty nie figuruje w bazie danych aplikacji PatientOnLi-
ne (nazwisko, data urodzenia i pte¢), wéwczas mozna zaimportowacé
dane pacjenta, naciskajgc przycisk Importuj pacjenta. Zaimportowany
pacjent stanie sie aktualnym pacjentem w obszarze danych pacjenta.
Ze wzgledu na to, ze niektore karty BCM nie majg informacji o ptci, moz-
na wybrac ptec.

Pomiary BCM nie moga zosta¢ zaimportowane do momentu zaimpor-
towania tozsamosci pacjenta.
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\SL

\\(//

Karta BCM

Wybrany czytnik: OMNIKEY CardMan 3x210 - |

Status urzadzenia 5003 BCM card - E |
Karta przyznana: B
Miller, Gerald, 1950-03-15 uj

Personalizuj kartg BCM  Importuj karte BCM |Wym31 kartg BCM |

Inaleziono wiasciwe dane pacj
Informacja o pacjencie na karcie

Pomiary BCM: Wybrane pomiary:

Imig Gerald 2014-04-15 18:47:31 {wazne)
Mazwisko Miller 2014-04-15 13:48:04 (wazne) |’_|
Data ur 1850-03-15 2014-04-15 18:48:49 (wazne)
Plet. Mezcz
Pacjent w DB: nig
Pleé

Importu) pacjanta

llustr. 3.126 Importuj pacjenta BCM

Jesli pacjent na karcie istnieje juz w bazie danych aplikacji PatientOn-
Line, wowczas obszar importu pacjenta (menu rozwijane Pteé i przy-
cisk Importuj pacjenta) nie jest widoczny.

Karta BCM
Wybrany czytnik: | oMMINEY CardMan 3x21.0 |
Stalus uzadzenia: 5008 BCM card - E
Karta przyznana:
Sample, Julia, 1948-10-23
Personalizuj kartg BCM  Importuj kartg BCM |Wymai kartg BCM |
ZInaleziono wiasciwe dane pac).
Infarmacja o pacjencie na karcie: .
Pomiary BCM: Wybrane pomiary:
e dulrm 7 ~ 2010-03-07 13:28:48 (wazne)
Nazwisko Sample | 22 | | 2010-03-07 13:45:05 (wazne)
Data ur. 1946-10-23 N 1 2010-04-07 13:53:35 (wazne)
Plec Kabieta
Pacjent w DB tak {Aktywny)

Zach. w Bazie Danych |

llustr. 3.127 Importuj pomiary BCM

Pomiary BCM na karcie mogg by¢ wybrane do importowania. Zostang
zaimportowane jedynie wybrane pomiary przeniesione do listy Wybra-
ne pomiary. Uszkodzone pomiary sg zaznaczone jako niewazne i nie
mogq by¢ wybrane do importu.

Wskazéwka

Gdy pomiar BCM wyswietli sie na liscie po prawej stronie, po stronie le-
wej stanie sie niedostepny (kolor szary); w ten sposéb unika sie mozli-
wosci wybrania dwa razy tego samego pomiaru BCM.
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3.14.3.5 Zakladka Wymaz karte BCM

3.14.4 Wymiana danych

Mozna skorzystac z dostepnych przyciskéw do przenoszenia pomiarow
z jednej listy do drugiej.

Przycisk Zach. w Bazie Danych umozliwia zaimportowanie pomiaréw
BCM do bazy danych.

Uwaga

Podczas odczytywania i zapisywania nie wolno wyjmowac karty z chi-
pem z czytnika kart. Wyjecie karty z chipem podczas odczytywania

i zapisywania moze spowodowac uszkodzenie danych karty oraz jej
niewazno$c.

Zaktadka Wymaz karte BCM pozwala uzytkownikowi na wykasowanie
danych z karty BCM.

Wykasowanie karty BCM nastepuje po nacisnieciu przycisku wymaz
karte. Wszystkie dane medyczne na karcie zostang utracone, tgcznie
z tozsamo$cig pacjenta.

W menu Wymiana danych znajdujg sie funkcje do obstugi komunikaciji
miedzy aplikacjg PatientOnLine, a innymi aplikacjami, za pomocg kt6-
rych mozna importowac i/lub eksportowac dane.

Po wybraniu opcji menu Wymiana danych obszar danych roboczych
wyswietla okno wymiany danych (patrz Import z innych aplikacji, stro-
na 202).

Komunikacja
& Karta Pacjenta
» Karta Pacjenta Plus
* Karta BCM

Viymiana danych

& Czynnosci RODO
llustr. 3.128 Pozycja menu Wymiana danych

Okno Wymiana danych sktada sie z kilku zaktadek:

— Zewnetrzna baza danych(potgczenie z zewnetrzng baza da-
nych) — ta zaktadka jest widoczna tylko wtedy, gdy aplikacja Pa-
tientOnLine w trybie klient-serwer jest potgczona z zewnetrznym
systemem zarzgdzania bazami danych (EDBMS).

— Importuj z innych aplikacji,

— Eksportuj do innych aplikacji
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3.14.41 Zewnetrznag baza danych

Ta zaktadka jest widoczna tylko wtedy, gdy aplikacja PatientOnLine
w trybie klient-serwer jest potagczona z zewnetrznym systemem za-
rzgdzania bazami danych (EDBMS). Zawiera ona protokot wszystkich
procesow importu/eksportu do systemu i z systemu EDBMS oraz takie
same komendy (dostepne w postaci klikanych odnosnikow), ktére sg
dostepne w obszarze danych pacjenta:

— Importuj wszyst. pac;j.,
— Eksportuj wszyst. pac;.,
— Importuj aktualnego pacjenta,

— Eksportuj aktualnego pac;.

Wymiana danych
Zewmglrzna baza danych | Dom polaczony | Importu| 2 innych aplikac]l | Eksportuj do innych aplikac]l
)
: Importul wiZyst. pacl Importul aktuainege pecienta

Elesportu) waryst. paci. Eksport ak

Rejestr transfany danych Data:  2017-04-15

Aktusiry pacient | Dane podst

Data | Gzas zadania Cras odpovssdsi Warsia | Unaga
ste pacjenta mp 2017-04-18 13-31-04 m 2017-04-19 13:31:06 i1
M 20170419 133104 fy 20170419 13:31:06 11
20170419 133104 y 20170419 13:31:06 11
p 20170419 13.31.04 y 20170419 13.31.06 11
y 2017-04-19 13.31.04 y 2017-04-19 13.31.06 11
M 2017-04-19 13.31.04 % 2017-04-19 13.31.06 11

G 2017-04-19 13:31.04 5 2017-04-19 13:31:06 11

llustr. 3.129 Wymiana danych z Zewnetrzna baza danych — Aktualny
pacjent

Rejestr transferu danych ma dwie zakfadki: Aktualny pacjent oraz
Dane podst. Dane sg filtrowane wedtug Daty z widoku kalendarza.

W zaktadce Aktualny pacjent wyswietlane sg procesy importu/ekspor-
tu dla aktualnego pacjenta, zorganizowane wedtug kategorii danych.
Procesy importu otrzymujg numer 8.3*, a procesy eksportu 8.4*. Wy-
Swietlane sg datai godzina, o ktérej wystano zapytanie do EDBMS oraz
data i godzina odpowiedzi otrzymanej z EDBMS.

Uwaga

Kategorie proceséw importu/eksportu zalezg od EDBMS i konfiguraciji
serwera.

W zaktadce Dane podst. wyswietlany jest wpis importu danych nieza-
leznych od pacjenta, na przyktad tozsamos¢ EDBMS, lista pacjentow
oraz ustawienia QA. Kategorie podstawowych danych majg nu-

mer 8.2.%.

4 przyciski odnos$nikéw odpowiadajg za procesy importu/eksportu dla
aktualnego pacjenta lub dla wszystkich pacjentéw. Standardowo pro-
ces importu/eksportu ma miejsce zawsze, gdy serwer zostanie ponow-
nie uruchomiony. Zazwyczaj serwer jest tak ustawiony, aby uruchamiat
sie ponownie automatycznie kazdej nocy, tak aby dane PatientOnLine
byly automatycznie synchronizowane kazdego dnia z EDBMS. Jednak
za pomocg 4 przyciskow z odnosnikami mozna w kazdej chwili urucho-
mi¢ proces importu/eksportu.
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W zaleznosci od konfiguracji serwera i EDBMS pewne opcje mogg byé
niedostepne. Jesli przyktadowo serwer jest tak skonfigurowany, ze
wszystkie dane medyczne mozna edytowaé w PatientOnLine, przyci-
ski odnos$nikéw wygladaja nastepujgco:

Niezaleznie od konfiguracji serwera wtgczenie pacjentéw oraz edycje
danych pacjentdw mozna przeprowadzi¢ wytgcznie z poziomu EDBMS.

Po kliknieciu przycisku z odnosnikiem pojawia sie komunikat z potwier-
dzeniem, informujgcy o rozpoczeciu procesu:

Po krotkim czasie zaktadki z Rejestr transferu danych sg aktualizowa-
ne o nowe procesy importu/eksportu, ktére zostaty uruchomione za po-
mocg przyciskéw z odnosnikami.

3.14.4.2 Zakladka Importuj z innych aplikacji

W zaktadce Importuj z innych aplikacji mozna importowac dane bez-
posrednio z baz danych innych aplikacji Fresenius, miedzy innymi z in-
nych aplikacji PatientOnLine. W zalezno$ci od wybranego obszaru pro-
duktow w oddzielnych zaktadkach dostepne bedg nastepujgce apli-
kacje:

Wymiana danych

Importuj z innych aplikac)l | Eksportuj do innych aplikacii

ale Ofice |
Importuj Katagoria

7 Danw demograficzns

< Dane madyczne
Przapisy

¥ Zabiegi

704

lustr. 3.130 Import z innych aplikacji

PatientOnLine

Opcja ta pozwala uzytkownikowi importowac dane z innej aplikacji Pa-
tientOnLine. Funkcja ta jest przydatna w wymianie danych miedzy
dwoma otwartymi aplikacjami PatientOnLine. Proces importu dotyczy
dziatania na pliku, nastepuje w oparciu o specjalny format pliku, a plik
zostaje zaszyfrowany. Nazwa tych plikéw zawiera koncéwke POL oraz
znacznik czasowy, aby umozliwic ich szybkie znalezienie.

Aby zaimportowac¢ dane z innej aplikacji PatientOnLine, nalezy poste-
powacé nastepujgco:

> Wybierz opcje Importuj z Innych aplikacji z menu Komunika-
cja/Wymiana danych.

> Z listy Importuj Kategorie wybierz Zzgdang kategorie importu.
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AW

AW

Dostepne sg nastepujgce kategorie:
— Dane demograficzne,

— Dane medyczne,

— Przepisy,

— Zabiegi,

- QA

Wskazowka

Gdy zaktadka Importuj z innych aplikacji/PatientOnLine zostanie
wybrana po raz pierwszy, domyslnie wszystkie kategorie importu zosta-
ja zaznaczone. Podstawowe dane osobowe pacjenta sg zaznaczone
zawsze.

> Kliknij przycisk Importuj;

Otwiera sie okno dialogowe Otworz, podobne do standardowego okna
systemu Windows, pozwalajgc przejs¢ do lokalizacji plikow i zaznacze-
nia plikdw, ktére zostang zaimportowane.

Wskazowka

Domyslnie okno dialogowe Otworz wyswietla folder Wymiana danych.

> Kliknij przycisk Otwérz.

Gdy w bazie danych aplikacji PatientOnLine zostanie odnaleziony pa-
cjent, wyswietli sie okno potwierdzajgce z zapytaniem, czy nadpisac
dane pacjenta.

Uwaga

Nadpisanie danych pacjenta przy imporcie pliku danych moze zmieni¢
dane zwigzane z tym pacjentem.

Wskazéwka

Zaznaczajgc pole wyboru Zastosuj wszystkie, mozna spowodowaé
wybér wszystkich kolejnych pacjentéw, klikajgc przycisk tak i/lub nie.

Klikniecie przycisku Odwotaj spowoduje anulowanie catej operacji im-
portu wraz z wszystkimi wczesniejszymi wyborami.

W czasie operacji importu wyswietla sie pasek postepu, obrazujgcy
stan operaciji.

Po zakonczeniu importu wy$wietla sie okno dialogowe Importuj wyniki
z podsumowaniem danych osobowych pacjenta i liczbg pozycji impor-
towanych danych z kazdej kategorii. Za pomoca przycisku Eksp. jako
tekst mozna zapisa¢ zawarto$é okna do pliku tekstowego. Gdy nie zo-
stang zaimportowani zadni pacjenci, wy$wietli sie komunikat Nie im-
portowano pacjentow.
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Jezeli w bazie danych aplikacji PatientOnLine zostanie odnaleziony
pacjent z zewnetrznej aplikacji, wyswietli sie okno potwierdzajgce z za-
pytaniem, czy nadpisa¢ dane pacjenta. Zaznaczajac pole wyboru za-
stosuj wszystkie, mozna spowodowac wybor wszystkich kolejnych pa-
cjentow, klikajgc przycisk tak i/lub nie.

Klikniecie przycisku Odwotaj spowoduje anulowanie catej operacji im-
portu wraz z wszystkimi wczesniejszymi wyborami.

W czasie operacji importu wyswietla sie pasek postepu, obrazujgcy
stan operacji. Zamiast przycisku Importuj teraz wyswietla si¢ przycisk
Odwotaj, za pomoca ktérego mozna przerwac import w dowolnym mo-
mencie.

Po zakonczeniu operacji importu wyswietla sie okno podsumowania,
opisujgce stan kazdego zaimportowanego pacjenta. W celu szybkiej
identyfikacji wyswietlane sg nazwiska i daty urodzenia pacjentow. Za
pomocg przycisku Eksp. jako tekst mozna zapisa¢ zawarto$¢ okna do
pliku tekstowego.

