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Az elektromedika kovetkezo 20 eve
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Kordbbi szdmainkban mdr megjelentettink egy cikksorozatot arrél, hogy a félvezetégydartés szakemberei

hogyan képzelik a digitdlis jelfeldolgozdas kdvetkezd évtizedét. Most még messzebb pillantunk a j6vébe: a
félvezetdgydrtds és az elekiromedikai alkalmazds két szakemberének cikke az elektronika, az orvostudomény és az
egészséggondozds dsszefonddé fejlédésének a kdvetkezd husz évét kisérli meg felvazolni.

Az orvosi elektronika szakteriilete hosszl utat jart be az elmult
30 évben. Ha visszatekintiink a mult szazad 80-as éveire, szamos
— mérfoldkének szamitd — talalmanyt, modszertani innovaciot fe-
dezhetiink fel: 1980-ban késziilt el az els6 betiltethetd defibrillator,
1982-ben kezdték alkalmazni a ballonos angioplasztikat (a sziv
beszikiilt koszorusereinek katéteren bevezetett ballon felfuvasaval
torténd tagitasat) és a sziikiilt érszakasz szabad keresztmetszet-
ének a 90-es évek kozepén bevezetett fémhalo-implantatummal
torténd fenntartasat. Ezek a példak azt mutatjak, hogy a techno-
logia milyen fontos szerepet jatszott és jatszik a betegségek ke-
zeléstechnikajanak pontossaga és biztonsaga terén. Az altalanos
orvostechnologiai fejlddésen belill a félvezetStechnikara is hi-
hetetlentil nagy szerep harul: az 1. abra mutatja az elmtlt harom
évtizedben tortént jelentds atalakuldsokat, amelyek a félvezetok
fejlodése nélkiil nem valosulhattak volna meg.

éreztiik, a kovetkezo 20 évét nem lesz tulzas hihetetlennek ne-
vezni. Most még csak a feliiletét ,.karcoljuk” az elektromedikai
alkalmazasok el6tt all6 hatalmas lehetdségnek.

Haszndljuk a technolégiat a j6vé elérejelzésére!
A jovo orvostechnikai trendjeinek elérejelzésének a legjobb
modja, ha megnézziik, mi van mar most folyamatban az innova-

1. dbra A félvezetsk fejl6désének hatdsa egyes szakteriletek dtalakulasdéra

ciok terén. Sok technologia, amely a kovetkezd husz évben alta-
lanossa valik, mar ismert az orvosi szakma képviseldi szdmara.
Ezeket a klinikai kisérletek iddigénye, azok hatdségi engedélye-
z¢se, a kutatasi koltségek megtériilése és mas tényezok befolya-
soljak, hogy ezeket az innovacidkat milyen iitemben fogadja el
¢és vezeti be vilagszerte az orvostudomany.

Néhany dramai valtozas varhatd a személyre szabott gyo-
gyaszat, az implantatumok és az optikai eljarasok teriiletén. Egy
masik igéretes teriilet, a vezetékmentes elektromedikai készii-
lékek hatékony alkalmazdsa és menedzselése nagymértékben
fiigg annak a halozatnak a kiterjedésétdl, amellyel az eszkdznek
egyiitt kell mtikddnie, az atvitt adatmennyiségtdl, a késziilékek
méretétdl és az elvart hatotavolsagatol. A megoldasok céljanak
kritikus szemlélete a kulcsa annak, hogy kikiiszobolhessiik a ve-
zetékmentes kommunikéciot zavaro tényezok kialakulasat. Mig
az olyanféle vezetékmentes interfészek, mint a WiFi, masnéven
a vezetékmentes helyi hal6zat (WLAN), a Bluetooth és annak
kis adoételjesitményti valtozata a nagyobb kiterjedésti halozatok
megvalositasara kinal modszert, kiilonds tekintettel azokra a kis
energiaju alkalmazasokra, amelynek sok eleme mar hasznalatos
példaul a Bluetooth-technologiaban. A zavarforrasok hatétavol-
saga és szdma az eszkdzok mikodési kdrnyezetében problemati-
kussa teheti a hasznalatukat bizonyos alkalmazasokban.

