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ELJARAS ES RENDSZER TOBB MUVELETBOL ALLO GYOGYA-
SZATI ONKEZELEST VEGZO FELHASZNALO TAMOGATASARA

A jelen talalmany targya eljaras tébb mi veletbdl allo
gyogyaszati dnkezelést végzd felhasznalé tamogatasara, amely
szobanforgé eljaras |épései: a szébanforgé odnkezelés
szempontjabol Iényeges paraméterek jellemzé értékeinek
gyljtése egy vagy tobb adatbazisban, tovabba a szbbanforgo egy
vagy tobb adatbazis adatainak feldolgozasaval két vagy tébb
muvelet k6zo6tti valasztasi lehetéség, és a miveletekhez tartozé
meg%?elelé értekek biztositasa. A taldlmanynak targya tovabba a
talé’l\nqény szerinti eljaras végrehajtasara alkalmas eszkodzokkel
rendelkez6 szamitégép, valamint szamitogéppel olvashato
adathordozé a rajta rogzitett programmal, amely program
futtatasakor a szamitégép végrehajtia a talalmany szerinti

eljarast.
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72.582/SZE

FiLiBDANY
Eljaras és rendszer tébb miiveletbél all6 gyégyaszati

onkezelést végz6 felhasznal6 tamogatasara

A jelen taldlmany targya eljaras tébb miveletbdl allo
gyogyaszati 6nkezelést végzé felhasznalo tamogatasara.

A jelen taladlmany targya tovabba rendszer/m(iszer tébb
muveletb6l all6 gydégyaszati 6nkezelést végzé felhasznald
tamogatasara.

A tovabbiakban a felhasznald/paciens jelentése
cukorbeteg paciens.

Evek ota kulénféle, a cukorbetegség kezelésére
alkalmazhaté  készulékek kaphatok, példaul az inzulin
befecskendezésére, a vércukorszint mérésére (az ilyen
készuléket az alabbiakban BGM-nek nevezzik), vérminta
vételhez, valamint mas felszerelések, amelyeknek a lényege,
hogy a beteg &nalléan, és magas szintli biztonsaggal kezelni
tudja a betegségét.

Sok cukorbeteg idéskoru, akik kénnyen
elbizonytalanodhatnak a gydgyaszati készillékkel kapcsolatban.
Nagyon megerdsitdé és ezért fontos is, hogy a felhasznalé a
rendszertdl visszajelzést kapjon, ami megerdsiti a felhasznalo
szamara, hogy a rendszer miiszaki mikdédésétsl kezdve a beteg
gyogyaszati allapotaig minden rendben van. Ez a tulajdonsag a
betegnek olyan, mint egy lélektani véddhalo, ami hozzajarul
peldaul a cukorbetegségben szenveddk életminéségének
javitasahoz.

Altalaban a cukorbeteg embernek szamos szaballyal

kell egylttélnie. Torténeti szempontbdl szllkséges a terapias



rendszer betartasa. Ennek az a célja, hogy a vércukorszintet
(BGL) jol szabalyozni lehessen, és igy a késébbi
komplikacioknak sokkal kisebb a kockazatuk. Ez az életmindség
szempontjabo6l nagyon kedvezétlen helyzet. A paciens gyakran
rosszkedvl, ami ismert moédon elégtelen BGL szabalyozashoz
vezet. ily modon olyan oérdoégi kor alakul ki, amibél nehéz a
cukorbeteg embernek kitérni.

Tovabba, bizonyos kulturakban/tarsadalmakban az
emberek vonakodnak a hatéanyagok fecskend&k/injekciostiik
segitségével térténé Dbevitelétél, igy masféle maodokat
valasztanak a kezelési rendszer betartasahoz. Ennek azonban
gyakran olyan negativ eredménye lehet, hogy a betegek olyan
kezelesi médot valasztanak, ami nem teljesen, vagy egyaltalan
nem felel meg az optimalis terapianak, és igy a valasztott
kezelési mdod artalmas mellékhatasokkal jar.

Tovabba, az anyagcsere nagyon ésszetett és dinamikus
rendszer. Mivel sok tényezdének van szerepe benne, nagyon
nehéz a cukorbeteg paciens allapotarol altalanos képet kapni és
allapotat teljességében nyomonkévetni. Nagyon valészind, hogy
a paciens elvesziti az allapotara vonatkozo attekintést, vagy tul
egyszerl szabalyokra tamaszkodik, vagy végul elhanyagolja a
betegséget.

ld6r6l  idére  szamos a  cukorbetegséggel jaré
nehézségeket csokkentd rendszert ajanlottak a szakemberek.
Alapjaban véve ezeknek a rendszereknek a szerepe a
nyilvantartas; egyszeriien figyelemmel kisérik a felhasznald altal
meghatarozott bemendé adatokat. Ezekben a rendszerekben a
taplalék és a fizikai gyakorlatok bevitelét altalaban a paciensnek

kell elvégeznie. Azok a rendszerek, amelyek a felhasznalo



iranyitasat igénylik, nehezen miikédhetnek megfeleléen, mivel a
felhasznalé gyakran vonakodik foglalkozni veliik.

A 95/32480 szamlU nemzetkézi szabadalmi leirasban
kézdlnek egy gyégyaszati informacio regisztralé rendszert, ami a
paciens altal mikdédtetett csatlakozé egységen keresztiil egy
mikrovezérlé altal iranyitott, paciens érzékeld miiszert tartalmaz,
ami az adatokat a meméridba és a jelentésbe irja. A leiras
tartalmaz tovabba egy savszerld hatarértékekkel ellatott figyel-
meztetd algoritmust, amit a paciens hataroz meg, orvosi
egyetertéssel. Ez a rendszer egyszerien nyilvantartja a
felhasznalé altal bevitt adatokat.

A 94/24929 szaml nemzetkdzi szabadalmi leiras
bemutat egy pacienst tamogato és nyomonkéveté rendszert, az
érzékel6ktél j6vé informacié &sszegyiijtésére egy tavoli
adatbazisban, és egy hatéanyag adagolé rendszert. Ez a
rendszer nyilvantartia a felhasznalé altal bevitt adatokat és a
beérkezd informaciok alapjan gyogyaszati miveletet
kezdeményezhet.

A jelen talalmany targya olyan eljaras, amelyik a
felhasznalénak az 6nkezelésben miveleti szabadsagot biztosit.

Ezt oly moédon érjik el, hogy a felhasznalénak az
6nkezeléssel kapcsolatban nyujtott utmutatas soran
valtozatokat/lehetéségeket mutatunk be, és ezaltal egy terapias
rendszer teljesitését tobbféleképpen megvaldsithatja.

Részletesebben, a jelen talalmany targya eljaras
tobbfele mdveletbdl all6 gyogyaszati 6nkezelésben vald
tamogatashoz, a szébanforgé eljaras a kovetkezd lépésekbdbl
epul fel
e az Onkezelésben lényeges szerepet jatszé adatok 6ssze-

gyljtése egy vagy tébb adatbazisban,



a szobanforg6d eljaras tovabbi lépése

* a szbébanforgd egy vagy tobb adatbazis feldolgozasa abbdl a
célbol, hogy a pacienst ellassuk két vagy tobb mivelet kdzotti
valasztasi lehetéséggel és a két vagy té6bb miivelethez tartozé
megfelelé hatéanyag dozissal.