3.14.4.3 Zakladka Eksportuj do innych aplikacji

Opcja Eksportuj do innych aplikacji jest wyjgtkowo przydatng funkcja
w programie PatientOnLine, podnoszgcg wszechstronnos¢ aplikaciji

i podkreslajgca jej otwarty charakter. Ta opcja dotyczy dziatania na
pliku i pozwala uzytkownikowi eksportowaé dane z aplikacji PatientOn-
Line:

— do innej aplikacji PatientOnLine przy uzyciu specjalnego formatu
pliku. Plik ten jest zapisywany domyslnie we wstepnie zdefiniowa-
nym folderze — Wymiana danych (Data Exchange). Plik ten znajdu-
je sie w nastepujacej lokalizacji:

%Dysk Systemowy%:\Uzytkownicy\<Uzytkownik>\Moje doku-
menty\PatientOnLine\Wymiana danych

gdzie <Uzytkownik>jest nazwg aktualnie zalogowanego uzytkowni-
ka Windows, a %Dysk Systemowy% jest napedem, na ktérym za-
instalowano system operacyjny (zwykle C:).

i/lub

— do innej aplikacji, przy uzyciu formatu XML. Powstaty plik z danymi
XML jest plikiem samoopisujgcym sie. Wygenerowany plik jest zapi-
sywany domysinie w tym samym folderze Wymiana danych, wy-
mienionym powyzej.

W obu przypadkach wygenerowane pliki danych mozna zapisa¢ w do-
wolnym miejscu, wybranym przez uzytkownika.

Ponadto wygenerowane pliki danych majg standardowe nazwy, takie
jak POL_20190620_120642 lub POL_20190620_120642.xml. Nazwa
pliku zawiera znacznik czasu umozliwiajgcy szybkg identyfikacje.

Po wybraniu Komunikacja/Wymiana danych/Eksport wyswietla sie
okno pokazane na llustr. 3.131.

204

Fresenius Medical Care PatientOnLine IFU-PL 08B-2022



Rozdziat 3: Obstuga

AW

\® ‘

\SLI4

\® ‘

Wymiana danych
Impartu] z innych aplikacjl |Eksportuj da innych aplikacj |

Thui pacjertti
¥ AEADC1T4 BE2D214D FICC223D - 1589-06-16
& Sampla Doe Jamas - 1920-01-01
& Sample John - 1960-03-15
# Sample John - 1970-04-11
# Sample John - 1906-05-23
% Sample Julia - 1948.10-23
& SampleMA John - 1961.04-16
& SampleNA John - 1967-10-24
# Testd Joe - 1955-03-25
o Tastd Bill - 2000-09-24
& Test7 Johann - 19630213

Eksportuy kategorie

| Dans demograficzne
| Dane madyczne

7| Preepisy

7] Zabieg

F0A

Eksp. do
@ PatientOnLine [Encrypted format)

Inne aplikacie (frmat ML)

Wybierz wsz. || Odwotay wsz.

Anceimizu
Eksp.

llustr. 3.131 Okno zaktadki Eksport

Eksportowanie danych z aplikacji PatientOnLine:
— Wybierz zaktadke Eksport.

— Zaznaczajgc odpowiednie pole wyboru, wybierz pacjenta.

Wskazéwka

Klikniecie przycisku Wybierz wsz. lub Odwotlaj wsz. umozliwia szybkie
wybranie i/lub odwotanie wyboru wszystkich pacjentow.

Wskazowka

Domysinie po wybraniu opcji Eksportuj po raz pierwszy wszyscy pa-
cjenci w grupie zostang zaznaczeni.

Wskazéwka

Na liscie Zbidr pacjentéw wyswietla sie nazwisko i data urodzenia kaz-
dego pacjenta z bazy danych aplikacji, pozwalajgc na fatwg identyfi-
kacje.

— Wybierz kategorie eksportu:
Dane demograficzne,
Dane medyczne,
Przepisy,
Zabiegi,
QA.

Wskazowka

Domysinie po wybraniu opcji Eksportuj po raz pierwszy wszystkie kate-
gorie eksportu zostajg zaznaczone. Podstawowe dane osobowe pa-
cjenta sg zawsze eksportowane.

Wskazéwka

Zabiegi sg eksportowane w formacie binarnym do innej aplikacji Pa-
tientOnLine.
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— Zaznacz format eksportu w polu Eksp. do.

PatientOnLine (Encrypted format) (Format
zaszyfrowany)

lub
Inne aplikacje (format XML)
— Kiliknij przycisk Eksp..
Rozpoczyna sie operacja eksportu, wyswietla sie pasek postepu ope-
racji.
Gdy operacja eksportu zakonczy sie powodzeniem, wyswietla sie ko-

munikat potwierdzenia z podaniem lokalizacji (petna $ciezka) wygene-
rowanego pliku danych.

Uwaga

Gdy operacja eksportu zakohnczy sie niepowodzeniem, wyswietla sie
komunikat ostrzegawczy z podaniem przyczyny btedu.

Uwaga

Gdy Zbidr pacjentéow bedzie pusta, eksport nie dojdzie do skutku, nie
zostanie wygenerowany plik danych i pojawi sie komunikat ostrze-
gawczy.

Uwaga

Oproécz danych pacjenta, na koncu pliku XML dodawana jest lista szpi-
tali i lista personelu, uwzgledniajgce wszystkie szpitale i caty personel,
zwigzany z zaznaczong Zbior pacjentéw poprzez epizody hospitali-
zacji.

Uwaga

Eksportowane sg rowniez wszystkie spisy medyczne z tekstem opisu
w aktualnym jezyku aplikacji PatientOnLine.

Uwaga

@ § | ] 9

Istnieje mozliwos$¢ eksportu anonimowych danych z PatientOnLine
bez nazwisk pacjentow (wyeksportowane zostajg tylko inicjaty) oraz
daty urodzenia (wyeksportowany zostaje tylko rok). Adresy pacjentow,
informacje kontaktowe oraz PIN takze nie sg eksportowane.

Wystarczy w tym celu klikng¢ pole wyboru Anonimizuj w oknie Eks-
portuj do innych aplikaciji.
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3.14.4.4 Dom polaczony

Ta zaktadka jest widoczna tylko wtedy, gdy aplikacja PatientOnLine
w trybie klient-serwer jest potgczona ze zdalng chmurg zabiegu DO
(ogdlnie nazywanej Dom potaczony). Zaktadka zawiera dziennik
wszystkich operacji importu/eksportu z/do Dom potaczony oraz pole-
cenie (dostepne jako link do klikniecia) do importowania danych pa-
cjenta.

@ Uwaga
Tylko uzytkownicy z uprawnieniem uzytkownika Dom potagczony moga
uzyskac dostep do zaktadki Dom potaczony.

Koncepcja Dom potgczony jest przeznaczona dla pacjentéw dializowa-
nych w domu, ktérzy sg poddawani terapii CADO lub ADO. W aplikac;ji
PatientOnLine znajdujg sie okreslone jednostki danych:

— Protokoty zabiegu CADO (patrz rozdziat 3.12.3.2, strona 131)

— Protokoty zabiegu ADO sleep-safe harmony (patrz roz-
dziat 3.12.2.3, strona 111)

— Pomiary cidnienia krwi (patrz rozdziat 3.11.4.3, strona 78)
— Zdjecia miejsca ujscia (patrz rozdziat 3.11.3.3, strona 69)

W przypadku pacjentéw ADO specjalne urzadzenie znajdujgce sie

w domu pacjenta moze odczytaé Karte Pacjenta, spakowac i zaszyfro-
wac protokoty zabiegu z Karty Pacjenta oraz przesta¢ dane do chmury
Dom potaczony.

Dane sg szyfrowane przez brame sieciowg i mogg by¢ odszyfrowane
tylko przez PatientOnLine w klinice. Algorytm szyfrowania jest oparty
na tzw. kryptografii asymetrycznej (klucz publiczny). PatientOnLine

w Klinice generuje pare kluczy szyfrowania (jeden publiczny i jeden pry-
watny). Klucz publiczny jest wysytany do chmury Dom potaczony, kto-
ra z kolei wysyta go do bramy sieciowej znajdujgcej sie w domu pacjen-
ta. Klucz publiczny pozwala tylko na szyfrowanie danych, natomiast od-
szyfrowanie jest mozliwe tylko przy uzyciu prywatnego klucza, ktory
znajduje sie w aplikacji PatientOnLine w klinice.

Kazda klinika posiada osobne klucze szyfrowania. Oznacza to, ze nikt
spoza kliniki, w ktérej jest zainstalowana aplikacja PatientOnLine nie
moze odszyfrowac przesytanych plikow. Z tej perspektywy chmura
Dom potaczony to zwykte repozytorium plikdw, a zadna jednostka
na poziomie chmury nie moze rozszyfrowac tych plikow.

Pacjent musi by¢ wtgczony w Domu potaczonym, zanim bedzie moz-
na nawigza¢ komunikacje. Wigczonego pacjenta mozna w kazdej chwili
usung¢ z Domu potgczonego. Szczegdtowe informacje dotyczgce ope-
racji wtaczania i usuwania pacjentéw (patrz rozdziat 3.15.4.10, stro-
na 232). Klinike rowniez trzeba wtgczyé do Domu potgczonego.
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Aplikacja PatientOnLine regularnie wysyta zapytania do chmury Dom
potaczony, zadajac listy dostepnych szyfrowanych plikow. Jezeli
chmura dostarcza taka liste, nastepuje sekwencja operacji odczytu (po-
bierania). Jezeli plik zostanie pomyslnie odczytany z chmury, dany plik
nie zostanie pobrany ponownie, chyba ze jest to jednoznacznie wyma-
gane. Tylko pacjenci wtgczeni sg brani pod uwage w komunikacji mie-
dzy aplikacjg PatientOnLine a chmurg Dom potaczony.

Menu Dom potaczony ma dwie zakfadki: Aktualny pacjent i Dane
podst.. Dane s3 filtrowane wedtug daty z widoku kalendarza. DomysI-
nie kalendarz jest ustawiony na aktualng date.

Link Import. wsz. pacj. uruchamia petng operacje importu wszystkich
dostepnych plikéw dla wszystkich wtgczonych pacjentow.

W zaktadce Aktualny pacjent wyswietlajg sie procesy komunikaciji dla
aktualnego pacjenta, zorganizowane wedtug kategorii danych. Opera-
cje sg numerowane jako 8.2.* i mogg oznacza¢ wigczenie pacjenta,
usuniecie pacjenta, odczyt pliku i usuniecie pliku. Wyswietlane sg data
i godzina, o ktérej wystano zapytanie do Domu potaczonego oraz data
i godzina odpowiedzi otrzymanej z Domu potgczonego. Kolumna
Uwaga moze zawiera¢ komunikaty o btedach lub komunikaty ostrze-
gawcze, w przypadku gdy dana operacja nie powiodta sie.

Wymiana danych
Zewngtrzna baza danych Dom potaczony | Importuj z innych aplikacji. Eksportuj do innych aplikacji|

-

: Import. wsz. pacj.

Rejestr transferu danych Data:  2020-03-E% B~

Aktualny pacjent | Dane podst.

Data | Czas zadania | Czas odpowiedzi Wersja | Uwaga
8.2.3.1 ZnajdZ szczegéty pacjenta @ 2020-03-23 20:36:17 @ 2020-03-23 20:36:18 20 ERRO012 clinicalld 99D1D95AE06204A
8.2.1.10 Wiacz pacjenta M 2020-03-23 20:36:18 M 2020-03-23 20:36:23 20
8.2.5.6 Pobierz plik % 2020-03-23 20:46:20 ™ 2020-03-23 20:46:20 20
8.2.5.6 Pobierz plik M 2020-03-23 20:48:20 M 2020-03-23 20:48:20 20
8.2.5.6 Pobierz plik ) 2020-03-23 20:55:06 @ 2020-03-23 20:55:07 20

llustr. 3.132 Wymiana danych — Dom potgczony — Aktualny pacjent

W zaktadce Dane podst. wyswietla sie zapis importu danych niezalez-
nych od pacjenta, takich jak identyfikacja Domu potaczonego, eksport
publicznego klucza szyfrowania i zgdanie listy plikow. Kolumna Uwaga
moze zawiera¢ komunikaty o btedach lub komunikaty ostrzegawcze,
w przypadku gdy dana operacja nie powiodta sie.

208 Fresenius Medical Care PatientOnLine IFU-PL 08B-2022



Rozdziat 3: Obstuga

Wymiana danych
Zewngtrzna baza danych Dom potaczony | Importuj z innych aplikacji | Eksportuj do innych aplikacji

3

Import. wsz. pacj.