Ennek eredményeképpen sok beiil-
tethetd és kritikus betegdrzo késziilékben
olyan egyedi megoldasokat kell megva-
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l6sitani, amelyek jobban kézben tarthato-
va és érthetové teszik az altaluk okozott
elektromagneses zavarokat, az azokra valod
érzékenységet és a zavarforrasoktol valod
tavolsagra vonatkozé kovetelményeket.

Jelenleg a Continua Alliance foly-
tat vizsgalatokat és tesz 1épéseket annak
érdekében, hogy a Bluetooth legyen az
elektromedikai berendezések altalanosan
hasznalt vezetékmentes kommunikécios
platformja.

Személyre szabott orvoslas

A mai tarsadalmunkra az jellemzd, hogy
beteggondozasi rendszert miikodtet ahe-
lyett, hogy egészségmegdrzéssel foglal-
kozna. A kovetkezd 15-20 évben a techno-
logiai fejléddés abba az iranyba tolodik el,
hogy tobbet fordit és nagyobb felelosséget
vallal a j6 kdzérzet és egészség megorzeé-
sére, a betegségek korai felismerésére és
megel6zésére — a tarsadalom tagjainak
kezébe adott eszkozokkel.

Atalakult
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A kovetkezé hisz évben a vilag népességének szamottevd
hanyada jut olyan lehetéséghez, hogy ellendrizhesse a sajat
egészségi allapotat olyan diagnosztikai eszkdzokkel, amelyek
még a képalkotasos modszereket is magukban foglaljak. Pél-
daul a gyomor mukodését szabalyozo elektronikus eszkozt —
egyfajta ,,gyomor-pacemakert” — lehet a szervezetbe iiltetni az
elhizas vagy az alkoholfiiggdség kezelésére. Elképzelhetd a
sebészeti utokezelésben egy karon viselhetd digitalis késziilék,
amely a sebgydgyulast feliigyeli és figyelmeztet a fertézodés
tiineteire. Az illemhelyekbe épitett, nagyteljesitményii szenzo-
rok folyamatosan mérhetik a hasznalo személy vizeletének és
székletének baktériumszintjét és mas tulajdonsagait, amelyek
figyelmeztethetnek a kezdddod fertézésekre vagy mas betegsé-
gek elsd jeleire — és ez csak a kezdet.

A mobiltelefonok hatékony platformjaul szolgalnak majd
az egyének és az egészségiigyi ellatasukért felelds szakszol-
galat kozott arra, hogy azonnali informacidkat kiildjon eldre
meghatarozott paraméterekrdl. Példaul a cukorbetegeket és

2. dbra Elektronika az emberi testben

orvosukat 20 év mulva a mobiltelefon figyelmeztetheti a dia-
betikus sokk korai jeleire, mieldtt a beteg valoban észlelhetné
a tlineteket. Tobb szdz olyan alkalmazasi tertilet 1étezik, ahol
az elektromedikai késziilék felruhdzhatja a felhasznaldjat azzal
a képességgel, hogy ellendrizze a sajat egészségi allapotat és
1épéseket tegyen a gyogyulds érdekében a betegség korai, tii-
netmentes szakaszaban.

Az adatok integritasa €s hozzaférhetosége — a rendszer flexi-
bilitasaval és mobilitasaval egyiitt — rendkiviil fontos a legtobb
paciens monitorozé rendszerben. Az olyan interfészek, mint
az Ethernet vagy a vezetékmentes halozatok, lehetové teszik,
hogy a korhazak haldzatba kapcsoljak az dsszes berendezésii-
ket az épiiletiikben éppligy, mint a paciens otthonaban. A je-
lenkor interfészei mar alkalmasak arra, hogy az orvos tavolrol
rakapcsolodhasson a paciens altal viselt érzékeldegységre a
korhaz belsé halozatan keresztiil, vagy kapcsolddhatnak a pa-
ciens mobiltelefonjaval vagy a lakasaban telepitett biztonsagi
rendszerrel. Az egész rendszer a korhaz vagy az egészségligyi
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szolgaltatd hivokdzpontjanak halozatara kapcsolodva folyama-
tos megfigyelést tesz lehetdvé a paciens otthondban anélkiil,
hogy azt az orvosi megfigyelés alatt 4ll6 személy a maganéle-
tébe valo beavatkozasként érzékelné. A vezetékmentes inter-
fészek — mint a Bluetooth vagy a Zigbee — szintén szerephez
juthatna az ilyen megoldasokban. A vezetékmentes interfész
kivalasztasanal a teljesitményfogyasztason kiviil az adatsebes-
ség ¢és a hatotavolsag a két kulcsfontossadgu kdvetelmény.