Ezaltal a felhasznaloé gyogyaszati 6nkezelése
megszoritasokbdl valasztasi lehetéségekre valtozik, igy javul
altalanos "életmindésége", tovabba jobban biztositott a
meghatarozott életrend teljes vagy részleges betartasa azaltal,
hogy mindegyik javasolt valasztasi lehetéség megfelel ennek az
életrendnek. igy elkerilhetd, hogy a felhasznalé olyan
miveleteket és lehet6-ségeket valaszt, amelyek egyaltalan nem
vagy csak részben felelnek meg az optimalis életrendnek, az
onkezelésben szerepldé 6sszetett tényezdk vilagos attekintésének
hianya miatt.

A felhasznalé a szamara nyujtott szamos lehetbéség
kézal kivalaszthatja a neki leginkabb tetszét, és tovabbra is a
megfelel6 és teljes kezelésben részesill ahelyett, hogy sajat
elhatarozasab6l a legkénnyebb és legvonzobb miiveletsort
valasztana, ami rossz vagy elégtelen lehet, és artalmas
mellékhatasai lehetnek.

Tovabba az el6irt életrendnek megfeleld valasztasi
lehet6ségek miatt a paciens inkabb azt érzi, hogy 6 iranyitja a
kezelést, és ez ndveli a kezelés gydgyaszati értékét, valamint
fejleszti a paciens képességét arra, hogy a kezelését a
mindennapi életébe beillessze.

Tovabba csékken a paciens betegségérzete, mivel a
felhasznalénak muveleti utasitasok helyett valasztasi

lehet6ségek allnak rendelkezésére.



A talalmany tovabbi targya az egyik szébanforgo
parameéter egy vagy tébb jévébeni értékének becslése, abbél a
célbdl, hogy informaciét szerezziink a paciens kézeljovébeni
allapotarél, igy megnévelve a jobb/megfelelébb valasztas lehe-
toségét.

Paraméterek egy vagy tobb jévébeni értéke becslése
egyik mddon az emberi anyagcserét leiré6 dinamikus modell
alapjan hajthaté végre.

A jelen taldlmany tovabbi targya az &6nkezelésben
alkalmazott elektronikus adatok/informacio hatékony nyomon-
kovetésének biztositasa, igy miikodési és érzelmi szempontbol
egyarant nagyobb szintli biztonsag érhets el, tovabba a paciens
szamara hatékonyabb a visszajelzés.

A jelen talalmany tovabbi targya egy program
végrehajtasanak eszk6zével rendelkezé szamitégépes rendszer,
amelyben a program az 1-19. szabadalmi igénypontok szerinti
eljarast hajtja végre.

A szamitogépes rendszer jelentése olyan rendszer,
amelyik adatfeldolgozé eszkozdkkel rendelkezik, rugalmas
idohatarok k6z6tt programozhatéd, hogy igy vegrehajtson egy sor
utasitast/parancsot, mint példaul egy paciens onkezelési
rendszere, amelynek részei példaul egy vagy tobb érzékels,
hatéanyag adagolé készulék, adatgyijtés eés -megjelenitd
eszk6z6k, vagy egy altalanos szamitégépes rendszer, mint
példaul személyi szamitogép, laptop, palmtop, vagy olyan
rendszer, amelyik legalabb egy, program elvégzésére alkalmas
mikrovezérlével rendelkezé miiszert tartalmaz (hardware és/vagy
szoftver formajaban), stb.

A jelen talalmany targya tovabba egy szamitégéppel
olvashat6 kézvetitd eszkdz arra felvett programmal, amelyben a



program végrehajtasakor a szamitégép az 1-19. szabadalmi
igénypontok szerinti eljarast hajtja végre.

A szamitogéppel olvashatd eszkéz lehet példaul egy CD-
ROM, magneslemez, ROM elem, egy haldzati csatlakozas vagy
altalaban barmely eszkéz, amelyik biztositia a szamitégépes
rendszernek az utasitadsok/parancsok elvégzési mddjaval
kapcsolatos informaciot.

A fent emlitett rendszer és eljaras a lehetséges legjobb
minéségl adatbazist igényli, hogy a felhasznaléval lényegi és
hasznos valasztasokat/javaslatokat tudjunk kézdlni. A talalmany
targya egy elényés megvalésitasban egy kulénallé, elektronikus
kommunikaciods eszkozbkkel ellatott muiszerekbdl allé
rendszer/eljaras, amelyben a miiszerek a kélcsdénés adatcserére
alkalmas allapotban gyakran cserélnek egymas kézott adatokat.
igy nagyobb miikédési biztonsadg érheté6 el és novelhetd a
rendszer teljes adatkapacitasa, igy a visszajelzési lehetbségek is
névelhetdk, példaul a rendszer szempontjabol annak ellenérzése,
hogy minden miiszer rendben van-e és megfeleléen van-e
beallitva, tovabba a paciens szempontjabol, hogy adott
helyzetben a péciens megkapja a lehetséges szamu és a
legfrissebb adatokon alapulé valasztasi lehetéségeket.

A kilénall6 egységeket a betegség, példaul a
cukorbetegség kezelése szempontjabél Iényeges funkcidk szerint
csoportosithatjuk, ugymint egy (Francke-landzsas) vérvételi
miszer, egy testnedv elemz®, egy vagy tébb gyogyszer adagolé6
a gyogyszer el6re meghatarozott adagjanak beviteléhez. A
rendszer ezeken kivil tartalmazhat szamos egyéb, a paciens
altal hasznalt tartozékot, példaul teszt csikokat a verelemz6hoz,
injekciostliket, térlokenddket a vér letorléséhez, tartalék inzulin
patront, glikoz tablettakat, hulladéktarolé tartalyokat, stb.



A példa szerinti milszerek adatokat cserélhetnek,
ugymint: a hatéanyag mennyisége, a hatéanyag tipusa, lényeges
anyagok testi koncentraciéja, példaul testnedv szint/kon-
centracid, idébélyeg, a taplalék mennyisége (példaul szénhidrat
mennyiseég vagy egységek), a fizikai aktivitas mértéke,
tajékoztatds a paciens szamara (példaul riasztas és
figyelmeztetés), testi jellemzék (példaul testsuly, vérnyomas,
stb.) és tartozékleltar nyilvantartas. Ez biztositja, hogy egy
gyogyszer adagolé rendszer, példaul egy dozirozé (injekcids
adagol6), szamara a megfelelé informacio, vagyis az inzulin
egységek szama, az inzulin tipusa és az adagolas datuma és
ideje, automatikusan tarolhaté, megjelenithets, fogadhaté és
tovabbithat6 legyen valamennyi lényeges egység kéz6tt, valamint
kdlonosen egy adatfeldolgoz6 rendszer/eljaras szamara elérheté
egy vagy tobb adatbazisba, hogy ezaltal megkapjuk a fent leirt
és késbbbiekben bemutatasra keriilé eredmeényeket. A dozirozé
fogadhat olyan informaciét, mint az adagolandé inzulin
egységeinek szama, és automatikusan, elektromechanikus
eszkO6zOkkel beallithatja az adagolandé hatéanyag mennyiségét.
igy az idés és fogyatékos betegeknek nem sajat maguknak kell
beallitani a gy6gyszer megfeleld mennyiségét, csupan aktivalniuk
kell a doziroz6t és csupan jéva kell hagyniuk az adagolandoé
aktualis adagot.

