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Vstupni podminky

* Novy program

Lidské zdroje

* Pochopeni (potfeby pacienta)

Vymezeni vlivu (personal, pacient)

ZpUsob komunikace

* Organizace prace

evidence
maximdlni servis

zdjem pacienta
spokojeny pacient

2016-2017
1. navstéva

« komplexni klinické a kineziologické vy3etfeni
* funkéni testovani

* Tardieu

* nastaveni terapie

+ edukace k autoterapii

« vybaveni denikem

Osoba: RFM, fyzioterapeut, sestra
¢ 60 min

2222 tiden 0 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 32 33 34 35 36 37 3x|

2. navstéva

+ funkéni testovani (update)
* kontrola
* cviceni
* vedeni deniku
« korekce cvigeni (stre¢ink, RAM)
* rozsah
* opakovani
* frekvence

(indikace k BONT - schéma zphkace)

297 wden 0 1

2016-2017

Osoba: fyzioterapeut, sestra
Cas: 40 min
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2016-2017
3.-x. navstéva
A opakovani 2.vy3 B kontrola

+ kineziologické vysetfeni dodrzovéni terapeutického planu
« funkeni testovani Klinickd odezva fyzioterapie
* kontrola
« cviten
+ vedenideniku
« korekce cvi¢eni (stre¢ink, RAM)
* rozsah
« opakovani
« frekvence

« indikace k BoNT - schéma aplikace Osoba: fyzioterapeut, sestra
Cas: 40 min

o 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 32 33 34 35 36 37 3x|

Soubor

Model 1

No 42
odpad primérni 12 28,6%
RHB. 6 14.3%
sm‘:;::"a BONT alone 0 0,0%)
BONT+RHB. 15 35,7%)
odpad sekundarni 9 21,4%)
lleza | r | 21 [ so0%|
‘odpad ‘ z | 21 ( su,u%‘

2016-2017
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2016-2017 2018-2019
~ 4 4 ~ v ’ v v ’ . . v _ s
Casova narocnost No:1 Edukaéni vysetfeni (diagnosticko-edukaéni)
Time consuming: Model 1
trvani vyetieni D « vstupni Klinické vySetreni [ékafem REM ot
neflexibilita 1pac= 460 os.min . P Otazky:
vzsjemn zévislost 7:4005.h stanoveni cile(l) spasticita?
- GssA indikace k GSC?
frekvence spasmii
marmé dsili 5760 os.min kontakt k zafizent kontroly
96:00 0s.h
(120)
1250+ rsvman)
) * kognice
137 min/pac LA BS/Z) =
(2.29h) « MAST(>20)
Osoba: RFM, sestra
2018-2019 2018-2019
. o v o Ll w . P , -~
No:2 Indikaéni vy$etfeni (rehabilitaéné - indika¢ni ) No:3-x Kontrolni vy$etfeni (kontrolni-reedukaéni)
L e i [
* GSC5 st A . ontrol Vystupy:
e ; = O e 1) plén BoNT (de novo/update)
« pROM Pfijeti dohody. . deniku 2) pokraovani pouze RHB
* catch (Tardieu) R R S Agreement” | . vyznamny efekt cvi¢eni (uZite€na zména stavu)
- arom e + Uprava terapie odmitnuti BoNT (pacient/blizky)
© RAM = 3) revize procesu
+ Koeficienty — zkrécen, spasticity, inavy kognice = (No:1)
+ funkéni testy B (Avis/HosP) systém cviceni mmp(No:2)  (hospitalizace)
! * Tardieu pomiicka == (No:2)
* 10 MWT
+ TUG * PROM
* 2MWT
« kontrola/uprava
+ edukace i
* cviteni * cviteni
+ vedenideniku + deniku
+ termin kontroly Osoba: fyzioterapeut, sestra « aplikace Osoba: fyzioterapeut

, Cas: 60 min
L7 voen o 89 10 11 12 13 14 15 16 17 18 13 20 21 22 23 20 25 2 27 28 29 30 31 32 33 3 3 36 3 3x|

’ Cas: 40 min
277 yeen 0 1 45 6 7 3&9 10 1112 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 32 33 34 35 3 7 aBI
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Aplikace BONT — (neurolog)

« klinické vySetfeni
.+ MAs

* kontrola
* cile(d)
* vedeni deniku

« svaly k aplikaci
+ tipovani
+ konfrontace s névrhem, pacientem
« guiding (EMG, UZ)

* termin
* kontrola mm) (No:38)
« dalsi aplikace +12-18T (dle trvani efektu)
Osoba: neurolog
Cas: 30 min
tyden 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 32 33 34 35 36 37 38

2016-2019
Soubor

201617 2018-19 1
No 42 63
lodpad primérni 12 28,6% 12 190% -190% —_—
RHB 6 143% 11 17,5% T
létba BoNT alone 0 00%| 12 19,0%)
BONT+RHB 15 357%| 22 34,9%
lodpad sekundarmi 9 214% 6 9,5%
leea [ 5 [ 21 [ oo 45 | 71
odpad [ = [ 21 [ soou] 18 | 286%
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Soubor

201617 2018-19 Celkem
No 42 63 T 105
odpad primérni 12 286%| 12 19,0%) 24 22,9%|
RHB. 6 143% 11 17,5% 17 16,2%
soustavnd
létba | _BONT alone 0 00% 12 19,0% 12 11,4%
BONT+RHB 15 357% 22 34,9%| 37 35,2%|
odpad sekundarni 9 214% 6 9,5% 15 14,3%
lleza | z [ 21 [ soo] a5 | 7e% MH[ 66 | e29% ]
[odpad | : [ 21 T o0 18 | 2869 [[39 | 3714

2016-2019

Casova naro¢nost

Model 2016-17

trvdni vySeteni

2016-2019

Model 2018-19

informagni dosing*

12x180 + 9x(180+80+80)

marné usili

137 min/pac

[pacienta (2,290)

neflexibilita lpac= 440 os.min 1pac.= 220 os.min flexibilita
vzajemnad zavislost 7:00sh 4:00 0s/h sniZeni Easové zitéie
5760 os.min 2040 os.min
96:00 0s.h 34:00 0s.h
souhrnné (120) (4,25 D)

12560+ 6x(60+120+40)

32 min/pac
(0,53h)
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Vystup

« aplikaéni schéma
« cil(e) vs obj. nélez
* skupiny
* chce a mize
* chce a nemize
* zevni (zézemi)
* vnitfni (osobnost, nélada, kognice)
* nechce
prizpasobeni

« asilf personalu (eliminace ,all inclusive*)
« pfipravenost komplexni lé¢by

« uprava dle preference pacienta

Show must go on

« urychleni a zpfistupnéni procesu:

« zkraceni Lkontakt— 1. aplikace
+ flexibilni aplikatni interval
* BoNTalone - selektivné

* satisfakce

* rozdifeni modalit
+ selektivni bloky
« fasciotomie, tenotomie, Slachové transfery

karta spastika (cile-GAS, GAAS, MTS, MFAT,

Vazba na pacients, Tntegrace do NIS
soulad: cile, ndvrhu sval, aplikace

»One size fits all“

J

Jtailored and effective”
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H “ * Novy druh komunikace
,Karta spastika " hectlist
+ ’kvantifikace (skére/3kaly)
« sjednoceni slovniku
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