A nagyobb hordozoéfrekvencidk — mint példaul a ma leg-
elterjedtebb 2,4 GHz — vilagméretti lefedettséget tesznek le-
hetévé sok csatornan. Az alacsonyabb vivéfrekvencidju rend-
szereknek viszont nagyobb a hatétavolsdga. A sokcsatornds
»egésztest-monitorozasnal” a hatoétavolsag egy allandoé hely-
szinre korlatozo6dik, de igen nagy az adasebesség. Ha a moni-
torozas csupan néhany szenzorral torténik, az adatsebességnél
fontosabba valik a hatdétavolsag. Végsd soron olyan megol-
dast kell valasztani, amely megfelel a teljesitményfelvételi és
adatsavszélességi kovetelményeknek.

Beiltetheté mechanikai eszkézok

Husz év mulva minden beiiltetett orvosi implantatum allapotat
elektronikus modszerekkel, a paciens épségét nem veszélyezte-
td, ,,nem invaziv’ modon lehet ellendrizni. Ma példaul egy fém-
halés artéria-implantatum egyetlen funkciot tolt be: fenntartja
az artéria atjarhatosagat. A jovoben ugyanez az implantatum fel
lesz szerelve egy radidfrekvencias azonositdé (RFID) eszkozzel,
amely vezetékmentesen tovabbit adatokat a véredény allapotaral,
¢és ehhez csupan egy, a paciens mellkasat koriilfogd pantra lesz
sziikség. A paciens csipdjébe, gerincébe vagy térdébe szenzoro-
kat tartalmazo6 mesterséges porckorongokat lehet majd beiiltetni
(2. abra) annak nem invaziv ellenérzésére, mekkora erd terheli
azt a teriiletet, és ennek alapjan az is meghatarozhato, hogy az
implantatum megfeleléen miikodik-e. Ha tul nagy nyomas 1ép
fel, vagy az implantatum nem ugy miikodik, ahogy kellene, a
szenzor id6ben figyelmeztetheti a pacienst és orvosat arrol, hogy
stirgds beavatkozasra van sziikség.

A nagyteljesitményii szenzorokat ma még nem hasznaljak
széles korben, mivel az immunrendszer és a szervezet fehér-
jéi ,,megtamadjak” és jellemzOen né¢hany ora alatt hatastalanna
teszik azokat. A kovetkezd két évtizedben a sejtbiologia ered-
ményeit felhasznalva megoldhatova valik, hogy a szervezet ne
lokje ki magabdl idegen testként ezeket az eszkdzoket. Az dsszes
beiiltethetd eszkoz akkor valhat széles korben elterjedtté, ha a
biologiai kornyezettel valdo kompatibilitasat meg lehet oldani.

Optikai eljarasok

Mar latszanak a korvonalai az olyan optikai eljarasoknak, ame-
lyek lehetévé teszik, hogy az orvosok a szovetek kémiai valto-
zéasaiba nyerhessenek betekintést. Azaltal, hogy osztalyozzak a
szoveteket bizonyos optikai reflexios és elnyelési tulajdonsa-
gaik alapjan, az orvosoknak lehetdségiik lesz példaul gyorsan
¢és konnyen — és foként sériilés okozasa nélkiil — megkiilonboz-
tetni a normal €s rakos szoveteket. Ez a technologia kiilondsen
sokat igér a nyel6csd, a szaj és a bor elvaltozasainak idébeni
felismerésében.

A kovetkezd husz évben a spektroszkopia széles korti elterje-
désére lehet szamitani a végbélpolipok korai felismerésében. Egy
optikai szondat a végbélbe vezetve varhatdan teljes bizonyossag-
gal meg lehet majd allapitani, hogy a paciensnél jelen vannak-e
ennek az elvaltozasnak a tiinetei, amelynek a tovabbi részleteit
kolonoszkopias vizsgalattal (vastagbél- és végbéltiikrozéssel) le-
het feltarni. Jelenleg tobb mint 100 millié kolonoszkdpias vizs-
galatot végeznek el évente, és ez a spektroszkopiai vizsgalaton
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alapul6 gyors és olcsod technoldgia jelentdsen csokkenti majd a
kolonoszkopids vizsgalatok szamat az olyan pacienseknél, akik-
nek valdjaban nincs is sziikségiik erre a beavatkozasra. — ezaltal
csokkentve az egészségligyi ellatas koltségeit. Az eljards nem
invaziv jellege ugyanakkor batoritja majd azokat a pacienseket,
akik tartanak attol, hogy megelézési céllal kolonoszkopias vizs-
galatot végezzenek rajtuk — és ez az elvaltozasok korai felisme-
rése révén sok emberéletet menthet meg.