A dozirozé helyett, vagy azzal egyittesen mas tipusu
gyogyszeradagold rendszert is alkalmazhatunk, mint példaul
inhalalot a gyégyszeradag légarammal torténd beviteléhez, vagy
tabletta adagolot. A jelen talalmany szerint az inhalalo és/vagy a
tabletta adagolé a Iényeges adatokat kicserélheti a tébbi

egységgel, mint példaul a dozirozoéval.



Kulénésen hasznos, hogy a rendszer az 6&sszes
egységtdl szarmazoé adatokat tovabbitsa a funkcionalis kézponti
egységnek/a legmagasabb prioritasi programot tartalmazé
egységnek, az adatok biztonsagos tarolasa, kalibralasa és
frissitése céljabol, tovabba lehetséges tovabbitasuk céljabol egy
kils6 egyseghez, példaul egy személyi szamitogéphez vagy
adatbazishoz, ahol tovabbi adatgyiijtés, tarolas és feldolgozas
térténik. ily médon a beteg, az orvos vagy egy szakapolé csoport
idordl idore figyelemmel koévetheti a beteg viselkedését, és
ellendrizhetd, hogy a beteg betartja-e az orvos vagy egy szakérté
apolo csoport altal adott, a diétara vagy a kezelésre vonatkozo
eléirasokat. Ez megnéveli a jelen talalmany szerinti valasztasi
lehetdségeket.

Az is lehetséges tovabba, hogy a beteg manudlisan
vigyen be a kezeléssel kapcsolatos adatokat. Ezen adatok
lehetnek elmult eseményekre vonatkoz6, vagy egy jovében
tervezett cselekvéssorral (viselkedési mintaval) kapcsolatos
adatok, példaul tervezett tornagyakorlatok, inzulin bevitele, étel
és mas gyogyszerok bevitele. Ezek az adatok 6sszegyijthetdk és
igy a cukorbetegség elektronikus naplojaként szolgalhatnak,
vagy az informaciot fogado egységek segitségével
tajékoztathatjak a beteget arrol, hogy a tervezett lépések
veszélyesek-e vagy sem. A beteg tovabba a gyogyszer
mennyiségére, tornagyakorlatokra, az étkezésre, stb. vonatkozé
javaslatokat kaphat orvostdl, szakképzett apolék csoportjatél,
vagy automatikusan. Mindezen adatok alapjan becsiilhetd egy
vagy tébb paraméter, példaul a vércukorszint jévébeli értéke.

Mivel az egységek a beteg szamara hordozhatoéak,
nyilvanvalé, hogy fejlettebb beviteli eszkéz, példaul billentylizet

szamara adott esetben kevés hely maradhat. Ezért azt az



informaciét, amelyik nem viheté be szabvanyositott alakban,
peldaul a kezeléssel kapcsolatos személyes megjegyzéseket, a
beteg egy egyszer(i adatbeviteli eszkéz segitségeével gépeli be
az egyseégbe, és ez szikség esetén egy listabol ujra
kivalaszthato.

El6nyés esetben a rendszer ¢sszes egysége cserélhet
informaciét, igy minden egységet (vagy legalabbis a
hatétavolsagon belluli egységeket) a teljes informacioval
aktualizalunk, igy minden informacié rendelkezésre all, és ez
nagyobb biztonsagot és hattér tarolast nyujt, azonban elénydsen
tovabbra is egy bizonyos egység jelenti valamely kiilsé
rendszerrel a kapcsolatot. A fentiekben leirtak a rendszerrel
szemben megné-vekedett meméria igényt jelentenek, de a
memoria modulok csékkend ara (és mérete) miatt ez nem jelent
problémat.

A jelen talalmany egyik megvaldsitasa szerinti BGM
miszerhez tartozé megfelelé informacié lehet a mérés datuma és
idopontja, a mért vércukorszint/koncentracio, amely tarolhaté
vagy masik egységhez tovabbithato.

A jelen talalmany egyik megvalésitasa szerinti
dozirozéhoz tartozé megfeleld informacié lehet a gyoégyszer
tipusa (példaul hosszu vagy révid ideig haté inzulin), az
adagoland6 inzulin egységeinek a szama, valamint a bevitel
idépontja és datuma. Ezen informaciék bevihetdk a beteg altal
manualisan, vagy taviranyitassal az orvos, szakképzett apolo
csoport altal, vagy automatikusan.

A jelen talalmany egyik megvaldsitasa szerinti
inhalalohoz tartozé megfeleld informaciéo lehet a gyoégyszer
tipusa, az adagolandé gyogyszer egységeinek szama, valamint a
bevitel id6pontja és datuma. Ezek az informaciék beviheték a
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beteg altal manualisan, vagy taviranyitassal az orvos,
szakképzett apol6 csoport altal, vagy automatikusan.

A jelen taldlmany egyik megvalésitasa szerinti tartalyos
tarol6hoz tartozé lényegi informacio felhasznalhaté a tartaly
tartalmanak nyomonkévetésére, igy minden alkalommal, amikor
egy tartozékot (példaul tartalyt, tdt, stb.) felhasznalunk, a
tartalyos tarolé aktualizalja a készletlistat. Ez a lista azonnal
vagy kés6bb tovabbithaté egy legmagasabb prioritasu
egységhez, amely viszont aktualizalja a beteg 6sszes készletét,
igy a rendszer tajékoztatni tudja a pacienst, amikor uj
tartozekokat kell rendelnie. A rendelés automatikusan is
megtorténhet, ha a készletlistat tovabbitjuk egy kiilsé egységhez,
és ez jelentésen megndéveli a beteg 6nbizalmat, kényelmét és
biztonsagat.

A jelen taldlmany egyik megvalésitasa szerinti tabletta
adagolohoz tartoz6 lényegi informacio lehet a kiosztott tablettak
szama, a megmaradt tablettdk szama, a kiosztas pontos ideje és
a kiosztott tablettdk tipusa. Az adagold ezen informaciot
tarolhatja és/vagy tovabbithatja a rendelkezésre allé
legmagasabb prioritasu egységhez vagy mas, adatcsere céljara
rendelkezésre all6 egységhez.

Az alabbiakban részletesen leirjuk a jelen talalmany
egyik elényés megvalositasat. Ez a specialis megvaldsitas
csupan peldaként szolgal a jelen talalmany szemléltetésére, és
nem korlatozza a talalmany oltalmi korét.

