Vyuziti virtualni reality VR Vitalis v ergoterapii hospitalizovanych onkologickych pacientu

Ing. David Tesarik
Nemocnice Svaté Alzbéty na Slupi, s.r.o. | Katedra informacnich a komunikaénich technologii v 1ékafstvi FBMI CVUT
david.tesarik@alzbeta.cz

Poster prezentuje klinickou zkuSenost s vyuzitim systému VR Vitalis v ergoterapii hospitalizovanych onkologickych pacientu. Soubor tvofilo 30 pacientl
zarazenych behem jednoho roku; intervence probihala priblizné 30 minut dennég, 5% tydné€, v ramci komplexni rehabilitacni péce. Behem programu
bylo podle systémovych dat a klinického ergoterapeutického vysetreni pozorovano zlepseni motoriky horni koncetiny, uchopu, koordinace,
sobéstacnosti v ADL a motivace pacientu.

Strucné shrnuti

Metodika

Virtualni realita rozsifuje moznosti ergoterapie o Cilem pFispévku je zhodnotit praktickou vyuZitelnost systému VR Design: monocentrické deskriptivni sdeleni z klinické
opakovany, cilené nastavitelny a motivujici trénink se Vitalis v ergoterapii hospitalizovanych onkologickych pacientd. praxe.
zpétnou vazbou. U onkologickych pacientu muze - Soubor: 30 pacientu zarazenych béhem 1 roku.
pomoci podporit aktivni zapojeni do terapie, nacvik Dilci cile: e Diagndzy: nej¢astdji onkologické onemocnéni prsu u
funkZnich pohybu horni koncetiny a obnovu dovednosti * popsat soubor pacientu a zpusob intervence, Zen, prostaty u muz{l a pacienti po neurochirurgickych
potfebnych pro bézné denni ¢innosti [1,2]. e uvést nejcastéji vyuzivané moduly VR Vitalis, Vyk(’)nech 7 onkologické indikace

e shrnout klinicky pozorované zmény ve funkci horni koncetiny, T A o
Klinicky pFinos technologie vSak nezavisi pouze na e vymezit hlavni limity té€to formy terapie. Hospitalizace: prumerne 3 MESICE. 5 L
zafizeni. Rozhodujici je spravna indikace, volba modulu, Intervence: VR Vitalis cca 30 minut denné, 5x tydné, po
tolerance pacienta a schopnost terapeuta prevést dobu hospitalizace dle tolerance a terapeutickeho cile.
vykonova data do konkrétniho funkéniho cile. Hodnoceni: systémova data VR Vitalis [2], goniometrie

aktivniho rozsahu pohybu, dynamometrie stisku,
hodnoceni ADL a MMSE dle indikace.

Nejcastéji vyuzivané moduly VR Vitalis a jejich prakticka navaznost

Hrnecky Malovani 2D a 3D Véz Tridéni Kvétiny Sekani
: —> : , —> y I e 4 : —> . : ,
dosah, koordinace, rozsah pohybu, jemna presnost pohybu, cileny zrakomotorika, opakované cilené pohyby, dynamika pohybu, sila,
stabilita ramene motorika, plynulost uchop, koordinace diferenciace pohybu, vytrvalost reakce
kognice

Moduly nebyly pouzivany jako rigidni protokol. Terapeut je volil a kombinoval podle diagnozy, stavu pacienta, tolerance zatéze, kognitivnich schopnosti a aktualniho cile ergoterapie.

Vysledky

Vysledky vychazeji ze systémovych dat VR Vitalis a z klinického ergoterapeutického hodnoceni. Zmény byly posuzovany » monocentricky soubor 30 hospitalizovanych
vstupné, prubézné a pri ukonceni hospitalizacni rehabilitace. pacientu

 heterogenita diagndz, vstupni funkcni urovne a
délky hospitalizace

1. Vykon v prostredi VR Vitalis 2. Motorika horni koncetiny X Al | o b

. , , e e v et , L _ « soubéh VR s dalsSi |éCebnou a rehabilitacni péci
V prubéhu opakovanych sezeni bylo u pacientu castéji Pri klinickém sledovani byl popisovan posun v aktivnim rozsahu T hersick Iy . P
zaznamenano lepsi dokoncovani uloh, vyssi stabilita vykonu a pohybu, koordinaci a presnosti cilenych pohybu. Goniometrie , moznyv\%s yvt, Cyl €rsic , r\]/zssé zavrate, nauzea a
plynulejsSi reakce na zadani. Nejvyraznéji se zmény projevovaly v slouzila k doplnéni hodnoceni rozsahu pohybu, zejména tam, kde unava, pri ,OrS' to erar?CI . [3] 5 o
modulech zaméfenych na dosah, tfidéni, malovani a cileny pohyb. byl hlavnim cilem nacvik pohybu v rameni, lokti a zapésti. * systemova d.atc'% VR Vitalis bylla doplnéna klinickym

ergoterapeutickym hodnocenim

3. Uchop, manipulace a sila 4. Sobéstacnost a spoluprace
V ergoterapeutickych ukolech bylo pozorovano zlepseni kvality V oblasti ADL bylo sledovano funkéni vyuziti horni koncetiny v
uchopu, prenosu predmeétu, koordinace oko-ruka a zapojeni béznych ¢innostech. Pacienti terapii vétSinou prijimali pozitivné;
oslabené horni koncetiny. Dynamometrie byla vyuzivana k VR byla vnimana jako motivacni zména, ktera podporovala aktivni
orientacnimu sledovani zmén sily stisku dle stavu pacienta. zapojeni pri dlouhodobé hospitalizaci.

Podklady k hodnoceni: vykonova data systému VR Vitalis; goniometrie aktivnhiho rozsahu pohybu; dynamometrie stisku; hodnoceni ADL; MMSE
dle indikace; opakované klinické pozorovani pri funkCnich ukolech.

Diskuze . Wze

VR Vitalis umoznil zaradit strukturovany a opakovatelny trénink do bézné nemocnicni Zarazeni VR Vitalis do ergoterapie hospitalizovanych onkologickych pacientt bylo v souboru 30
ergoterapie. Prakticky prfinosné bylo modulové prostredi, které Ize pfizpusobit aktualnim pacientd spojeno s dobrou pfijatelnosti intervence a s klinicky sledovanym zlepsenim v oblastech
schopnostem pacienta a cili terapie [2]. motoriky horni koncetiny, uchopu, koordinace, manipulace a sobéstacnost.

U hospitalizovanych onkologickych pacientl je dulezZité sledovat nejen vykon v aplikaci, Systém predstavuje vhodny dopln€k konvencni ergoterapie, zejmena pri dlouhodobé hospitalizaci, kdy
ale i Unavu, pooperacni omezeni, bolest, toleranci zatéZe a prenos natrénovanych muze podpofit motivaci a umoznit opakovany nacvik funkcnich tkolu.

dovednosti do béznych dennich ¢innosti [1].
y 1] Jeho vyuziti ma byt vzdy individualné indikovano podle diagndzy, pooperacniho stavu, kognice,

Vysledky proto maji charakter klinické zkusenosti a jsou vyuzitelné predevsim pro aktualni tolerance a konkrétniho ergoterapeutického cile. VR nenahrazuje odborné vedeni terapeuta,

nastaveni bezpec¢né indikace, volbu modulu, davkovani terapie a zplsob pribézného ale muze rozsitit moznosti cilené rehabilitace.
hodnoceni pacienta.
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