Egy masik igéretes optikai eljards hosszthullamu fényt
hasznal a bor alatti orvosi képalkotasban. Ez a technoldgia
lathatova teszi a vénakat a periférids vénakaniilok (braniilok)
behelyezése eldtt — nem kell tobbé kellemetlenséget és fajdal-
mat okozni a véna , keresgélésével”. A hasfalon végzett kis be-
metszéseken végzett (laparoszkopias) sebészeti beavatkozasok
soran segit megkiilonboztetni az ereket az idegektdl és ezen
kiviil mas — normal megvilagitasnal nem, vagy rosszul lathaté
differencialasra ad lehetdséget. Az Osszes ilyen technologiak
az elektronika fiiggvényei, hiszen fénykibocsato félvezetd esz-
kozokkel (1ézerekkel és ledekkel) lehet a megfeleld spektrumu
fényt eléallitani.

Ossejtterapia

Az orvostechnologia jovojét kutatdo egyetlen fejtegetés sem
lehet teljes az dssejtterapidk emlitése nélkiil, amelyek varha-
téan ,,orvosi kdzhelyekké” valnak a kovetkez6 két évtizedben.
A tudomanyos vilag most épp csak az elején van azoknak a
kutatasoknak, hogyan lehet az dssejteket kiillonféle szervekre
jellemz6 funkcionalis sejtekké atalakitani. Késziilékekre van
sziikség, amelyekkel dssejteket lehet kinyerni és mas sejttipu-
soktdl elkiiloniteni. Olyan, elektronikusan vezérelt biokémiai
reaktorokat kell megalkotni, amelyek megfeleld kornyezetet
teremtenek az dssejteknek a kivant szovet sejtjeivé vald atala-
kulasahoz, és modszerekre van sziikség, amelyek ezeket a sej-
teket a megfeleld helyre ,,célba juttatjak”. A szdvetbarat anya-
gok létfontossagu szerepet jatszanak majd abban, hogy ezekkel
a sejtekkel ,,megjavithassunk” rosszul miikodé emberi szovete-
ket, vagy regeneraljuk a hidnyzo6 vagy elvesztett szerveket.

A j6v6 igéretes

Az innovacids gorbéket nagyon nehéz eldre jelezni. Meglehet,
hogy az orvostechnika kdvetkezd 20 éve nem hasonlit ahhoz,
amit ma megkiséreliink eldre latni. Azok az innovacidk, ame-
lyekrél ma még nincs tudomasunk, 10 év alatt az egészséggon-
dozés megszokott eszkdzeivé valhatnak.

Az orvosi technolégiak teriilete roppant széles €s végtelen
lehetéségeket rejt magaban. Az innovacioval ma nagyon inten-
ziven foglalkoznak az Egyesiilt Allamokban, Nyugat-Europa-
ban, Oroszorszagban, Izraelben, Kindban és Indiaban — ezek
az erOfeszitések is sziikségesek ahhoz, hogy ezek a jovébeli
trendek valosagga valhassanak. A jovo igéretes és izgalmas, és
mi bizunk abban, hogy része lehetiink az egészségiigyi tech-
nologiak ma ismert képét atformalé folyamatnak. A Texas
Instruments analdg és beagyazott digitalis jelfeldolgozasi meg-
oldasai, magas mindségi és megbizhatdsagi kovetelményei és
az orvostechnikai alkalmazasokra fektetett kiilonleges hangsu-
lya vezetd helyet biztosit szdmara ahhoz, hogy tdmogathassa
az orvostechnikai berendezések gyartoit termékeik optimalis
megvalositasaban.

Tovabbi érdekes informaciokért latogassa meg a
www.ti.com/medical-ca weblapot.
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