A ,mozgéastér generator” kifejezést a tovabbiakban a
jelen talalmany szerinti eljaras/rendszer jelzésére hasznaljuk.

A jelen taladlmanyt a tovabbiakban az 1-8. abrakra valé

hivatkozassal részletesen magyarazzuk:
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Az 1. abran a talalmany egy megvaldsitasanak
folyamatabraja lathato, ami a mozgasteér generator rendszer
megvalésitdsanak példajat szemlélteti:

A 2a, 2b és 2c abrakon felhasznaldi csatoléegységek
lathatok, amelyek lehetéségek koézotti valasztasban kézvetitenek
a rendszer és a felhasznald kozo6tt;

A 3. abran egy modell alapjan mi(ik6dé szakértsi
rendszer vazlatos folyamatabraja lathato:

A 4. abra részletesebben szemlélteti a jelen talalmany
szerinti id6fuggdé dinamikus betegmodelit;

Az 5. abran egy elényés rendszer lathaté, amelyik
tartalmazhatia a jelen talalmany szerinti eljaras egyik
megvaldsitasat;

A 6. abran a jelen talalmany szerinti eljaras masik
megvaldsitasa lathato;

A 7. abra az adat- és informacidcserére vonatkozé elvi
felépitest szemlélteti, a jelen talalmany egyik megvalodsitasa
alapjan;

A 8. abra a rendszer egységei és a kdzponti rendszer
k6z6tti informacidcserét szemlélteti.

Az 1. abran a talalmany egy megvaldsitasanak
folyamatabraja lathaté, ami a mozgastér generator rendszer
megvalositasanak példajat szemlélteti.

A (101) jelljelt lépésben uj adatokat visziink be a
rendszerbe, illetve frissitjik az adatokat. Részletesebben, a
(102)-(105) jeli lIépéseknek megfelelden kilénbdzé tipusu
adatokat frissitunk.

A (102) jeld Ilépésben a szakapolo csoport végez
adatbevitelt/frissitést. Ezek az adatok a

felhasznalénak/paciensnek a szakapoldé csoporttal valé
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konzultaciok kozotti idében érvényes jellemzéit tartalmazzak. Az
adatok jellemzéen gydgyaszati szakemberek altal végzett
teszteredményekbdl szarmaznak (példaul inzulin-érzékenység),
és ezeket az adatokat a szakapold csoport viszi be a rendszerbe,
peldaul vezeték nélkil egy mobil telefon rendszeren keresztil, a
8. abraval kapcsolatban leirtaknak megfeleléen.

A (103) jeli lépésben a bevitt adatok kilénbdzd
muszerektél, példaul hordozhaté miiszerekbdl allé rendszerbdl
szarmaznak, a fentiek és az 5-7. abraval kapcsolatban leirtak
szerint.

A felhasznal6 altal manualisan meghatarozott adatok a
(103) jell Iépésben szintén bemend adatok Ilehetnek. A
manualisan meghatarozott bemend adatok lehetnek példaul a
felhasznal6 testhémérsékletét mutatd érték, példaul lazas allapot
esetén. Az adatok manualis bevitele akkor lehet elényds, ha azok
eltérnek a paciensre jellemzé normal értékektdl.

Ezek az adatok a paciens altal kapott tényleges kezelést
irjak le (példaul inzulin bevitel az id6 fuggvényében), és annak a
felhasznalon  jelentnkezdé  hatasait (példaul vércukorszint
valtozasa az id6 fuggvényében). Az adatok a paciens altal az
otthoni kezelésben hasznalt killénb6z6 egysegekbél szarmaznak,
és azokat a rendszer automatikusan tovabbitja a mozgastér
generatornak.

A (104) jelii I1épésben korabbi valasztasokra vonatkozé
adatokat visziink be/frissitiink, ezeket szintén a felhasznalo
szolgaltatja.

Ez olyan korabbi tevékenységek jegyzéke, amiket a
felhasznalo végrehajtott, és amelyek még nincsenek megerodsitve
valamely masik bemeneti eszkéz Aaltal (példaul inzulin

befecskendezés az inzulin dozirozo és a mozgastér generator
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k6z6tti szinkronizaciot megel6zben), vagy bemeneti eszkdézdkkel
nem megerdsitheté adatok (példaul fizikai gyakorlatok vagy étel
bevitel).

A (105) jell Iépésben egy rendszeréra idbjelet bocsat ki,
idobélyeg formajaban. Ezenkivil a datum is meghatarozhaté.

Az eljaras szempontjabol szukséges az iddpont
ismerete, mivel a felhasznalé szamara rendelkezésre allo
alternativ javaslatok idében valtozhatnak.

A (102-105) jelli 1épésekben bevitt/frissitett informaciét a
(106) jell Iépésben a rendszer adatbazis részéve alakitja.

A bemend adatok feldolgozasat megelézéen a (107) jeld
lepésben a rendszer ellenérzi, hogy a bevitt informacié
mennyisége és/vagy minésége megfelelé-e ahhoz, hogy a
mozgastér generator rendszer felhasznaldja a viselkedésére
vonatkozéan érvényes és lényegi javaslatokat kaphasson a
rendszertél.

Ha ez a teszt sikertelen, vagyis a bevitt adatok nem
elegenddék Iényeges kimené eredményhez, a rendszer értesiti a
felhasznalét arrél, hogy jelen pillanatban a mozgastér generator
a bemend informacié hianya miatt nem tud utmutatast adni, és
jelzi tovabbi (lényeges) adatok bevitelének szllkségességét,
ezenkivil a (108) jelti Iépésben figyelmeztets jelzést ad.

Ha a teszt sikeres, az eljaras a (109) jelt 1épésben
folytatédik, amelyben a bemend adatokat egy szakértéi rendszer
dolgozza fel, példaul egy modell alkalmazasaval.

A szakértdi rendszer elvileg az emberi vércukorszint-
-szabalyozasi hurok modellje. A mozgastér generatorban
Osszegyllt adatok, és az eldzetes ismeretek alapjan a rendszer a
modell paramétereinek megfeleld beallitasaval szimulalja a
mozgastér generator rendszer felhasznaldjanak vércukorszint-
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-szabalyozasat, illetve becslést ad a vércukorszint varhaté
értékere. A szakértdi rendszer részletesebb leirasat lasd a 3. és
4. abraknal.

A mozgastér generator rendszerben szereplé n szamu
lehetséges felhasznaldi lépéshez megadjuk a modellben az
aktualis és a kivant vércukorszintet, az aktulis idépontot, n-1
szamu felhasznaloi |épésnek régzitjik a jelenlegi beallitasat
(egyébként azonos koriulmények kézott), és 1 felhasznaldi lépést
valtozonak tekintiink. A szabalyozé hurok n szamu Ujraszamitasa
utan (az n szamu lehetséges felhasznaloi lépésb6l minden
esetben egy Iépést tekintve valtozénak), a szakértéi rendszer n
szamu lehet6séget general annak megvalositasara, hogy az
aktualis vércukorszintet a kivant szintre hozza. Azutan az n
alternativ javaslatot megvaldsithatosag szempontjabél értékelni
kell, a nem megvalésithatd javaslatok kizarasa celjabol (példaul
nem lehetséges negativ mennyiségi étel fogyasztasa), igy a
(110) jeld Iépésben a rendszer megadja a valasztasi
lehetéségekre adhaté ‘"legfeljebb n szama" érvénes és
megvalodsithato javaslatot.