3.14.5 Czynnosci RODO

Rejestr transferu danych Data:  2020-03-2E B~
| Aktualny pacjent| Dane podst _
Data | Czas ia Czas | Wersja | Uwaga
8.2.1.2 Odczytaj status kliniki M 2020-03-23 07:55:00  2020-03-23 07:55:01 20 ERR012 externalld 65532-06AP-00GL
8.2.1.1 Aktywuj klinike M 2020-03-23 07:55:01 v, Brak odpowiedzi 20
8.2.1.2 Odczytaj status kliniki 9 2020-03-23 07:56:57 @ 2020-03-23 07:56:58 20 ERR012 ORGO00000008E is not founc
8.2.1.1 Aktywuj klinike M 2020-03-23 07:56:58 v, Brak odpowiedzi 20
8.2.1.2 Odczytaj status kliniki % 2020-03-23 17:31:40 M 2020-03-23 17:31:41 20 ERR012 ORGO000000008E is not founc
8.2.1.1 Aktywuj klinike M 2020-03-23 17:31:41 M 2020-03-23 17:31:51 20
8.2.2.1 Przeslij klucz publ ) 2020-03-23 17:31:52 M 2020-03-23 17:31:52 20
8.2.5.4 Pobierz liste plikdw ) 2020-03-23 17:38:00 # 2020-03-23 17:38:00 20
8.2.5.4 Pobierz liste plikdw  2020-03-23 17:48:00 M 2020-03-23 17:48:00 20
8.2.5.4 Pobierz liste plikdw M 2020-03-23 17:58:00 M 2020-03-23 17:58:00 20
8.2.5.4 Pobierz liste plikdw ) 2020-03-23 18:08:00 M 2020-03-23 18:08:01 20
8.2.5.4 Pobierz liste plikdw % 2020-03-23 18:18:00  2020-03-23 18:18:01 20
8.2.5.4 Pobierz liste plikdw M 2020-03-23 18:28:00 M 2020-03-23 18:28:01 20
8.2.5.4 Pobierz liste plikdw % 2020-03-23 18:38:00 M 2020-03-23 18:38:01 20
8.2.5.4 Pobierz liste plikdw M 2020-03-23 20:39:42 M 2020-03-23 20:39:42 20
8.2 5.4 Pobierz liste plikdw ) 2020-03-23 20:46:20 M 2020-03-23 20:46:20 20
8.2.5.4 Pobierz liste plikdw M 2020-03-23 20:48:20 M 2020-03-23 20:48:20 20
8.2.5.4 Pobierz liste plikdw m 2020-03-23 20:49:42 M 2020-03-23 20:49:42 20
8.2.5.4 Pobierz liste plikdw M 2020-03-23 20:50:52 M 2020-03-23 20:50:53 20
8.2.5.4 Pobierz liste plikdw ) 2020-03-23 20:55:06 M 2020-03-23 20:55:06 20
8.2.5.4 Pobierz liste plikdw M 2020-03-23 21:11:11 M 2020-03-23 21:11:12 20

llustr. 3.133 Wymiana danych — Dom potgczony — Dane podst.

Ta pozycja menu otwiera okno dialogowe, w ktérym mozna zastosowac
czynnosci RODO, takie jak anonimizowanie, usuwanie lub eksportowa-
nie danych do aktualnie wybranego pacjenta. W razie potrzeby mozna
zaznaczy¢ pole wyboru ,Przejrzyj nieaktywnych pacj.” (patrz roz-

dziat 3.15.4.3, strona 222), aby czynnos$ci RODO zostaly zastosowane
wobec nieaktywnych pacjentow.

Czynnosci RODO
Zakres zapisiw pacjenia Wbt zapisu pacjenta

Data pierwszego zapisu 1994-04-14 od

719040414 T+
Data ostalrmege zagesu. 2021-01-18
Liczha zapisdw: 262 Do fl a0 G-
Scietka eksp

Usui Ancrimizuj Eksportuj do XML Ekspartuj do FOF

llustr. 3.134 Czynnosci RODO

Po wybraniu pacjenta informacje dotyczace istniejgcych zapiséw pa-
cjenta wyswietlajg sie w obszarze Zakres zapiséw pacjenta.
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Widoki kalendarza Od i Do w obszarze Wybér zapisu pacjenta po-
zwalajg na okreslenie zgdanego okresu w ramach odstepu czasu Za-
kresu zapisOw pacjenta. Przetwarzane bedg tylko dane mieszczgce sie
w podanym okresie. Aby ustawi¢ petny okres maksymalny, wystarczy
wyczysci¢ daty od/do.

Za pomoca przyciskow dziatan Anonimizuj, Usun, Eksportuj do XML
i Eksportuj do PDF mozna wykonac okreslone dziatania RODO: ano-
nimizowa¢ dane osobowe pacjenta, usuwaé wszystkie dane pacjenta,
eksportowaé do formatu umozliwiajgcego odczyt maszynowy (XML)

i eksportowa¢ do formatu umozliwiajgcego wydruk (PDF).

W celu uzycia opcji Eksportuj do XML i Eksportuj do PDF nalezy row-
niez okresli¢ Sciezke eksp. na lokalnej stacji roboczej, na ktérej majg
by¢ zapisane eksportowane pliki. W celu eksportu do XML zostanie
utworzony unikatowy plik XML o nazwie POL_<patient
ID>_<from>_<till>.xml. W celu eksportu do PDF kilka plikéw PDF zo-
stanie utworzonych dla réznych jednostek danych z nazwg rodzajowa
POL_<patient Id>_<category> <name>_<from>_<till>.pdf, gdzie <ca-
tegory> to kategoria danych, a <name> to opcjonalna nazwa odpowied-
niego zapisu danych.

Podczas operacji eksportu wyswietla sie poziomy pasek postepu,
a przyciski dziatan sg wytgczone.

Raport podsumowujgcy w formacie tekstowym zostanie zapisany
w tym samym folderze.

Uwaga

Jezeli za pomocg filtra zostanie wybrana duza liczba zapiséw danych,
operacja eksportu moze trwa¢ diugo. Operacje eksportowania mozna
przerwac¢ w dowolnej chwili, klikajgc przycisk Odwotaj.
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3.15 Administracja

3.15.1 Modut administracyjny uzytkownika

Pozycja menu Uzytk. zawiera przeglad uzytkownikéw, grup i upraw-
nien. Umozliwia réwniez wylogowanie sie z aplikacji. W przypadku apli-
kacji PatientOnLine w trybie stand-alone uzytkownik moze zmienia¢
swoje hasto za pomocg opcji menu. Po wybraniu pozycji menu Admi-
nistracja/Uzytk. wyswietla sie okno Modut administracyjny uzytkow-
nika.

Patrz llustr. 3.135, llustr. 3.136 i llustr. 3.137.

L

Administracja

= Szpitale
=« Perzonel
& Ustawienie

llustr. 3.135 Pozycja menu Administracja/Uzytk.

Modut administracyjny uzytkownika
'W‘ Jestes teraz zalogowany jako: admin

Nowy Nazwa uzytk. Grupa
- admin Admin
Edytuj ’ S
Usuri test Physicians
Grupy
Opis

MNazwa uzytkownika: demo, nalezacy do grupy Full Medical
Mieprzyznany zadnemu z czlonkow personelu
Uzyth k demo ma Bpujace prawa

Przejrzyj dane pacjenta i medyczne.

Uaktualnij dane pacjenta i medyczne

Utwdrz i uaktualnij przepisy DO

Usuri dane pacjenta i medyczne.

Uzktualnij PIN pacjenta

Edytujfusuri dane utworzone przez innych uzytk

Usur i k ) dane pacjenta

llustr. 3.136 Okno Modut administracyjny uzytkownika dla aplikacji
w trybie stand-alone
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Modut administracyjny uzytkownika

Wyloguj |

Opis

Jestes teraz zalogowany jako: Test

Uzytkownik Test1 ma nastepujace prawa:
Utwarz, uaktualnij i usuri uzytkownikow i grupy. Zmien ustawienia potaczenia.
Przejrzy) dane pacjenta | medyczne.
Uaktualnij dane pacjenta i medyczne.
Utwdrz i uaktualnij przepisy DO.
Usun dane pacjenta i medyczne.
Uaktualnij PIN pacjenta
Prawo eksperta FMC
Dom pofaczony
Edytujlusur dane utworzone przez inmych uzytk

Usuri/ar

ksportuj dane osob pacjenta

Zmien hasto

llustr. 3.137 Okno Modut administracyjny uzytkownika dla aplikacji
w trybie klient-serwer

Grupa jest kategorig uzytkownikéw, majgcych okre$lone uprawnienia

i nazwe identyfikujaca. Kazdy uzytkownik musi by¢ przydzielony do gru-
py, W zwigzku z czym moze korzysta¢ w uprawnien swojej grupy.

W aplikacji PatientOnLine sg dostepne r6zne uprawnienia domysine
0 nastepujgcym znaczeniu:

Admin

Uprawnienie do tworzenia, aktualizacji i usuwania danych
uzytkownikéw i grup oraz zmiany potaczenia z bazg
danych.

Prze.
Uprawnienia do przegladania danych pacjenta i danych
medycznych.

Edytuj
Uprawnienia do aktualizowania danych pacjenta i danych
medycznych.

Przepisz zabieg
Uprawnienia do tworzenia i aktualizacji przepisow ADO
i CADO, jak i uprawnienia do tworzenia kart pacjentow.

Usun
Uprawnienia do usuwania danych pacjenta i danych
medycznych.

Uaktualnij PIN pacjenta
Uprawnienia do aktualizowania osobistego numeru
identyfikacyjnego pacjenta;

Edytuj/usun dane utworzone przez innych uzytk.
Uprawnienia do zmiany lub usuniecia danych, ktére
zostaty utworzone lub zaktualizowane przez innych

uzytkownikow;

Usun/anonimizuj/eksportuj dane osobowe pacjenta
Uprawnienia do wykonywania czynnosci zwigzanych

z RODO, takich jak usuwanie lub anonimizowanie danych
osobowych pacjentéw, lub eksport danych pacjentéw do
formatu umozliwiajacego odczyt maszynowy/wydruk.

212

Fresenius Medical Care PatientOnLine IFU-PL 08B-2022



Rozdziat 3: Obstuga

AW

3.15.2 Szpitale

W oparciu o te uprawnienia aplikacja PatientOnLine tworzy rowniez
rézne grupy domysine, mianowicie:

Admin
Grupa majgca tylko uprawnienia Admin.

Viewers
Grupa majaca tylko uprawnienia Prze..

Nurses
Grupa majgca uprawnienia Prze. + Edytuj.

Physicians
Grupa majgca uprawnienia Prze. + Edytuj + Przepisz
zabieg.

Full Medical

Grupa majgca uprawnienia Prze. + Edytuj + Przepisz
zabieg + Usun + Edytuj/usun dane utworzone przez
innych uzytk. + Usun/anonimizuj/eksportuj dane
osobowe pacjenta.

Wskazowka

Po zainstalowaniu aplikacjaPatientOnLine zapewnia uzytkownika Ad-
min aplikacji PatientOnLine.

Po wybraniu okreslonego uzytkownika w pozycji menu Uzytk. wyswie-
tlony zostaje opis praw przypisanych do danego uzytkownika w polu
Opis.

(patrz Okno Modut administracyjny uzytkownika dla aplikacji

w trybie stand-alone, strona 211) i (patrz Okno Modut administra-
cyjny uzytkownika dla aplikacji w trybie klient-serwer, strona 212).

Przyciskiem Wyloguj mozna prawidtowo wylogowac sie z aplikaciji.
WysSwietli sie okno potwierdzajgce i uzytkownik zostanie poproszony
o ponowne zalogowanie, zgodnie z procedurg opisang w sekcji Otwie-
ranie i zamykanie aplikacji PatientOnLine.

W przypadku aplikacji PatientOnLine dziatlajgcej w trybie stand-alo-
ne, w zaleznosci od uprawnien hasta przypisanych kazdemu uzytkow-
nikowi, moze on zmienia¢ wtasne hasto przez naci$niecie przycisku
Edytuj i wpisanie hasta starego i nowego, a nastepnie potwierdzenie.

Pozycja menu Szpitale umozliwia zarzgdzanie danymi Szpitale, Od-
dzialy, Pododdz. i Personel, w tym tworzenie, edytowanie i usuwanie
zapisow. Nalezy zwroci¢ uwage na to, ze zapisy te sg ze sobg potgczo-
ne, co oznacza, ze usuniecie zapisu Szpital — po zatwierdzeniu —
spowoduje rowniez usuniecie wszystkich zapisow oddziatoéw i podod-
dziatéw tego szpitala, a takze wszystkich zapisow personelu. Zapisy te
mozna jednak tworzy¢ i edytowac niezaleznie.
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3.15.2.1 Zarzadzanie szpitalami

Tworzenie/edycja zapisu
szpitala

Po wybraniu pozycji menu Administracja/Szpitale wyswietla sie pozy-
cja menu Szpitale.

Patrz llustr. 3.138 i llustr. 3.139

Administracja
w [iyth.

= Personel
= Ustawienie

llustr. 3.138 Pozycja menu Administracja/Szpitale

W celu stworzenia zapisu Szpital nalezy postepowaé w nastepujacy
sposob:

> Kliknij przycisk Nowy i/lub przycisk Edytuj.

Zapisy w tabeli sg w kolorze szarym. Formularz edyciji jest udostepnia-
ny z pustymi polami.

Szpitale
Nazw. Miasto Telefon Komentarz = Nowy
City Hospital Bad Homburg +49 (6172) 1234 Main dialysis unit in Bad Ho =
University Clinic Frankfurt am Main +49 (§301) 609.9988 Major research clinic
City Hospital Walnut Creek +1 (925) 943-5000 Main dialisys unit
Renal Clinic Walnut Creek +1 (925) 943-9999
Hospital Clinico de M Madnd +34-91-5437621
Mazwa Oddziaty
Ulica: Nr:
Miasto: Kod pocztowy:
Dzielnica Kraj
Komentarz Telefon

Faks:

Tel. kem

Email

llustr. 3.139 Okno Szpitale
— Wprowadz wszystkie dane w odpowiednich polach tekstowych (Na-
zwisko, Ulica, Miasto, Numer (numer domu) itp.).

Tylko Nazwa szpitala jest informacjg obowigzkowa. Gdy nie wprowa-
dzisz tej informaciji, wyswietli sie komunikat ostrzegawczy.

> Kiliknij przycisk Zach..

Zapis zostanie zachowany, informacja o pomysinym zapisaniu operac;ji
wyswietla sie w oknie.
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Usuwanie zapisu Szpital

@:

3.15.2.2 Zarzadzanie oddziatami

Tworzenie/edycjal/
usuwanie zapisu oddziatu

@D

Odpowiedni komunikat w oknie dialogowym wyswietli si¢ rowniez wte-
dy, gdy operacja zapisu zakonczy sie niepowodzeniem.

Usuwanie zapisu Szpital:

> Zaznacz zapis, ktory chcesz usungc z listy.

> Kiiknij przycisk Usun.