Altalaban minél korabban valaszt javaslatot, tehat minél
hamarabb |ép egy helyzet kezelésével kapcsolatban, a
felhnasznalé szamara annal tébb lehetéség/javaslat  all
rendelkezésére. Masképpen kifejezve, az idé mulasaval
kevesebb és behataroltabb javaslat/lehetéség adodik, mivel a
felhasznalo helyzete egyre sulyosabba valik, tehat BGL szintje a
normal BGL szinttél egyre jobban eltér, ha a helyzetet nem
kezeli.

A fentebb leirt, kilénbdz6 hordozhatd/kézi miszerekbd|
allo rendszerben a javaslatok szlirésének egy masik lehetséges
Iritériuma lehet az, hogy a felhasznalé altal kivalasztott
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mlszercsoporton belil elérhetd és aktiv-e a javaslat
kivitelezéséhez szikséges meghatarozott késziilék. igy a
felhasznalé olyan javaslatokat kap, amik ténylegesen
veégrehajthatok.

Vegul a szakértéi rendszerben az idét tekintve
valtozénak - a tébbi paraméter azonos értéke mellett - a
rendszer ellenérzi, hogy egy adott idékeretben varhatéan
kialakulhat-e lehetségesen veszélyes helyzet. Ha igen, akkor a
rendszer a (111) jelii Iépésben figyelmeztetd jelzést ad.

A (112) jeli Iépésben a rendszer ellenérzi a
figyelmeztetd jelzébit beallitasat . Ha a teszt eredmeénye
igaz/igen (tehat a figyelmeztetd jelzébit értéke 1), a rendszer a
(113) jell lIépésben figyelmeztetd jelzést kild a felhasznalénak,
faggetlenil attél, hogy a felhasznalo éeppen kapcsolatba van-e a
rendszerrel, peldaul a felhasznalé figyelmét felkeltd
hangjelzéssel, és/vagy a megfeleld informacioét tartalmazé kijelz6
aktivalasaval. A jelzés leadasa utan az eljaras a (115) jeld
Iépésben folytatodik, amelyben a rendszer figyelmeztetést és
javaslatokat kuld a késébbiekben leirtak szerint.

Ha a (112) jelti lépésben az ellenérzés eredménye
negativ, a rendszer a (114) jel Iépésben egy masik tesztet
végez, annak megallapitasara, hogy a felhasznalé elérte-e a
rendszert. Ha nem, az eljaras a (101) jelt lépés kezdetétdl
folytatodik és a rendszer uj és/vagy aktualizalt bevitelre var,
mivel a jelenlegi helyzet nem kivanja meg a felhasznalé figyelmét
(a figyelmez-tetd jelzdbit értéke 0).

Ha a (114) jell Iépésben a teszt eredménye pozitiv és a
felhasznalé elérte/aktivalta a rendszert, a (115) jeld lépés

vegrehajtasa kévetkezik.
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A (115) jelli Iépésben a rendszer kijelzi a felhasznalonak
az érvényes és elvégezheté javaslatokat. Ha a megel6z6 Iépés a
(113) jeli lépés volt, az érvényes figyelmeztetések szintén
eljutnak a felhasznaléhoz, aminek a célja a riasztas, és a
felhasznalé azonnali valaszreakcidojanak a kivaltasa. A figyel-
meztetd jelzések lehet példaul olyan informacié, ami szerint a
felnasznalénak orvosi segitségrevan szilksége, vagy egy adott
hatoanyagot a leheté leghamarabb be kell vennie, stb.

A javaslatokat a rendszer példaul a 2a, 2b és 2¢ abrak
szerint vagy mas megfelelé formakban kézvetitheti.

A (116) jell lépésben rendszer varakozasi idd biztosit
arra, hogy a felhasznalé kivalasszon egyet a javasolt lépések
kézul.

A mozgastér generator felnasznaldja elé terjesztett
javaslatok mindegyike a felhasznalo vércukorszintjét a megfeleld
szintre hozza, de ez nem zarja ki azt, hogy a felhasznalé olyan
lehetéséget valaszt, amivel csak részlegesen kéveti a javasolt
lépést, példaul a javasolt adag bevétele helyett fele adag
hatéanyagot adagol, vagy tébb javaslatot teljesen vagy
részlegesen kombinal. Amikor a felhasznalé a valasztasat
megtette, a mozgastér generator ismét elvégzi a folyamatabra
szerinti lépéseket, igy frissiti az eérvényes javasliatokat, mivel uj
helyzet alakult ki. A javaslatok és valasztott lehetéségek példajat
lasd a 2a. abran.

Ha a felhasznalé azt valasztja, hogy nem hajt végre
miveletet, a rendszer végul "id6 lejart" allapotba keril, és ujra
lefuttatja a folyamatot az érvényes javaslatok frissitése céljabdél,
a felhasznalé utolso Iépése 6ta eltelt idé figyelembevételével.

Ezaltal a rendszer olyan lehetéségeket mutat be a
felhasznalénak, amelyek mindegyike megfelel a helyes
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életrendnek, és amelyek kézil kivalaszthatja a neki leginkabb
tetsz6t, és tovabbra is a megfelels és teljes kezelésben részesiil
ahelyett, hogy sajat elhatarozasabol a legkbnnyebb és
legvonzébb miiveletsort valasztana, ami rossz vagy elégtelen
lehet, és artalmas mellékhatasai lehetnek.

Tovabba a valasztasi lehetéségek miatt a paciens
inkabb azt érzi, hogy 6 iranyitjia a kezelést, és ez néveli a
kezelés gyoégyaszati értékét, wvalamint fejleszti a paciens
képességét arra, hogy a kezelését a mindennapi életébe
beillessze.

A 2a, 2b és 2c abrakon felhasznalodi csatoléegységek
lathatok, amelyek lehetéségek kézotti valasztasban kozvetitenek
a rendszer és a felhasznalé kéz6tt.

A 2a abra példa felhasznaléi csatoléegységre. Az abran
a (201) jellt oszlop kiulénboézé [(205)-(210) jeld] grafikai ikonokat
tartalmaz, amelyek mindegyike egy javqslat szerinti lehetséges
maveletet jel6l. A példaban szerepl6é (205)-(210) jelti ikonok
jelentése: gyorsan haté inzulin beadasa (205), lassabban hato
inzulin beadasa (206), adott tipusu tablettak (207) bevétele,
fizikai gyakorlatok elvégzése (208), taplalék felvétel (209),
valamint alkohol fogyasztasa (210). Ezeken kival, ha a
felhasznalénak rendelkezésére allnak, a rendszer tovabbi
ikonokat is bemutathat, mint példaul masik fajta tabletta
bevétele, hatdéanyag dozisanak inhalalasa, stb.

A (202) jeli oszlopban megjelenik a mozgastér
generator altal adott n szamu javaslat (megfelel az 1. abra (115)
jell 1épésének), amelyben a javasolt mlvelet elvégzése esetén
BGL aktualis értékét minden esetben a kivant BGL értékre
allitta. Ebben a példaban a mozgastér generator a
felnasznalonak/paciensnek a kévetkezd Javaslatokat teszi: 10
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egység (IU) gyorsan hatdé inzulin bevétele, 0 IU lassan haté
inzulin bevétele, két adott tipusu tabletta bevétele, 60 perces
gyakorlat elvégzése, 0 egység étel bevitele vagy 0 egység
alkohol bevitele.

A 203. oszlopban a felhasznaléi bevitelt jeléljok. Miutan
a felhasznalé kivalasztott egy lehetéséget és egy hozzatartozo
mennyiséget, a mozgastér generator a megvaltozott helyzet
alapjan frissiti a javaslatokat, és azokat kijelzi. A példaban a
felhasznalé 5 IU gyorsan hatd inzulin bevitelét valasztotta, és a
mozgastér generator a 202' oszlopban megjeleniti a frissitett
javaslatokat, amik az 0j helyzetben érvényesek, a felhasznald
valasztasanak figyelembevételével.

A 202' oszlopban szerepld frissitett javaslatok: tovabbi 5
IU gyorsan hat6 inzulin bevitele, 0 IU hosszan haté inzulin
bevitele, 1 adott tipusu tabletta bevitele, 30 perces gyakorlat
elvégzése, 0 egység étel bevitele vagy 0 egység alkohol bevitele.

A felhasznalé a 30 perces gyakorlatok végzését
valasztja, amit a 203' oszlopban abrazoltunk, és a modell ennek
megfeleléen frissiti a javaslatokat. A 202" oszlopban jelslt
javaslatok azt mutatjak, hogy miutan a felhasznalé elvégezte a
meghatarozott valasztasokat/lépéseket, a BGL értéknek a kivant
ertéknek kell lennie.

A 204. oszlopok az el6zd és késbébbi javaslatokat és a
felhasznaldi bevitelt abrazoljak, igy egymas utan at lehet
tekinteni a kilénb6z6 idépontokhoz tartozé értékeket.

Ezen specidlis felhasznaldi illesztés egy bizonyos
min6ségl vagy bizonyos felbontasu képernyét igényel. Kisebb
képernydjii mliszerekben mas, egyszerlibb megoldasok s
lehetségesek, példaul a 2c abran jelélt modon, akar az
el6z6ekben leirt megoldas helyett, akar azzal kombinalva.
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Masik megoldas szerint a kijelz6 egyszerre csak egy
[(201) jeld] ikon oszlopot, (202) jelli javaslatot és felhasznaldi
[(203) jell] bevitelt jelenit meg, és az eléz6 javaslatok és
bevitelek kozétt példaul futtatdé billenty(k segitségével lehet
keresni.

A felhasznal6é tébb kulénbdzé, altalaban ismert médon
viheti be az adatokat a talalmany specialis megvaldsitasai
szerint, példaul adatbeviteli tollal ellatott érintésérzékeny
képernyé, érzékeld blokk és kurzor a képernyén, stb.

Mivel az egységek a beteg szamara hordozhatdak,
nyilvanvalé, hogy fejlettebb beviteli eszkéz, példaul billentylizet
szamara adott esetben kevés hely maradhat. Ezért azt az
informaciot, amelyik nem vihetd be szabvanyositott alakban,
példaul a kezeléssel kapcsolatos személyes megjegyzéseket, a
beteg egy egyszer(i adatbeviteli eszké6z segitségével gépeli be
az egysegbe, és ez sziukség esetén egy listabol ujra
kivalaszthaté.

Elényés esetben a mozgastér generatorral kapcsolatban
a fent leirt mddon koélcsénés adatcserével ellatott, tébb
hordozhaté egységbdl allé rendszert alkalmazunk.

igy példaul a dozirozé kézvetitheti a bevitt adagot a
mozgastér generatort tartalmazé egységhez automatikusan vagy
felhasznal6i utasitasra, és a kilénb6z6 egysegek koézvetithetik
az élettani értékeket mutatdo mért értékeket automatikusan vagy
felhasznal6i utasitasra, példaul egy BGM kézvetitheti a meért
BGL-t bemené informacioként a mozgastér generatornak.

Ezenkival, az arra vonatkoz6 informacié, hogy mely
egységek vannak jelen és aktivak, tovabbithatd a mozgastér
generatort tartalmazé egységhez, amely igy csupan olyan
javaslatokat mutat be, amelyek jelen lévé és/vagy aktivalt egység



20 P,

alkalmazasara vonatkoznak, igy példaul, ha hosszan hato
inzulint tartalmazé dozirozé nem all rendelkezésre, a (206) jell
ikon és a megfelel$ javaslat egyaltalan nem jelzédik ki.

A 2b. abran olyan felhasznaléi csatoloegység példaja
lathat6, amelyben a mozgastér generator bemend informaciot
kap, aminek alapjan levezeti a javasolt miliveleteket. A
bemutatott (220) jelli oszlopban szerepldé (224) jeli ikonok a
BGM miszerb6l kapott értékeket tartalmazzak, a (225) jeld
oszlop pedig a felhasznaldé hémérsékleti értékeit. Egy adott
iddpontban meghatarozott megfelelé6 értékeket a (221) jell
oszlopban soroljuk fel, ebben a példaban 10,5 mmoél/l és 37,5°C
a BGM, illetve a hémérséklet értéke. A tébbi, (222) jelli oszlop
kulénb6z6 idépontokban meghatarozott értékeket mutat, ebben a
példaban nem adtunk meg értékeket. Adott esetben csupan a
meghatarozott értékkel rendelkez6 oszlopok jelennek meg a
felhasznaléi csatoloegységben, példaul azok, amelyek megfeleld
idébélyeg-gel rendelkeznek.

A 223 oszlopok a megel6zé és a késébbi felhasznaloi
bevitelt mutatjak, igy lehetséges a kilénbézd idépontokhoz
tartozo értékek k6zo6tti keresés.

Ezt az informaciét a mozgastér generator a tovabbi
informacidkkal egyutt arra hasznalja, hogy pontosabban becsiilje
a kivant glukézszintet, és értékelje az aktualis glukézszintet. A
bevitt hdémérsékletet a rendszer arra hasznalja, hogy
megallapitsa, hogy a felhasznalé lazas-e vagy sem, mivel ez
befolyasolja az inzulin szikséges mennyiségét.

Ezt az informaciét a felhasznald beviheti manualisan,
vagy beviheté automatikusan is, vagy mindkét modon, példaul
egy BGM miszerrel és/vagy egy adatcserélési eszkszzel
rendelkez6 hémeérséklet érzékelével, ami adatot cserélhet a
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mozgastér generator egységgel (ez az 1. 4bran megfelel a (103)
jelt Iépésnek).