Pojawia sie pytanie bezpieczenstwa.

> Przyciskiem tak potwierdz usuniecie zapisu.

Wyswietla sie okno dialogowe informujgce, ze operacja usuniecia zo-
stata zakonczona pomysinie.

> Kliknij przycisk tak.

Operacja usuniecia zostata zakonczona.

Uwaga

Nie mozna usung¢ zapisu Szpital, dla ktérego istnieje zapis hospitali-
zacji. W tym wypadku pojawi sie komunikat ostrzegawczy i operacja
usuwania zostanie przerwana.

Poniewaz zapisy Oddziat sg zwigzane z zapisem Szpital, mozna je
tworzy¢, edytowac lub usuwac tylko przy zaznaczeniu odpowiedniego
zapisu Szpital.

Zapisy Oddzial mozna tworzy¢/edytowacé/usuwac w ten sam sposob,
jak opisano: (patrz Zarzgdzanie szpitalami, strona 214).

> Po kliknieciu przycisku < Wstecz do Szpitali mozna powrdci¢ do
poprzedniego menu.

> Kiliknij przycisk Przejdz do Oddziatéw >, aby przejs¢ do menu Od-
dzialy.

Uwaga

Zapis Szpitale, ktéry mogt nie zosta¢ zachowany, zostanie zachowany
po zatwierdzeniu pytania bezpieczenstwa. Wyswietla sie okno dialogo-
we informujgce, ze operacja zapisu zostata zakohczona pomysinie.
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3.15.2.3 Zarzadzanie pododdziatami

Tworzenie/edycjal/
usuwanie zapisu podod-
dziatu

Szpital - Oddziaty

Szpital
MNazwa szpitala: ~ City Hospital
l < Wstecz do Szpitali ] s ¥ o
Mazw. Telefon Komentarz Nowy
Urology +49 (6172) 1234-102 Main renal surgical unit [ Edytuj
i Dialysis +49 (6172) 1234-101 Both HD and PD Usun
Pododdz.:
Nazwa: Dialysis Hemodialysis 1
Pentoneal Dialysis
Telefon: +49 "
Faks: +49 (6172) 2345-109
Komentarz:
Both HD and PO

Przejdz do Pododdz. >

llustr. 3.140 Okno Szpital — Oddziaty

Zapisy Pododdz. mozna tworzyé/edytowaé/usuwaé w ten sam spo-
séb, jak opisano: (patrz Zarzadzanie szpitalami, strona 214):

> Po kliknieciu przycisku < Wstecz do Szpitali mozna powréci¢ do
poprzedniego menu.

Poniewaz zapisy Pododdz. sg zwigzane z zapisem Oddzialy, mozna
je tworzy¢, edytowac lub usuwac tylko przy zaznaczeniu odpowiednie-
go zapisu Oddzialy.

Oddziat - Pododdziaty
Oddziat
Nazwa szpitala:  City Hospital

Mazwa oddziatu: Dialysis

< Wstecz do Oddziatdw |

Nazw. Telefon Komentarz Nowy
Hemodialysis 1 +49 (6172) 1234-103 20 HD machines, 2 shifts/day. Edytuj
{Pentoneal Dialysis ____ +49 (6172) 1234-104___ 45 CAPD patients. . I s
Personel:
MNazwa: Peritoneal Dialysis Tytut Imie Mazwisko
Telefon: +49 (6172) 1234-104 Prof. Dr. Christine Johansson
D Gabriel Michaels

Faks
Komentarz

| Przejdi do Personelu >

llustr. 3.141 Okno Oddziat — Pododdz.
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3.15.2.4 Zarzadzanie personelem

Tworzenie/edycjal/
usuwanie zapisu
personelu

Zapis Personel mozna tworzyé/edytowaé/usuwaé, tak jak opisano
w punkcie (patrz Zarzadzanie szpitalami, strona 214).

> Po kliknieciu przycisku < Wstecz do Szpitali mozna powrécic¢ do
poprzedniego menu.

W menu podrzednym Personel mozna tworzy¢ i przydziela¢ okreslong
osobe z personelu (zapis) do okreslonego Szpitala, Oddziatu i Po-
doddz., a takze edytowac i usuwac dane zwigzane z tg osoba.

Uwaga

Osoby z personelu mozna przydziela¢ do zapiséw Szpital, Oddziat,
Pododdz. w menu Administracja/Personel.

Operacja tworzenia/edycji zapisu cztonka personelu nie jest skompli-
kowana.

Personel Pododdz
Nazwa szpttala:  City Hospital

Nazwa oddziatu: Dialysis

< Walecz do Pododdz Mazwa pododdz - Peritoneal Dialysis

3.15.3 Personel

Tytut Imig Nazwisko Specjalnosc Pozycja Mowy
i Prof. Dr. Christine Johansson Meirolog Manager Edytuj
Dr Gabriel Michaels Nefrolog Head of PD T

Tytut: Telefon 1: +49 6172 1234 404

Imig: Chnstine Telefon 2

Mazwisko: Johanss Faks: +49 6172 123
Specjalnosc: |Nefrolog Tel. kom.: +42
Pozycja: Manager Email: CJohansson@cityhosp.bad-homburg de

Komentarz:

llustr. 3.142 Okno Personel

W pozycji menu Personel mozna zarzgdza¢ zapisami personelu, tj.
tworzy¢ je, edytowac lub usuwaé. Nalezy zwrdéci¢ przy tym uwage na
fakt, ze dostep do tej pozycji jest mozliwy takze z menu Szpitale/Od-
dzialy/Pododdz./Personel. Funkcje te opisano w rozdziale

(patrz Szpitale, strona 213).
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3.15.4 Ustawienia

Pozycja menu Ustawienia pozwala na skonfigurowanie samej aplikacji.
Po wybraniu tej pozycji menu z drzewa menu, jak pokazano na

llustr. 3.143, wyswietlane jest okno Ustawienia systemu, pokazane na
llustr. 3.144.

Administracja
» Uiythk.
= Szpitale
= Personel

llustr. 3.143 Pozycja menu Administracja/Ustawienie

Ustawienia ogdlne
do wybierania formut QA i r6znych opcji uzywanych
w testach QA.

Ustawienia danych laborat.

do ustawiania systemu jednostek miar dla wartosci wagi
ciata i wzrostu, temperatury, danych wejsciowych dla
mocznika, ustawiania domysinie systemu jednostek
konwencjonalnych lub uktadu SI, a takze do ustawienia
okreslonych jednostek pomiaru dla danych
laboratoryjnych.

Przejrzyj ustaw.

do ustawiania kolumn wyswietlanych w menu Analiza
zabiegu (Treatment Analysis), a takze pozostatych opcji
przegladania.

Limity

do okreslania limitéw wzrostu i wagi ciata u dzieci

i dorostych.

Charakterystyka transportu
do ustawiania danych klasyfikacji wykreséw PET dla dzieci
i dorostych.

Spisy medyczne
do zarzadzania wszystkimi rodzajami spisow
medycznych.

Jezyk
do wyboru jezyka w PatientOnLine.

Ustawienia przegladu niestand.
stosuje sie do definiowania zawartosci menu Przeglad
niestand. i Pulpit;

Dom potaczony
umozliwia zarzadzanie klinikami i pacjentami (wigczanie,
usuwanie) w odniesieniu do chmury Dom potaczony;
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3.15.4.1 Zakladka Ustawienia ogdlne

1. sekcja

Rejestr zdarzen
zezwala na dostep do historii krytycznych operaciji
uzytkownika.

Inf. o syst.
wyswietla informacje o licencji uzytkownika dla aplikaciji
PatientOnLine.

Uwaga

Prawie wszystkie ustawienia dostepne w menu Administracja/Usta-
wienia sg ustawieniami globalnymi majgcymi zastosowanie dla
wszystkich klientow PatientOnLine, jesli dokonano instalacji w trybie
klient-serwer. Jezeli klient PatientOnLine zmienia opcje Ustawienia
ogodlne, Ustawienia danych laborat., Limity, Spisy medyczne, Re-
jestr zdarzen, zmiana ta bedzie dotyczyta wszystkich klientow Patien-
tOnLine w sieci.

Uwaga

Jedynie menu Przejrzyj ustaw. i Jezyk sg ustawieniami lokalnymi, kto-
re kazdy klient PatientOnLine moze ustawi¢ samodzielnie.

Ustawienie systemu

Jezyk Ustawienia przegladu niestand. Rejestr zdarzen Inf. o syst. |
Ustawienia ogélne | Ustawionla danych laborat. | Prsjryjustaw. | Limity |  Chasakterystyka transportu Spisy medyczne |

Darcdl | Dziec

QAf Wzory na powierzchnig ciala

. Wartcici graficzre
QA Wazory na wodg ciala

QA Wloes K1 4 Tygodn
QA Wik K2 2 Tygodn
QA kreat. terapii min 11, TAydzien
QA KprT/V terapii min. Tygodn

QA Wizory na nPCR
Kreatynina ze wspdczynnikami korekty glukozy
Kraw Kreatynina - [mgidl], gukoza - [mg/dl]

Dislizat Kreatynina - [mgidl], ghiknza - [mg'dl]

Edytuj

llustr. 3.144 Menu Administracja/Ustawienia/Ustawienia ogéine

W zaktadce Ustawienia ogdlne mozna zdefiniowa¢ rézne opcje za-
pewniajgce wysokg elastycznosc.

W pierwszej sekcji zakladki Ustawienia ogélne mozna dokonywacé na-
stepujacych wpisow/ustawien:

QA/ Wzory na powierzchnie ciata,

QA/ Wzory na wode ciala,

QA/ Wzory na nPCR.

W tej sekcji mozna tez rozréznia¢ miedzy ustawieniami dla kategorii
Dorosli i Dzieci.
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2. sekcja

3. sekcja

4. sekcja

@:

Zmiany w zaktadce
Ustawienia ogdlne:

W drugiej sekcji zaktadki Ustawienia ogélne mozna dokonywac naste-
pujacych wpiséw/ustawien:

Uzyj w PET prébki 3 godz.
Zawiera réwniez 3-godzing probke w tescie PET.

Uzyj klirenséw wolnej wody
Uwzglednia stezenia biatka w osoczu (jesli zbadano) w ekwiwalentnych
stezeniach mocznika/kreatyniny/glukozy w dializacie.

Uzyj GFR dla obliczania klirensu kreatyniny
Oblicza nerkowy klirens kreatyniny w oparciu o filtracje klebuszkowg
(GFR).

Te opcje zapewniajg zgodnos¢ aplikaciji PatientOnLine z innymi modu-
tami oprogramowania, ktére mogg stosowac te elementy.

W trzeciej sekcji zaktadki Ustawienia ogélne mozna dokonywac usta-
wien dla Wartosci graficznych:

QA/ Wykres K1

QA/ Wykres K2

QA/ kreat. terapii min
QA/ KprT/V terapii min.

W tej sekcji mozna zarzgdzac¢ definicjami statych w Wykresach QA oraz
Wykresie Terapii minimalnej (patrz Jakos¢é (QA), strona 141).

W czwartej sekcji zaktadki Ustawienia ogéIlne mozna dokonywac usta-
wien dla czynnikéw korekciji kreatyniny:

Wspoditczynnik korekcji kreatyniny we krwi
Wspdtczynnik korekcji kreatyniny w dializacie

W tej sekcji mozna zarzgdzac wspoétczynnikami korekcji kreatyniny we
krwi i kreatyniny w dializacie. Wspdtczynniki korekcji mozna definiowac
zgodnie ze stezeniem glukozy. Wspotczynnik korekcji dostosowuije ste-
zenie kreatyniny w krwi i w dializacie, zgodnie ze stezeniem glukozy
(patrz Jakosé (QA), strona 141). Wartosc¢ tego wspotczynnika jest kon-
wertowana stosownie do aktualnie wybranego uktadu jednostek miar
testu QA oraz do aktualnie wybranego uktadu jednostek miar dla gluko-
zy i kreatyniny. Konwertowane sg takze wprowadzone limity. Te wspot-
czynniki korekcji mozna okresli¢ dla kazdego testu QA osobno, jak opi-
sanow sekcji 3.14.4.3 (patrz Zaktadka Eksportuj do innych aplikaciji,
strona 204).

Uwaga

W wiekszosci laboratoriéw korekcje te wykonuje sie automatycznie;
w takich przypadkach wspotczynnik korekcji nalezy ustawié na 0.

Aby dokonaé¢ zmian w zaktadce Ustawienia ogdlne, nalezy postgpi¢
nastepujgco:

> Kliknij przycisk Edytuj.
Udostepniane sg przyciski Zach., Domysiny i Odwotaj.
> Dokoncz zmiany w zaktadce.

> Kliknij przycisk Zach..
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Wyswietla sie okno dialogowe informujace, ze operacja zapisu zostata
zakonczona pomysinie.

W\, Wskazowka

NI Klikniecie przycisku Domysiny powoduje, ze wszystkie ustawienia uzy-
skujg warto$ci domy$ine.

@; Uwaga
Jesli program PatientOnLine dziatajgcy w trybie klient-serwer jest potg-
czony z EDBMS, wtedy formuly QA dla dorostych i dzieci, jak tez usta-
wienia Uzyj klirenséw wolnej wody i Uzyj GFR dla obliczania kliren-
su kreatyniny sg okreslone w EDBMS i nie mozna ich edytowa¢ w Pa-
tientOnLine.