A 2c abran egy masik tipusu felhasznaloi csatoldegység
lathaté, ami egy kisebb kijelz6héz inkabb alkalmas lehet. A
bemutatott (230) jelti grafikonon (231) jeld idétengely és harom
[(232) es (232’) jeli]] BGL szint lathatd, amiket a nap harom
kGlonb6z6 idépontjaban mértunk. Az elézéleg kapott BGL-ek a
(232) jell ertékek, a (232') jelli értéke pedig az aktualis
idopontban mért BGL. A BGL egy BGM-bél szarmazhat, és az
vagy automatikusan vagy manualis adatbevitellel atkeriul a
mozgastér generatorba, és a fentiek szerint mikédd szakertdi
rendszer bemend adatat képezi.

Bemutatunk tovabba két [(233) jeld, az inzulin doézisat
jelz8] savot, amiket korabban a felhasznald valasztott bevitelre,
a (232) jeld BGL értékek kijelzése utan. Az adagok (233) teljesen
vagy részlegesen megfelelhetnek a mozgastér generator altal az
adott id6pontokban javasolt értékeknek. Masik megoldas szerint
a felhasznalé teljes mértékben a sajat megitélése szerint is
bevihette a (233) jelld adagokat, és csupan megadta a hatbéanyag
doézisat és tipusat. Lehetséges, hogy a ténylegesen beadott (233)
jeld dobzisokat (az id6éponttal és az inzulin tipusaval egydutt)
felhasznal6i adatbevitel hatarozta meg, vagy azok a mozgastér
generatort tartalmazé egység és a beadast végzé dozirozé
k6zo6tti adatcsere eredményei.

A rendszer az 1. abraval kapcsolatban leirtak szerint
alkalmazza az el6zéleg kapott [(232) jelli] BGL értékeket és a
[(233) jeld] bevitt dézisokat az aktualis [(232’) jelli] BGL értékkel
egyutt, valamint tovabbi fontos bevitt adatokat, a felhasznalé
jovébeni BGL értékének megallapitasahoz, és a felhasznalé
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szamara a BGL jovébeni szintjének befolyasolasara egy vagy
tébb javaslatot allit eld.

A mozgastér generator szerint ebben a példaban a
felhasznalénak a [(233’) jelii] villogdé savban jelzett mennyiséget
kellene adagolnia. Ezen kivil mas helyen egyéb javaslatok is
megjelenhetnek. Az inzulin javasolt dézisa és tipusa
automatikusan tovabbithaté egy megfelelé dozirozéhoz, igy ha a
felhasznalé ezt a javaslatot teljes egészében kévetni kivanja,
csupan aktivéalja a dozirozén l1évé gombot, hogy a javasolt adagot
pontosan megkapja. Adott esetben a felhasznalé manualisan is
megadhatja a javasolt mennyiséget a dozirozén.

Tovabba a felhasznaldé valaszthat, hogy a javasolt
mennyiségnek csupan egy részét veszi be (ami szintén
tovabbithaté automatikusan a felhasznalé jelzésére), ha ezen
kival példaul fizikai gyakorlatokat is akar végezni. Miutan a
mozgastér generator feljegyezte, hogy a felhasznalé a hatéanyag
javasolt mennyiségének csak egy részét kivanja adagolni, a
szakértdi rendszer eszerint aktualizalodik, és az uj helyzetnek
megfeleléen uj javaslatokat general.

A 2a, 2b és 2c abrakkal kapcsolatban leirt felhasznaldi
csatoléegységek csupan példak és mas csatoléegységek is
alkalmazhaték. Adott esetben a felhasznaloi csatoléegység lehet
karakter alapu, grafika hasznalata nélkil, igy a rendszer
egyszeriibben megvalésithato.

A 3. abra egy modell alapjan mikédé szakértdi rendszer
vazlatos folyamatabrajat példazza.

Az inzulinfuggd cukorbeteg paciensek anyagcseréjének
leirasahoz szamos modellt javasoltak. Kidolgoztak ezekiviil olyan
rendszereket, amik inzulin alkalmazasaval szabalyozzak a

vércukorszintet.
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Az alabbiakban példaként bemutatunk egy szakért6i
rendszert, azonban korabban hasznalt mas szakértdi rendszerek
hasonl6 eredményekkel alkalmazhatok. A bemutatott szakértdi
rendszer részei: [(301), (302) jelii] bemend valtozok, (306) jeli
élettani értéekek és modell bemend adatok, (305) jeld javaslat
generator, a paciens altal végzett miiveletek (304), valamint egy
betegmodell (303), amiket az alabbiakban irunk le.

A szakértéi rendszerben megadunk egy (301) jeld,
-Kivant vércukorszint” bemend valtozét, amit elényds esetben
el6zbleg egy szakapold csoport vagy mas szakember hatarozott
meg. A (301) valtozé értéke hasonlé lehet egy egészséges ember
vercukorszintjéhez, de az életrend miatt el is térhet attél, példaul
az alacsony vércukorszint megelé6zése céljabél annal magasabb
is lehet.

A szakertdéi rendszer altal hasznalt tovabbi bemend
valtozé a (302) jell, a ,vércukor mért értéke”, ami a BGL értéke
adott idépontban.

A paciens megmérheti a BGL értékét ugy, hogy a
vércukor méreési valtozét (302) bizonyos gyakorisaggal méri vagy
folyamatos vércukorszint érzékelét alkalmaz. Az emberi
anyagcsere dinamikaja miatt a gyakorisagnak van egy bizonyos,
a szakertdi rendszer megfeleld6 mikodéséhez szikséges alsé
hatara.

A (303) jeli betegmodell a cukorbeteg paciens
anyagcseréjét jellemzé dinamikus modell. A (303) modell
tartalmazza a (306) jelti értékeket, ugymint a paciens sulya és
inzulin érzékenysége, ami betegenként valtozhat, és a szakapolé
csoporttal térténd két megbeszélés kdzo6tt allanddnak tekinthetd.
A (303) modell ezenkivul olyan (306) jelti bemené valtozékat is

tartalmazhat, mint lassan haté vagy gyorsan haté inzulin
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befecskendezése, cukorbetegség elleni oralis hatéanyagok
adagolasa, fizikai gyakorlatok végzése, taplalék felvétel, alkohol
bevitel és laz. A modell (306) jeli bemend adatainak bizonyos
kombinaciéja mellett a (303) modell leirja a vércukorszint idébeli
valtozasat. A (303) modell az emberi anyagcsere néhany
kulcsfontossagu allapotvaltozoéjat irja le.