3.15.4.2 Ustawienia danych laborat.

W zaktadce Ustawienia danych laborat. mozna zmienia¢ jednostki

miar aplikaciji.
Mozna dokonywacé nastepujgcych ustawien po nacisnieciu przycisku
Edytuj:

Jednostki ciezaru i wzrostu

kgicm

funti cal

Uzycie danych wejsciowych mocznika w QA
i Dodatkowych danych laboratoryjnych

Uzyj azotu mocznika

Uzyj mocznika

Jednostki temperatury
Stopnie Celsjusza
Stopnie Fahrenheita

Wybér domysinych jednostek konwencjonalnych/domysinych jedno-
stek S.l. dotyczy zaréwno elementu menu (patrz Jakosé (QA), stro-
na 141), jak i elementu (patrz Zaktadka Dodatkowe dane laboratoryj-
ne, strona 87), po kliknieciu myszg przyciskow Konwencjonalne do-
mysine lub S.I. domysine

W zaleznosci od kraju lub metod pracy w szpitalu, we krwi, moczu lub
dializacie moze by¢ okreslany Mocznik lub Azot mocznika.

PatientOnLine umozliwia wybdér miedzy Mocznikiem a Azotem mocz-
nika. Domys$Iinym ustawieniem w systemie konwencjonalnym jest Azot
mocznika, a w systemie SI Mocznik. Wszystkie dane QA i laboratoryjne
sg odpowiednio automatycznie aktualizowane. Wyswietla sie rowniez
wskazanie zakresu prawidtowego dla obu parametréw, utatwiajgce
uzytkownikowi podejmowanie decyzji.
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3.15.4.3 Zakladka Przejrzyj ustaw.

Uwaga

Jesli PatientOnLine w trybie klient-serwer jest potaczony z EDBMS, za-
stosowanie Azotu mocznika lub Mocznika jest okreslone w EDBMS
i nie mozna go edytowac¢ w PatientOnLine.

W zaktadce Ustawienia danych laborat. mozna zdefiniowa¢ dwa ze-
stawy jednostek miar (jeden w uktadzie konwencjonalnym i jeden

w ukfadzie miedzynarodowym) dla Dodatkowych danych laboratoryj-
nych i testow QA (patrz Zakladka Dodatkowe dane laboratoryjne,
strona 87) i (patrz Jakos$¢ (QA), strona 141). Parametry danych labo-
ratoryjnych zgrupowane sg w trzech zaktadkach:

Krew,
Mocz,
Dializat.

Do kazdego parametru osobno mozna zdefiniowac okreslong jednostke
miary, wybierajgc z odpowiednich menu rozwijanych jednostke licznika
i mianownika. Zawartos$¢ pojedynczych menu rozwijanych uwzglednia
wszystkie mozliwe kombinacje jednostek, jakie stosuje sie w szpitalach
i laboratoriach.

Ustawienie systemu

Jezyk

rzegladu niestand. Rejestr zdarzed Il o syst.

Ustawbenia ogolne Ustawi Przajrzyj ustaw. Limity Cl ysty | Splsy
Ogéine  Krew | Mocz | Dealizat
Licznik Mianownik Licznik Mianowni k
Agot mocznika mg = 1|l = | PTH intact P i [l
Moczrk mg -1l =| PTH binintact " ! |mi
Kraatynina mg - i |dl »| PTH calic g ! [mi
séd mEq L~ Fosiataza zasadowa . an
Potas. mEq = L = Bualko Creaktywne mg !k
Glukoza mg x| /| dl = Hemoglobina. 9 - |
Albumina I“i e -| HbAle % -
Biafk —rrmo 4 »| Femytyna ng { [mi
Wodoroweglan krei Zyiney mEq » /L = Wysycenie transfaryny %
Waps: mg P Pl F— YT jm ¢ [mi
Fasfor mg - i |dl

Lach Homwancjonalne domysing 5.1. domysine Qdwolaj

llustr. 3.145 Zaktadka Ustawienia danych laborat.

Zmiana ustawien jednostek miar danych laboratoryjnych jest od razu
widoczna w zakladce (patrz Zaktadka Dodatkowe dane laboratoryj-
ne, strona 87) i menu (patrz Jakos¢ (QA), strona 141), (patrz sekcje
,Dodatkowe dane laboratoryjne” i ,Jako$¢ (QA)”).

W zaktadce Przejrzyj ustaw. mozna zmienia¢ kolumny wyswietlane
w spisach zabiegéw (patrz Zaktadka Dodatkowa informacja, stro-
na 59). 16 pozyciji listy jest przyporzadkowanych do 16 pdl wyboru.
Dwie pierwsze pozycje sg nieaktywne (szare) i nie mozna usungé¢ sym-
bolu zaznaczenia. Sposrdd pozostatych 14 pozycji mozna zaznaczy¢
maksymalnie 7.
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3.15.4.4 Zaktadka Limity

Ustawienie systemu

Jezyk Ustawienla przagladu nkestand, Rejestr zdarzed Inf. o syst. |
Ustawienia ogélne Ustawienia danych laborat. Przejrzy] ustaw. Limity Charakterystyka transpartu Spisy medyczne |

Przajrzyj kolumny zabisgu Opcje dia pacjentdw aktywrych/nieaktywrych

Widecznodt crytniow kart

Analiza zabiegu - parametry Zgodnode:
Powy2ej przepisu %

w ok %, podzislona przez czas w latach
35 W mies. podnislony przez calk. kozbe ncydentiw

RS - Calk liczba incyd. podzislona przez calk czas DO w latach
RE - Catk czas DO w mies. podzielony przez catk. liczbe incyd

Edytuj

llustr. 3.146 Zaktadka Przejrzyj ustaw.

Sg dwie Opcje dla pacjentéw aktywnych/nieaktywnych. W pierw-
szej opcji mozna dotgczy¢ nieaktywnych pacjentow do eksportu da-
nych, a w drugiej zdefiniowac wyswietlanie nieaktywnych pacjentow
w obszarze danych pacjenta. Zaznaczenie pola wyboru Przejrzyj
nieaktywnych pacj. spowoduje uwzglednienie nieaktywnych pacjen-
téw w kryteriach statystyk.

Opcja Widocznos¢ czytnikéw kart umozliwia uzytkownikowi filtrowa-
nie jedynie zgodnych czytnikéw kart.

Pole Analiza zabiegu — parametry zgodnosci okresla wartosci gra-
niczne sosowane w menu Przeglad niestand. i Pulpit w celu informo-
wania o réznicach miedzy przepisanymi a wykonanymi parametrami
zabiegu.

W polu Czestos$¢ infekcji — Sposéb obliczenia mozna ustali¢, ktére
metody statystyk bedg uzywane dla obliczania czestosci infekcji grupy
pacjentow. Domysinymi metodami sg (Rs, Rg).

Aby dokonac zmian, nacisnij przycisk Edytuj, zmien Zgdane ustawienia
za pomocg odpowiedniego pola wyboru lub nacisnij przycisk Domysiny
(w celu przywrdécenia wartosci domysinych dla ustawieh widoku i opciji),
nastepnie nacisnij przycisk Zach., aby zapisa¢ konfiguracje lub przycisk
Odwotaj, aby porzuci¢ catg operacje.

W zakfadce Limity mozna konfigurowac limity wzrostu i wagi ciata

u dzieci i dorostych. Wartos$ci te sg uzywane w menu Metody oceny

i w innych sekcjach programu. DomysInie w inteligentnych polach edy-
cji znajdujg sie minimalne i maksymalne wartosci, ktére mozna ustawic.

W inteligentnym polu edycji Wiek dorosty mozna zdefiniowac warto$¢
graniczng stuzgcg zakwalifikowaniu pacjentéw jako dorostych lub
dzieci.

Ma to znaczenie przy wybieraniu formut QA dla dorostych/dzieci. Tak-
ze: (patrz Zaktadka Dodatkowa informacja, strona 59).
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@:

Uwaga

Jesli aplikacja PatientOnLine dziatajgca w trybie klient-serwer jest pota-
czona z EDBMS, Wiek dorosty jest okreslony w EDBMS i nie mozna
go edytowaé¢ w PatientOnLine.

3.15.4.5 Zakladka Charakterystyka transportu

W zaktadce Charakterystyka transportu mozna krok po kroku zdefi-
niowac standard wykreséw PET dla dorostych (Twardowskiego) i dzieci
dla mocznika, kreatyniny i glukozy. W celu zmiany warto$ci dla moczu,
Kreatyniny lub Glukozy, zaréwno dla Dorostych, jak i Dzieci, nacisnij
przycisk Edytuj, dokonaj zmian lub przywréé warto$ci domysine, a na-
stepnie nacisnij Zach., by zachowac¢ zapis lub nacisnij Odwotaj, by
przerwac operacje. Dla mocznika i kreatyniny wartosci powinny wzra-
sta¢ od lewej do prawej i spadac ku dotowi. Wartosci dla glukozy powin-
ny sie zmniejszac od lewej do prawej i ku dotowi. Gdy te wymagania nie
zostang spetnione, pojawi sie komunikat btedu po nacisnieciu przycisku
Zach.. Naciskajac przycisk Domyslny mozna zawsze w trybie edyc;ji
(czyli po nacisnieciu przycisku Edytuj) powrdci¢ do wartosci pier-
wotnych.

Ustawienie systemu

Jezyk | Ustawienia przegladu niestand. Rejestr rdarzed Inf. o syst.
Ustawienia ogéine Ustawienia danych laborat. Przejrzy] ustaw. Limity c ¥ty ; | spisy

Jaraéli | Dzieci

Mocznik DVF || Kreatynina DF  Glukaza VDo

Czas [min] 0 30 80 120 180 240 Kreatynina

Szybki 024 054 0T 0BT 055 103
Srednio szybl 012 032 o047 062 073 OB
Sredni 007 023 035 048 057 065

bR

Srednio walny 002 0w 022 034 042 050

Waolny 000 008 017 023 029 0M N

[ 50

100 150 200
Czas [min]

|_Zsch. || Domysing | Qewotsy

llustr. 3.147 Zaktadka Charakterystyka transportu
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3.15.4.6 Zakladka Spisy medyczne

Zaktadka Spisy medyczne stuzy do zarzgdzania spisami medycznymi,
dostepnymi w programie PatientOnLine. Spisy te sg uzywane w in-
nych obszarach. Zaktadka wyglada réznie, w zaleznosci od wybranego
rodzaju spisu medycznego dla Spisu Cewnikéw i dla spisu Roztwory do
CADO.

Ustawienie systemu

Jgayk Ustawienia przegladu niestan d. Rejestr zdarzan | Inf. o syst.
Ustawienia ogélne Ustawienia danych laborat. Praejrzy] ustaw. Limity Charakterystyka transporu Splsy medycane

2| | Nazw Widoczmy *

Nowy

llustr. 3.148 Zaktadka Spisy medyczne — Cewniki

Ustawienie systemu
(1

llustr. 3.149 Zaktadka Spisy medyczne — Roztwory do CADO

Najwazniejszymi elementami kontroli sg menu rozwijane i tabela.

Menu rozwijalne stuzy do wybierania spisu docelowego, w ktérym moz-
na zmodyfikowa¢, doda¢ lub usung¢ wybrang pozycje. Tabela przed-
stawia zaznaczone elementy spisu medycznego. Elementami tymi
mozna zarzgdzac przy uzyciu przyciskéw umieszczonych na dole okna
(Nowy, Edytuj, Usun, Zach. i Odwoltaj).

Kazdej pozycji spisu medycznego przypisany jest status tak i/lub nie
w kolumnie Widoczny. Stan (tak lub nie) tej pozycji spisu ustawia sie
poprzez zaznaczenie pola wyboru Widoczny.

Jesli zostanie wybrany status nie, dany element nie bedzie widoczny na
liscie rozwijanej.

Po wybraniu spisu Roztwory do CADO z lewej strony wyswietla sie
drugie menu rozwijane Systemy CADO. Zaznaczenie jednego z syste-
méw CADO powoduje odswiezenie i wyswietlenie w tabeli po prawej
stronie okna widoku dostepnych ptynéw do CADO (tylko dostepnych
w danym systemie). Uzytkownik po wybraniu z tabeli jednego ptynu do
CADO moze edytowac ustawienia w zakresie Widocznosci. To samo
dotyczy spisu Roztwory do ADO, zwigzanego z menu rozwijanym
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Systemy ADO i opcji edycji Widoczny. Zaznaczajgc pole wyboru
»,0golne”, widocznos¢ roztworu moze by¢ ustawiona dla wszystkich
wersji wybranego cyklera. Usuwajgc zaznaczenie pola wyboru ,,0gél-
ne”, widocznos¢ roztworu mozna ustawié tylko dla wersji wybranego cy-
klera. To pole wyboru jest widoczne jedynie dla cyklera sleepesafe har-
mony.

W spisie Roztwory do CADO znajdujg sie inne opcje ustawien, a mia-
nowicie inteligentne pola kontrolne Worki, Glukoza, Wapn i Magnez
oraz Obj. worka 1, Obj. worka 2, Obj. worka 3, az do Obj. worka 6.
Inteligentne pole kontrolne Obj. worka jest dostepne w zaleznosci od
liczby Workéw. Dla kazdego worka z ptynem mozna takze podaé nu-
mer katalogowy worka. Wytacznie w przypadku systemu Inne CADO
mozna ustawi¢ liczbe workéw z ptynem do CADO w polu kontrolnym
workéw, stezenie glukozy, wapnia i magnezu w odpowiednim polu, jak
tez objetos¢ kazdego worka w polu Obj. worka x, gdzie x odnosi sie do
odpowiedniego worka. Jesli chodzi o dostepne pola i mozliwosci edyciji,
to powyzszy opis dotyczacy Roztwory do ADO i systeméw Inna
CADO obowigzuje takze dla spisu Roztwory do CADO i zwigzanych
z nim systemow Inna ADO.

Po kliknieciu przycisku Nowy uzytkownik podaje nazwe nowego ptynu
dla systemoéw Inna CADO, liczbe workow, stezenie Glukozy, Wapnia
i Magnezu w nich zawartych oraz Objetos$¢ dla kazdego worka. To
samo dotyczy tworzenia nowej pozycji ptynu w Inne ADO. Dla kazdego
worka z ptynem mozna takze poda¢ numer katalogowy worka.

Uwaga

Nowg pozycje Roztwory do CADO mozna dodac¢ tylko w systemie
Inna CADO. We wszystkich systemach CADO z wyjgtkiem Inne CA-
DO, uzytkownik moze tylko edytowa¢ widocznos¢ pozycji. To samo do-
tyczy pozycji Roztwory do ADO: mozna doda¢ nowy element Roztwo-
ry do ADO tylko dla systemu Inna ADO. We wszystkich systemach
ADO z wyjatkiem Inne ADO uzytkownik moze tylko edytowa¢ widocz-
no$¢ pozycji i numer katalogowy worka.

Uwaga

Domysinie pole wyboru Widoczny jest zaznaczone, w zwigzku z czym
nowa pozycja bedzie widoczna we wszystkich obszarach.

Wskazowka

Jesli tworzony jest nowy element spisu medycznego, odpowiedni atry-
but Widoczny ma wartos¢ ,tak”. Aby zmienié¢ go na ,nie”, nalezy pdzniej
edytowac element (nacisng¢ przycisk Edytuj, usung¢ zaznaczenie

z odpowiedniego pola wyboru i nacisngé¢ przycisk Zach.).

Uwaga

Elementu ze spisu medycznego, ktory jest uzywany przez co najmniej
jednego pacjenta, nie mozna wykasowac.
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3.15.4.7 Zakladka Jezyk

@:

Uwaga

Elementy domy$ine spiséw medycznych nie mogg zosta¢ wykasowa-
ne. W przypadku tych elementéw uzytkownik moze zmieni¢ wytacznie
atrybut Widoczny za pomocg przycisku Edytuj. Elementy, ktére sg
uzywane przez co najmniej jednego pacjenta, nie mogg zostaé¢ ukryte
poprzez wykasowanie opcji Widoczny i nie mogg by¢ edytowane (zmie-
niane).

Uwaga

Gdy aplikacja PatientOnLine zostanie uruchomiona w jezyku innym
niz angielski, tworzenie i edycja elementu w spisie medycznym przebie-
ga w taki sam sposob, jak opisano powyzej, jednakze nazwe nalezy po-
dac¢ réwniez w jezyku angielskim. Nazwa w jezyku angielskim jest po-
trzebna do zachowania zgodnosci z bazg danych. Jezeli element jest
stosowany przez przynajmniej jednego pacjenta, nie mozna zmieni¢
nazwy angielskiej. Ograniczenie to dotyczy oprécz wyzej wymienionych
0golnych ograniczen usuwania lub edyc;ji.

Uwaga

Zmiana widocznosci systemu DO bedzie miata rowniez wptyw na wi-
docznos¢ zaktadki podrzednej Importuj z innych aplikaciji.

W zaktadce Jezyk znajduje sie informacja o aktualnie wybranym jezyku
aplikacji, zawierajgca nazwe tego jezyka, strone kodowa, separator
dziesietny i format daty skréconej, jak tez przycisk za pomocg ktérego
mozna zmieni¢ jezyk aplikaciji.

Uwaga

Strona kodowa jezyka, Separator dziesietny i Format daty skréconej
zalezg od aktualnych ustawien regionalnych systemu Windows. Sys-
tem Code Page pokazuje aktualng strone kodowg Windows.

PatientOnLine jest aplikacjg, ktéra zostata w petni przettumaczona na
ponad 30 jezykéw. Lista dostepnych jezykow, kidra pojawia sie po na-
cisnieciu przycisku Jezyk, zalezy od zasobdw, ktore sg aktualnie zain-
stalowane na komputerze bedacym klientem:
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Wybier jezyk =
T —
polski

llustr. 3.150 Opcja Wybor jezyka

M, Wskazowka

\NIZ Po dokonaniu zmiany jezyka, wszystkie okna aplikacji PatientOnLine
wyswietlg sie w nowym jezyku. Operacja moze potrwac chwile w zalez-
nosci od szybkosci komputera.

Uwaga

Gdy wybrany jezyk nie jest kompatybilny ze strong kodowg Windows,
pojawia sie komunikat ostrzegawczy, a jezyk nie zostaje zmieniony.

PatientOnLine @
\!| Selected language (Polish) not supported by current Windows code page (1252).

llustr. 3.151 Okno informacyjne Wybierz jezyk
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3.15.4.8 Zakladka Rejestr zdarzen

Zaktadka Rejestr zdarzen stuzy do prezentowania historii dziatan uzyt-
kownika. Dziatania te obejmujg tworzenie, aktualizowanie i usuwanie
operacji zapisOw pacjenta, a takze operacji logowania i wylogowania.

Ustawienie systemu

Ustawienia ogéine Ustawienia danych laborat. Przejrzyj ustaw. Limity | Charakterystyka transporty | Splsy medyczne |
Jgzyk | Ustawienia przagladu niestand. L Rejestr zdarzei Inf. o syst. |

Uzytk 1D pacjenta Dziatanie Szczegity
demo 0 Logout <Puml version="1.0" encoding="
dema [ Login <l version="1.0" encoding="
dema 0 Legout <Pl version="1.0" encoding="
dema 0 Legin <l versions™1.0” encoding®’
dema [ Logaut Tl version="10" encoding="
dema 2 Updata <l version="10" ancoding="
dema 2 Update <Pl version="1.0" ancoding="
demo 2 Update el version="1.0" encoding="
Praejrzy] zdarzenia

0Od: Do

2017-04-03 3 20170503 I~ Najplerw najowsze 7

Uzytkewnicy: Pacjenci

[wszyscy) = (wszyscyh = Odéwiaz Zach. re). | | Wyczyst rej

llustr. 3.152 Zaktadka Rejestr zdarzen

Gtéwnym elementem tego obszaru jest tabela zdarzen. W kazdym
wierszu znajduje sie pojedyncze zdarzenie. Kolumny dostepne w tabeli:

Czas
Przedstawia date i czas wykonania danego dziatania.

Uzytk.
Zawiera nazwe uzytkownika wykonujgcego dziatanie.

ID pacjenta
ID pacjenta w bazie danych.

Dziatanie

Krotki opis dziatania.

Opis

Gtéwne parametry dziatania.

Szczegoty
Informacje szczegdtowe o dziataniu, gdy sg dostepne.

Wskazéwka

Za pomocg poziomego i pionowego paska przewijania mozna wyswie-
tli¢ ewentualne ukryte wiersze lub kolumny.
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W sekcji Przejrzyj zdarzenia mozna:

Ustawic¢ przedziat czasowy wyswietlania zdarzen poprzez
wybranie daty w polach ,0d” i ,Do” kalendarza.

Filtrowac zdarzenia dla poszczegdlnego uzytkownika,
przy uzyciu listy rozwijanej Uzytk..

Filtrowanie zdarzen dla poszczegdlnego Pacjenci przy
uzyciu listy rozwijane;.

Wskazowka

DomysInie menu rozwijalne Uzytk. jest ustawione na (wszyscy); ta
opcja jest zawsze dostepna. Lista ta zawiera tylko nazwiska uzytkowni-
kow, ktérzy wykonali jedno lub wiecej dziatan. Domys$inie menu rozwi-
jalne Pacjenci jest ustawione na (wszyscy); ta opcja jest zawsze do-
stepna.

Zdarzenia wyswietlane za pomoca polecenia Przejrzyj
zdarzenia mogg zosta¢ uporzgdkowane rosngco lub
malejgco, na podstawie daty zajscia zdarzenia, przy
uzyciu pola wyboru Najpierw najnowszy.

Wskazéwka

W przypadku dokonania zmian w tych polach (Od, Do, Uzytk. i Naj-
pierw najnowszy), nalezy klikng¢ przycisk Odswiez w celu zaktualizo-
wania tabeli zdarzen zgodnie z nowymi ustawieniami.

Spis zdarzen mozna zachowaé w pliku na dysku twardym
we wstepnie zdefiniowanym formacie (csv), klikajac
przycisk Zach. rej..

Woybierajgc przycisk Wyczys$é rej., mozna w catosci
wyczysci¢ liste zdarzen.

Uwaga

Przed usunieciem spisu zdarzen mozna zachowac¢ wszystkie zdarzenia
w pliku o formacie *.csv.

Spis zdarzen mozna usuna¢ tylko po zatwierdzeniu pytania bezpie-
czenstwa.

Uwaga

Po wykonaniu operacji ,Wyczysc rej.” (Purge Log), wszystkie zdarzenia
z listy zostang usuniete. Zaleca sie najpierw wykonanie operac;ji
Zach. rej..

Wyswietla sie okno dialogowe informujace, ze operacja usuniecia zo-
stata zakonczona pomysinie.
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3.15.4.9 Dom potaczony

Ustawienie systemu

Zaktadka ta jest widoczna tylko wtedy, gdy aplikacja PatientOnLine jest
potaczona z chmurg Dom potaczony i tylko wtedy, gdy aktualny uzyt-
kownik ma uprawnienie uzytkownika Dom potaczony.

Zaktadka Klinika umozliwia ustawienie statusu kliniki w odniesieniu do
Domu potaczonego za pomocg przyciskow Edytuj, Zach. i Odwotaj.
Pole listy Status pozwala na okreslenie aktualnego statusu jako Ak-
tywny lub Nieaktywny.

Adres kliniki (ulica, miasto, kraj itp.) rbwniez mozna edytowac.

Zaktadka Pacjenci umozliwia wigczanie lub usuwanie pacjentow

do/z Domu potaczonego za pomocg przyciskow Wiacz pacjenta

i Usun pacjenta. Lista rozwijana Wybér pacjenta umozliwia podglad
wszystkich pacjentow, tylko wtgczonych pacjentéw lub tylko usunietych
pacjentéw. Lista ta moze by¢ pomocna w przypadku duzej listy pa-
cjentow.

Lista pacjentow przedstawia status wigczenia pacjenta w kolumnie Sta-
tus oraz status aktywnosci w kolumnie Aktywny. Do Domu potaczo-
nego mozna zapisac tylko aktywnych pacjentow.

Przycisk Wiacz pacjenta jest aktywny tylko wtedy, gdy wybrany pacjent
z listy jest aktywny i nie jest juz wigczony. Przycisk Usun pacjenta jest
aktywny tylko wtedy, gdy wybrany pacjent z listy jest wigczony.

Ustawienia ogdlne | Ustawienia danych laborat. | Przejrzyj ustaw. | Limity | Charakterystyka transportu | Spisy medyczne | Jezyk
Ustawienia przegladu ni d | Tiumaczenie spisow medycznych Pliki zasobow | Rejestr zdarzen Dom potaczony | Inf. o syst.
Klinika Pacjenci |

Wybér pacjenta:

Wszyscy pacjenci -

ID pacj ID potgczonego domu Imie Nazwisko rod Nazwisko Data ur. Ptec Status Odpowieg

1 PAT0000000165 James Doe Sample 1920-01-01 Mezcz. Wiaczony System Ad

1 James Doe Sample 1991-01-01 Mezcz

2 John Sample 1960-03-15 Mezcz.

3 PAT0000000174 John Sample 1970-04-11 Mezcz Whaczony System Ad

4 John Sample 1986-09-23 Mezcz.

12 Julia Sample 1986-10-23 Kobieta

6 John SampleMA 1961-04-16 Mezcz.

7 John SampleMNA 1987-10-24 Mezcz

8 Joe Test3 1959-03-25 Mezcz.

9 Bill Test4 2000-09-24 Mezcz

10 Johann Test7 1963-02-13 Mezcz

L m »

| Raport

llustr. 3.163 Ustawienie systemu — Dom potgczony

Przycisk Raport umozliwia wydrukowanie raportu z takg samg zawar-
toscig jak na liscie pacjentow.
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3.15.4.10 Ustawienia przegladu niestand.

Zaktadka Ustawienia przegladu niestand. umozliwia zdefiniowanie

zawarto$ci menu Przeglad niestand. i Pulpit.

Kliknij przycisk Edytuj, aby edytowaé ustawienia, nastepnie kliknij przy-
cisk Zach. lub Odwoltaj, aby zakoriczy¢ operacje. Przycisk Domysiny

stuzy do definiowania okreslonych ustawierr domys$inych.

Ustawienie systemu

Ustawienia ogolne |  Ustawienia danych laborat. | Przejrzyj ustaw.

Ustawienia przegladu niestand. | Tlumaczenie spisow medycznych

Ustawienia przegladu

| Limity | Charakterystyka
Pliki zasobow | Rejestrzd

Ustawienia pulpitu

swiell okna VWyswiet

transportu | Spisy medyczne | Jezyk
arzei | Dom polaczony | Inf. osyst.

sty

Catk. objetosc wplywu Parametry zgodnosci zabiegu
Catk. objetosc wyphywu e <Imig i nazw.>
T 5 % <Data ostatniego zabiegu>
Obj. poc = %
Obj. wyphywu PD-F Czw. Pt Sob N. Pon, wt Sr,
: = 04-13 04-14 04-15 04-16 0417 04-18 04-19
>zas trw
<System>

Bilans objetosci [ml] Czas trwania zabiegu [hh:mm)]

Catk. objetosé wphywu [ml] Obj. poczatkowego wypt.[ml]

Cignienie krwi:

llustr. 3.154 Ustawienia systemu — Ustawienia przegladu niestand.

W panelu Ustawienia przegladu mozna wybra¢ parametry zabiegu,
ktére majg sie wyswietla¢ w menu Przeglad niestand. oraz zakres
zgodnosci (powyzej/ponizej przepisanych wartosci procentowych), kto-
ry spowoduje wyswietlenie powiadomienia o stanie, gdy warto$¢ wybra-
nego parametru zabiegu wykonanego bedzie sie zbyt mocno rézni¢ od
wartosci zalecane;.

Uwaga

Dla okre$lonych parametrow zyciowych, takich jak waga, ci$nienie krwi
i bilans objetosci, mozna zdefiniowaé limity powiadomieri dla danego
pacjenta. Patrz sekcje (patrz rozdziat 3.11.4.1, strona 72), (patrz roz-
dziat 3.11.4.3, strona 78) i (patrz rozdziat 3.11.4.5, strona 82).

W panelu Ustawienia pulpitu mozna wybra¢ 4 parametry zabiegu, aby
wyswietlaty sie w menu Pulpit. Parametry wyswietlajg sie jako lista lub
kafelki pol, w zaleznosci od pola opcji Wyswietl okna/Wyswietl liste
Aby wybra¢ okreslony parametr zabiegu, nalezy klikngé prawym przy-
ciskiem myszy pozycje pola/listy. Nie mozna wybra¢ tego samego pa-
rametru wiecej niz jeden raz. Ponadto komdrke mozna pozostawié pu-
sta, wybierajgc opcje <Pusty>.
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3.15.4.11 Zakladka Inf. o syst.

W zaktadce Inf. o syst. znajdujg sie informacje o licencjonowaniu i re-
jestrowaniu produktu PatientOnLine. W zaleznosci od edyciji, stand-alo-
ne lub klient-serwer, sg dostepne okreslone ustawienia, takie jak adres
FIS i port lub cigg potgczenia z bazg danych. W edycjach stand-alone
klikniecie linku Zarzadzaj rejestracjg pozwala zarejestrowaé produkt.

Po kliknieciu fgcza Pokaz umowe licencyjng wyswietli sie tekst umowy
licencyjnej.

Po kliknieciu linku Inf. o syst. wyswietla sie strona z r6znego rodzaju
informacjami, takimi jak logo produktu, wersja, producent, data produk-
cji, adres producenta, informacja UDI. Jesli wymagaja tego lokalne
przepisy, moga sie wyswietla¢ dodatkowe informacje o lokalnych
przedstawicielach producenta lub importera.

— - "Edyt] Zach. Usun  Odwols] ]
< imig Dataur: 11 FatieniCnLine ID
—'. Mazwiske rod Pl 10 Sysbamu
LY Hazwmsko - PR Erglih
Seaius pac]

Ustawienie systemu

Ustwimsin ogilne Ustarwimsin dunych laborst, Presjreyj ustaw, | Limity Charakinrystyka trasmport | Spisy medycene
Juivk Ustawsiania grzeglad skestand. | Flajosts sdarzed nl. o sys

Pokak umecrag Bcancying, Inf. o wyat,

Informacia licencyna

Larzadia) rejestaci

__'—-"-J
llustr. 3.155 Zaktadka Inf. o syst.

Fresenius Medical Care PatientOnLine IFU-PL 08B-2022 233



Rozdziat 3: Obstuga

PatientOnLine

=" FRESENIUS
v MEDICAL CARE

Produkt:
Wersja:

Data produkcii:

[sN]

c € 0123
1)

o
(1

@012)

POL

PatientOnLine

PatientOnLine
6320
202212412
3PNA0004

04039361191795
APNADDD4
2

6.3.2.0

Fresenius Medical Care AG & Co. KGaA
Else-Kréner-Str. 1

61352 Bad Homburg

GERMANY

© +49 6172 609-0

llustr. 3.1566 Strona Inf. o syst.
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4 Glosariusz

Glosariusz zawiera pojecia i skroty czesto stosowane w niniejszej do-
kumentacji. Kazdy z termindw opatrzony jest krotkim objasnieniem.

4.1 Skroty czesto stosowane w menu ,,Jakos¢ (QA)”

® Parametry ciala
BSA
Vv
nBW

BMI

o Funkcja nerek
KrU
KrCr

GFR

RRF

° Wyniki mocznika

KpT/V

KrT/V

KprT/V

KprTw/V

Powierzchnia ciata (Body Surface Area)
Objetos¢ dystrybucji mocznika lub catkowita woda ciata
Znormalizowana waga ciata z catkowitej wody ciata (V/0,58)

Wskaznik masy ciata (Body Mass Index)

Resztkowy klirens nerkowy mocznika
Resztkowy klirens nerkowy kreatyniny

Wspotczynnik przesgczania kiebuszkowego (Glomerular Filtration
Rate)

Resztkowa funkcja nerek (Residual Renal Function)

Catkowity klirens otrzewnowy mocznika podzielony przez objetos¢ dys-
trybucji mocznika

Resztkowy dzienny klirens nerkowy mocznika podzielony przez obje-
tos¢ dystrybucji mocznika

Suma klirensu mocznika nerkowego i otrzewnowego podzielona przez
objetos¢ dystrybucji mocznika

Catkowity tygodniowy klirens otrzewnowy mocznika podzielony przez
objetos¢ dystrybucji mocznika
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) Wyniki kreatyniny

KpT Tygodniowy klirens otrzewnowy kreatyniny podzielony przez 1,73 m?
powierzchni ciata

KrT Tygodniowy resztkowy klirens nerkowy kreatyniny podzielony przez
1,73 m? powierzchni ciata

KprT Suma tygodniowych klirensdw nerkowego i otrzewnowego kreatyniny
podzielona przez 1,73 m? powierzchni ciata

® Funkcja otrzewnej

Pt50 mocz. Czas do osiagniecia 50 % wartosci stanu rownowagi mocznika w diali-
zacie

Pt50 kreat. Czas do osiagniecia 50 % wartosci stanu rownowagi kreatyniny w dia-
lizacie

Pt50 gluk. Czas do osiagniecia 50 % wartosci stanu rownowagi glukozy w diali-
zacie

Kreatynina D/P Stosunek dializat/osocze dla kreatyniny, zmierzony po 4 godzinach od
podania ptynu do jamy otrzewnowe;j

Maks. UF Ultrafiltracja uzyskana z roztworem hipertonicznym (4,25 % glukozy)
zmierzona 1 godzine po podaniu ptynu do jamy otrzewnowej

FWT Transport wolnej wody — réznica miedzy Maks. UF i UF przez mate po-
ry, uzyskana z roztworem hipertonicznym (4,25 % glukoza), zmierzona
1 godzine po podaniu ptynu do jamy otrzewnowej

SPUF Ultrafiltracja uzyskana w wyniku transportu wody przez mate pory

® Ptyn usuniety

Bilans objetosci Bilans objetosci stosuje sie obecnie w catej palecie produktéw DO
Fresenius Medical Care. Opisuje ilos¢ ptynu, jakg utracit pacjent pod-
czas sesji dializy. Jest obliczany na podstawie r6znicy objetosci wptywu
i objetosci wyptywu podczas sesji zabiegu. Wiecej szczego6téw, patrz
zatgcznik (patrz rozdziat 5.3, strona 249).

UF Objetos¢ ultrafiltracji (UF) opisuje ilos¢ ptynu usunietego podczas za-
biegu dializy z ciata pacjenta. Bilans objetosci ze znakiem ujemnym
oznacza UF. Wiecej szczegotdw, patrz zatgcznik (patrz rozdziat 5.2,
strona 245).

Catk. usunieta objetosé Catkowita usunieta objeto$é dobowa (24 h) rejestruje udziat objeto-
sciowy z kazdej sekcji Rodzaj zabiegu DO pacjenta oraz dobowg Ob-
jetos¢é moczu (24 h). Wiecej szczegotdw, patrz zatgcznik (patrz roz-
dziat 5.2, strona 245).

236 Fresenius Medical Care PatientOnLine IFU-PL 08B-2022



Rozdziat 4: Glosariusz

Glukoza
TGA
TCal

nCal

S6d usuniety
Na

NaCl

Zywienie biatkowe
PCR

nPCR

DPL

nDPL

UPL

nUPL

TPL

nTPL

DPR

nDPR

Powstawanie kreatyniny
GCr

Przewidywane GCr

Wyliczone GCr

Wariancja %

Catkowita absorpcja glukozy na dobe
Kalorie uzyskane z glukozy na dobe

Kalorie uzyskane na kg masy ciata na dobe

Sod

Sl (chlorek sodu)

Wspotczynnik katabolizmu biatka (Protein Catabolic Rate)
Znormalizowany wspétcz. katabolizmu biatka (PCR/nBW)

Utrata biatka z dializatem

Znormalizowana utrata biatka z dializatem (DPL/nBW)

Utrata biatka z moczem (Urine Protein Loss)

Znormalizowana utrata biatka z moczem (UPL/nBW)

Catkowita utrata biatka (Total Protein Loss)

Znormalizowana catkowita utrata biatka (TPL/nBW)
Zapotrzebowanie na biatko w diecie (Dietary Protein Requirement)

Znormalizowane zapotrzebowanie na biatko w diecie (DPR/nBW)

Wspotczynnik wytwarzania kreatyniny

Przewidywane Gcr z uwzglednieniem wieku i ptci na podstawie opubli-
kowanych danych. Oznacza szybkos$¢ powstawania kreatyniny jako
funkcje masy mig$niowe;j.

Okreslone na podstawie catkowitego (otrzewnowego i nerkowego)
klirensu kreatyniny dodanego do szacowanego jelitowego klirensu kre-
atyniny,, pomnozonego przez kreatynine w surowicy i podzielonego
przez wage ciata.

[(wyliczony GCr — przewidywany GCr)/przewidywany GCr] * 100

Wartos$¢ powyzej +40 % sugeruje, ze pacjent mogt nie wykonywacé re-
gularnie wszystkich przepisanych wymian/cykli.
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® Beztt. masa ciata (Lean Body Mass)

LBM

Przewidyw. LBM

Wyliczone LBM

Wariancja %

® Metabolizm energetyczny

EREE
nEREE

GA/EREE

4.2 Stosowane skroéty

Beztt. masa ciata (Lean Body Mass)

Okreslane bezposrednio na podstawie przewidywanego Gcr, oparte na
zaraportowanych korelacjach catkowitej zawartosci potasu w organi-
zmie wzgledem Gcr.

Okreslane bezposrednio na podstawie wyliczonego Ger opartego na
zaraportowanych korelacjach zawartosci potasu w catym ciele wzgle-
dem Gcr.

[(wyliczona LBM — przewidywana LBM)/przewidywana LBM] * 100

Dodatnia wariancja w LBM nasuwa pytanie o zgodno$¢ z przepi-
sem DO.

Szacunkowy wydatek energetyczny w spoczynku (Estimated Resting
Energy Expenditure)

Znormalizowany szacunkowy wydatek energetyczny w spoczynku (na
wage ciata)

Stosunek rownowaznika catkowitej energii wchionietej glukozy
(w kcal./dobe) i szacunkowego wydatku energetycznego w spoczynku
(w kcal./dobe)

Skrét Znaczenie

ADO Automatyczna dializa otrzewnowa (Automatic Peri-
toneal Dialysis)

ACE Enzym konwertujacy angiotensyne (Angiotensin
Converting Enzyme)

ATII Angiotensyna Il (Angiotensin Il)

BMI Wskaznik masy ciata (Body Mass Index)

BSA Powierzchnia ciata (Body Surface Area)

BUN Azot mocznika krwi (Blood Urea Nitrogen)

CADO Ciagta ambulatoryjna dializa otrzewnowa (Conti-
nuous Ambulatory Peritoneal Dialysis)

CA Antygen rakowy (Cancer Antigen)

CKD Przewlekfa choroba nerek (Chronic Kidney Di-
sease)
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Skrot Znaczenie

CRC Cykliczny kod nadmiarowy (Cyclic Redundancy
Check)

CRP Biatko C-reaktywne

DB Baza danych (Database)

DOoAQl Dialysis Outcome Quality Initiative

DPL Utrata biatka z dializatem

DPR Zapotrzebowanie na biatko w diecie (Dietary Pro-
tein Requirement)

EDBMS System zarzgdzania zewnetrzng bazg danych

EDTA Europejskie Towarzystwo Dializy i Transplantaciji
(European Dialysis and Transplant Association)

EREE Szacunkowy wydatek energetyczny w spoczynku
(Estimated Resting Energy Expenditure)

ESRD Schytkowa choroba nerek (End Stage Renal Dise-
ase)

FME Fresenius Medical Care

FWT Transport wolnej wody

RODO Ogolne rozporzgdzenie o ochronie danych

GFR Wspotczynnik przesgczania kiebuszkowego (Glo-
merular Filtration Rate)

GUI Graficzny interfejs uzytkownika (Graphical User In-
terface)

HMG-CoA 3-hydroksy-3-metyloglutarylokoenzym A

ICD Miedzynarodowa Klasyfikacja Choréb i Probleméw
Zdrowotnych (International Classification of Dise-
ases)

ISCED Miedzynarodowa Standardowa Klasyfikacja
Ksztatcenia (International Standard Classification
of Education)

K/DOQI Inicjatywa poswiecona badaniu skutkéw choroby
nerek Kidney Disease Outcomes Quality Initiative

LAN Local Area Network

LBM Beztt. masa ciata (Lean Body Mass)

NBW Znormalizowana waga ciata (Normalized Body
Weight)

NPCR Znormalizowany wspétczynnik katabolizmu biatka
(Normalized Protein Catabolic Rate)

PC Komputer osobisty
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Skrot Znaczenie

PCR Wspotczynnik katabolizmu biatka (Protein Catabo-
lic Rate)

DO Dializa otrzewnowa (Peritoneal Dialysis)

PDF Portable Data Format

PET Test rownowazenia otrzewnowego (Peritoneal
Equilibration Test)

PFT Test funkcji otrzewnej (Peritoneal Functional Test)

PIN Personal Identification Number

POL PatientOnLine

PTH Hormon przytarczyc (Parathyroid Hormone)

QA Jakosé (QA)

RRF Resztkowa funkcja nerek (Residual Renal Func-
tion)

RRT Leczenie nerkozastepcze (Renal Replacement
Therapy)

RTF Rich Text Format

SPUF Ultrafiltracja przez mate pory

TBW Catkowita masa wody w ciele (Total Body Water)

TGA Catkowita wchionieta glukoza (Total Glucose Ab-
sorbed)

TPL Catkowita utrata biatka (Total Protein Loss)

UNESCO Organizacja Narodéw Zjednoczonych do Spraw
Oswiaty, Nauki i Kultury (United Nations Educatio-
nal, Scientific and Cultural Organization)

UPL Utrata biatka z moczem (Urine Protein Loss)

WCCF Wspdtczynnik koncentracji odpadéw (Waste Con-
centration Factor)

XML Extensible Markup Language
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5 Zatacznik

5.1 Dodatkowe objasnienie terminologii dotyczacej objetosci

Y Bilans objetosci

Pojecie Bilans objetosci stosuje sie obecnie w kilku systemach oferty
produktéw DO Fresenius Medical Care. Pojecie to odnosi sie do per-
spektywy pacjenta. W zwigzku z tym plyn netto (ultrafiltrat) usuniety
w drodze zabiegu DO jest traktowany jako zmniejszenie wagi ciata pa-
cjenta. Bilans objetosci w ofercie produktow DO Fresenius okresla sie
jako:

Bilans objetosci = catk. objeto$¢ wptywu - catk. objetos¢ wyptywu
Catk. objetos¢ wptywu i Catk. objetos¢ wypltywu sg okreslone dla
danego rodzaju zabiegu DO. Jest to suma objetosci wptywu i wyptywu

przypadajgca na kazdy cykl/wymiane zabiegu w okreslonym czasie za-
biegu DO.
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CADO

ADO

Wymiany reczne
Funkcja nerek

ADO i wymiany reczne
CADO i funkcja nerek

ADO, wymiany reczne i funkcja
nerek

8. Okres zabiegu (24 godz.)

N o a ks~ o=

9. Okres raportowania (24 godz.)
10.Karta przeptywu -> POL
11.Cykler ADO -> POL

12.Poczatk. wypt. (ze wspomaganiem
cyklera)

13.0Ostatni wptyw (ze wspomaganiem
cyklera)

14.UF CADO

15.UF ADO

16.UF wymian recznych
17.0bjeto$¢ moczu

18.Dobowa (24 godz.) catk. usunieta
objetosé

1)

[T \ i\

— W CADO objetosci wptywu i wyptywu sg raportowane w karcie prze-
ptywu dokumentacji pacjenta. Jezeli dane karty przeptywu sg wpro-
wadzane do POL recznie, jest mozliwa dalsza analiza, np. obliczenie
Bilansu objetosci.

2
B 8

ole

12

— W zabiegach DO wykonywanych tylko przez cykler ADO, takich jak
CCDO, lub podczas zabiegow DO, w ktérych stosuje sie kombinacje
ADO i wymiany reczne, takich jak PD-Plus:

— Bilans objetosci w okresie miedzy koncem wyptywu poczatko-
wego a poczagtkiem ostatniego wptywu jest raportowany przez
cykler ADO.
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Objetos¢ ultrafiltracji

— Bilans objetosci w okresie miedzy poczatkiem ostatniego wpty-
wu a koncem poczgtkowego wyptywu jest raportowany w karcie
przeptywow pacjenta.

— Bilans objetosci zarejestrowany przez cykler ADO i ujety w kar-
cie przeptywéw pacjenta moze by¢ zebrany w POL w celu dal-
szej analizy.

Gdy na koncu Rodzaju zabiegu DO okreslono, ze objeto$¢ netto ptynu
zostata usunieta z pacjenta, raportowany Bilans objetosci jest ozna-
czony ujemnie, np. =1357 ml.

Gdy na koncu Rodzaju zabiegu DO okreslono, ze objeto$¢ netto ptynu
zostata pobrana przez pacjenta, raportowany Bilans objetosci jest
oznaczony dodatnio, np. +308 ml.

Objetos¢ ultrafiltracji (UF) to termin kliniczny stosowany powszechnie
we wszystkich formach leczenia nerkozastepczego do zarzadzania sta-
nem ptynow pacjenta. UF okresla sie w nastepujgcy sposob:

UF = catk. objetos¢ wyptywu — catk. objetos¢ wptywu

Catk. objetosé wptywu i Catk. objetos¢ wyptywu stanowig sume ob-
jetosci wptywow i wyptywdw wszystkich cykli zabiegu w ciggu 24 go-
dzin.

Gdy na koncu Rodzaju zabiegu DO okreslono, ze objetosé netto ptynu
(ultrafiltratu) zostata usunieta z pacjenta, raportowana UF jest ozna-
czona dodatnio, np. 1357 ml.

Gdy na koncu Rodzaju zabiegu DO okreslono, ze objetos$¢ netto ptynu
zostata pobrana przez pacjenta, raportowana UF jest oznaczona
ujemnie, np. —308 ml. Cze$¢ pobranego ptynu nadal moze si¢ znajdo-
wac w jamie otrzewnowej (objeto$¢ rezydualna w jamie otrzewnowej),
podczas gdy pozostata czesc¢ jest wehtaniana do uktadu krazenia za
posrednictwem uktadu limfatycznego i otrzewnowych naczyn wiosowa-
tych.

Objetos¢ ultrafiltracji (UF) i Bilans objetosci oznaczajg te same war-
tosci roznigce sie tylko znakiem. Dlatego

UF = -Bilans objetosci

Na przyktad, jezeli Bilans objetosci = —1357 ml, wartos¢
UF = +1357 mi
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® Dobowa (24 godz.) calk. usunieta objetosé¢

Catkowita usunieta objetos¢ dobowa (24 godz.) rejestruje udziat ob-
jetosciowy z kazdej sekcji Rodzaj zabiegu DO pacjenta oraz dobowg
Objetos¢é moczu (24 h) jak na ponizszej ilustraciji.
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Patrz legenda wykresu, strona 242.

W CADO Catkowita usunieta objetosé dobowg (24 godz.) oblicza
sie w nastepujgcy sposob:

Calkowita usunieta objetosé dobowa (24 godz.) = UF CADO + Ob-
jetos¢é moczu

Na przykiad, jezeli UF CADO = 1428 ml i Objetos¢ moczu = 327 ml,
Catkowita usunieta objeto$¢ dobowa (24 godz.) = 1755 ml.
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Patrz legenda wykresu, strona 242.

W zabiegach DO obejmujacych tylko ADO, takich jak CCDO, Catkowi-
ta usunieta objetos¢ dobowa (24 godz.) oblicza sie w nastepujacy
sposob:

Catkowita usunieta objetosé dobowa (24 godz.) = UF ADO + Obje-
tosé moczu

Na przykiad, jezeli UF ADO = 1406 ml i Objeto$¢ moczu = 327 ml,
Catkowita usunieta objetosé dobowa (24 godz.) = 1733 ml.
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W zabiegach DO obejmujacych ADO | WYMIANY RECZNE Catkowita
usunietg objetos¢ dobowg (24 godz.) oblicza sie w nastepujacy spo-
séb:

Catkowita usunieta objetos¢ dobowa (24 godz.) = UF ADO

+ UF wymian recznych + Objetos¢é moczu

Na przykifad, jezeli UF ADO = 1406 ml, UF wymian recznych = 423 ml
i Objetos¢ moczu = 131 ml. Catkowita usunieta objetos¢ dobowa
(24 godz.) = 1960 ml.

® Kliniczne zastosowanie terminéw Bilans objetosci i Bilans ptynéw

W codziennej praktyce klinicznej terminy takie jak bilans objetosci lub
bilans ptynéw odnoszg sie zazwyczaj do réznicy miedzy catkowitym
przyjeciem ptynéw a catkowitg utratg ptynéw w danym okresie, obejmu-
jacym czesto 24 godziny. Stan pacjenta uznaje sie za stabilny, jezeli
catkowite przyjecie i catkowita utrata ptynéw ,bilansujg sie”.

Catkowite przyjecie ptyndw na og6t trudno zmierzyé, natomiast z dos¢
duza dokfadnoscig mozna obliczy¢ catkowitg utrate ptyndw. Wiekszosé
catk. utraty ptynoéw to catkowita usunieta objetos¢é dobowa (24 godz.)
zgodnie z powyzszym opisem, jednak nie obejmuje ona niewyczuwal-
nych strat (oddychanie i pocenie sie) oraz zawartosci ptynéw w kale.

Aby to lepiej objasni¢, podkreslamy, ze stosowanie terminu Bilans ob-
jetosci w kontekscie portfela produktéw DO Fresenius Medical Care
ma zastosowanie wytacznie w odniesieniu do procesu leczenia DO.
Kliniczne zastosowanie terminu Bilans objetosci odnosi sie do cato-
sciowego holistycznego spojrzenia na pacjenta i dlatego wystepuje

w innym znaczeniu niz termin Bilans objetosci stosowany w portfolio
produktéw Fresenius Medical Care PD.
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5.3 Symbole

Zgodnie z obowigzujgcymi wymogami prawnymi i normatywnymi
w menu Informacje lub na etykiecie identyfikacyjnej stosuje sie naste-
pujgce symbole:

Symbol Opis

@ Przestrzeganie instrukcja uzywania
Oznaczenie CE

C € 0123

I Producent

SN Serial Number (Numer seryjny)

M D Medical Device (Wyréb medyczny)
Unique Device Identification
U DI (Niepowtarzalny kod identyfikacyjny wyrobu (UDI))
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5.4 Instrukcja uzycia ,,Wolnego oprogramowania”

Contents

A. Medical software application — “Free software”

B. Note required according to Regulation (EU) 2017/745 on Medical Devices

C. Information and remarks on the free software contained in the PatientOnLine device

A. Medical software application device — “Free software”

In addition to other software, the medical software application device contains what is called “free software” which is subject to license conditions de-
viating from those of the proprietary software protected for Fresenius Medical Care and their licensors. Some of the license conditions pertaining to such
free software provide that Fresenius Medical Care is authorized to distribute the medical software application device only if the accompanying documen-
tation contains special information and notes, supplies license conditions and/or provides the source code of such free software. Fresenius Medical Care
meets these requirements by providing the copyright notices, remarks and license texts contained in Section C. below. Please note that, if such infor-
mation is printed in two languages, the English version has priority. However, the privileges granted by copyright according to Section C. and the license
texts contained therein, which relate to such free software, do not include the right to make modifications to the medical software application device and
subsequently continue use of the device with these modifications. On the contrary, the Regulation (EU) 2017/745 on Medical Devices prohibits any further
operation of the medical software application device once the software contained therein has been modified, because any medical device may only be
operated in the form certified. For this reason, Section B. contains an appropriate note. Applicable regulations in other countries can contain similar
statements.

In such a case, Fresenius Medical Care will stop any further technical support for the device involved. In addition, such modifications and/or manipula-
tions may result in the extinction of warranty claims against Fresenius Medical Care or other vendors of the medical software application device in the
event a claim has arisen or might arise in respect thereto. Any utilization of the free software contained in the medical software application device in a

manner other than that required during proper operation of the system will be solely at your own risk. Please also note that the powers listed in Section C.
apply only to the “free software” mentioned therein. Any other software contained in the medical software application device is protected by copyright
for the benefit of Fresenius and their licensors and may be used only as intended for the medical software application device.

You can also download these license conditions from the Internet.

B. Note required according to Regulation (EU) 2017/745 on Medical Devices

Any modification to the software contained in this medical device may result in the medical device losing its conformity with the regulations of the Reg-
ulation (EU) 2017/745 on Medical Devices and in losing its right to bear the CE mark. Anyone operating a medical device without a valid CE mark according
to the Regulation (EU) 2017/745 on Medical Devices. is liable to be prosecuted. In addition, anyone modifying the software contained in this medical de-
vice or allowing such a modification will also be subject to product liability against third parties who might be injured.

C. Information and remarks on the free software contained in the PatientOnLine device

BouncyCastle.Crypto
Bouncy Castle Crypto
Copyright (C) 2000-2017 The Legion of the Bouncy Castle Inc.

zlib
Zlib
Copyright (C) 1995-2013 Jean-Loup Gailly and Mark Adler

1. Bouncy Castle Crypto

LICENSE

Copyright (c) 20002017 The Legion of the Bouncy Castle Inc. (http://www.bouncycastle.org)

Permission is hereby granted, free of charge, to any person obtaining a copy of this software and associated documentation files (the “Software”), to
deal in the Software without restriction, including without limitation the rights to use, copy, modify, merge, publish, distribute, sublicense, and/or sell
copies of the Software, and to permit persons to whom the Software is furnished to do so, subject to the following conditions:

The above copyright notice and this permission notice shall be included in all copies or substantial portions of the Software.

THE SOFTWARE IS PROVIDED “AS IS”, WITHOUT WARRANTY OF ANY KIND, EXPRESS OR IMPLIED, INCLUDING BUT NOT LIMITED TO THE WARRAN-
TIES OF MERCHANTABILITY, FITNESS FOR A PARTICULAR PURPOSE AND NONINFRINGEMENT. IN NO EVENT SHALL THE AUTHORS OR COPYRIGHT

HOLDERS BE LIABLE FOR ANY CLAIM, DAMAGES OR OTHER LIABILITY, WHETHER IN AN ACTION OF CONTRACT, TORT OR OTHERWISE, ARISING
FROM, OUT OF OR IN CONNECTION WITH THE SOFTWARE OR THE USE OR OTHER DEALINGS IN THE SOFTWARE.
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2. zlib
Copyright (C) 1995-2013 Jean-Loup Gailly and Mark Adler

This software is provided “as-is’, without any express or implied warranty. In no event will the authors be held liable for any damages arising from the
use of this software. Permission is granted to anyone to use this software for any purpose, including commercial applications, and to alter it and redis-
tribute it freely, subject to the following restrictions:

1. The origin of this software must not be misrepresented; you must not claim that you wrote the original software. If you use this software in a product,
an acknowledgment in the product documentation would be appreciated but is not required.

2. Altered source versions must be plainly marked as such, and must not be misrepresented as being the original software.

3. This notice may not be removed or altered from any source distribution.
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