A (305) jelli javaslat generalok megfelelnek egy
vezeérlérendszer szabalyozdinak. A (305) jell javaslat generalok
bemend valtozéi a [(301) jeld] kivant vércukorszint és a [(302)
jeld] aktualis vércukorszint ko6zétti kilénbség, valamint a
betegmodell allapotvaltozéi. A bemend valtozok megadasaval a
(305) jell javaslatgeneralék mindegyike javasol egy paciens altal
végzendd miveletet és a megfelels mennyiséget/adagot - egyen
bizonyos mennyiségl ételt, végezzen bizonyos ideig fizikai
gyakorlatokat, fecskendezzen be bizonyos mennyiségl gyorsan
haté inzulint, stb. - amint a (305) jeld javaslati kockakban
jeleztuk. A szakértéi rendszer a javaslatokat azzal a
feltételezéssel szamitja ki, hogy csak az egyik javaslat valésul
meg.

Amint azt a szakértéi rendszer (304) jeld lépésében
jeleztuk, az egyes lehetséges miiveletek k6zotti valasztas Végsod
dontését a paciens hozza. Valaszthatja azt, hogy koveti vagy
nem koveti a javaslatokat. Miutdan a paciens kivalasztotta
valamelyik javaslat teljes vagy részleges elfogadasat, (304) jeld
déntése manualis adatbevitellel, vagy valamelyik cukorbetegség-
specifikus készulék - a doziroz6 vagy a vércukorszint monitor -
kbzvetitésével automatikusan bekeril a betegmodellbe. A (303)
jeli betegmodell a megvaltozott helyzetnek megfeleléen uj
bemend valtozokat general a (305) jeli javaslatgeneralék

szamara.
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A 4. abran a jelen talalmany szerinti idéfuggé dinamikus
betegmodell részletesebb szemléltetése lathatd. Ezt a modellt
hasznélja a szakértéi rendszer, hogy megbecsiilje a BGL
jévébeni értékét.

A szakirodalomban szamos hasonlé modellt leirnak. Itt
az alapelvek szemléltetése céljabésl egy nagyon egyszerd, a jelen
talalmany szerz4jétél szarmazé modellt mutatunk be. Ezen
modell sziikség esetén részleteiben tovabbfejleszthets.

A (400) jeli modell a szénhidrat metabolizmus
dinamikajat szimulalja. Az alabbiak kézil egy vagy tébb bemend
adat alapjan mikoédik
e BGL
e hatéanyag doézisa
e hatdéanyag tipusa
e taplalék felvétel
e ital bevitele
o fizikai gyakorlatok
e id6bélyeg
e inzulin-érzékenység
e a felhasznalo testsulya
e vérnyomas
e hOmérséklet, valamint
e egyéb értékek.

A modellt agy allitjuk be, hogy az szimulalja a
felhasznal6 szénhidrat anyagcseréjét. A  valés allapot
szimulalasatol valo eltérést ugy keruljuk el, hogy a rendszert a
szakertdi rend-szerbdl szarmazéd frissitett adatok bevitelével
folyamatosan hangoljuk. A (400) jeli modell szerkezete a
szukseges meértékben megfelel az anyagcsere funkcidinak. Ezen
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megfelelés miatt a (400) jeli rendszer/modell képes a folyamatok
elérejelzésére, vagy akar a BGL jovébeni értékének becslésére.

A szakértéi rendszer folyamatosan értékeli a
felhasznalénak a megtehet6 miveletekkel kapcsolatos
szabadsagi fokat. A tarolt események alapjan a szakértéi
rendszer javaslatot tesz az elvégezhet6 gyakorlatok, és az
elfogyaszthaté taplalék mennyiségének hataraira.

Ha a javaslatokat a felhasznalé megerésiti (példaul a
kézi miszer kijelz6jén jelzi), ezt az informaciét a szakértdi
rendszer az algoritmus bemeneti informaciéjanak tekinti, és
felhasznalja a jovébeni javaslatokhoz.

Elonyds esetben a parbeszéd egy grafikus képernyd
kézvetitésével valdsithatdé meg, ami mutatja a megel6zd
eseményeket, az informacié bevitele pedig térténhet egy érintés-
érzékeny képernyén, vagy hagyomanyos billentylzettel.

Ahhoz, hogy a szakértéi rendszer a fentiekben leirt
javaslatokat és hatarértékeket megadhassa, szukség van arra,
hogy a szakértéi rendszer barmely ismert allapotbél a jévébeli
valtozasokra tudjon kdvetkezteni.

Ez a (400) jeli szénhidrat anyagcsere modell
hasznalataval lehetséges, ami a mozgastér generator koncepcié
kézponti eleme.

Az abran bemutatott (400) jelii modellben két extenziv
valtoz6 (készlet) szerepel: a (402) jel(i vércukor és a (401) jell
inzulin. Mindegyiknek van [(403), (403’) jell] forrasa és [(404),
(404’) jelt] nyel6je (vagyis sebességértékkel jellemezhets). A
(402) jell vercukor készlet forrasa a (403) jeli POG (glukoz
termelés), nyeléje pedig a (404) jeli UOG (glukoz felhasznalas),
az (401) jelld inzulin készlet forrasa a (403’) jeld POI (inzulin

termelés), nyel6éje pedig a (404') jeld UOI (inzulin felhasznalas),
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ahol a (403), (403'), (404) és (404’) értékek mindegyike a
sebességet szabalyoz6 valtozok fliggvényében idében valtozo.

A sebességeket szabalyozé paramétereket, példaul
taplalék, hatéanyag adagolas, fizikai gyakorlatok, stb., az alabbi
tablazatban adjuk meg.

A (400) jeli modell kifejezheté a (402) és (401) készlet
allapotokhoz tartozé differencialegyenletekkel, ezeket a
megfelel6 (403), (404) értékek szabalyozzak a (402) jell
vércukor készletnél, valamint a (403’) és (404’) értékek a (401)
jeld inzulin készletnél. Ebben a formaban a modellt egyszeriien
beépithetjuk egy mikroprocesszorba és barmely idéponthoz
tartozéan megjelenithetjitk a legfrissebb bevitelhez tartozo
eredményeket. |

A (400) modell differencialegyenletei a koévetkezé-
képpen fejezheték ki:

BBG(t) = BBG(t-dt) + (POG - UOG) ~ dt

BEMENO ARAMOK: POG = {(F,t)
KIMENO ARAMOK: UOG = g(BM+KD+IIUOG+E,t)

I(t) = I(t - dt) + (POl -UOI) " dt

BEMENO ARAMOK: POI = h(MPI,t)
KIMENO ARAMOK: UOI = j(HL,t)
A tényezbket az alabbi tablazatban magyarazzuk:

Tényezé Magyarazat [Egység |Miikdodés

Bemenet/Kimenet

D adagolas U Kimené informaciéo a felhasznalénak a
bevehetd lehetséges inzulin adagokrol.

Adott esetben a felhasznald beviheti az
inzulin kivant mennyiségét és a szak-

értoi rendszer megfeleld taplalék

bevitelt javasol. Az inzulin dézis
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adagolédsakor a szakértéi rendszer
automatikusan betélti az értéket a
modellbe és a becslés annak alapjan
térténik.

fizikai

gyakorlat

mol

A  felhasznalénak szbl6 kimeneti
informacio egy adott helyzetben
végezhetd gyakorlatokrél. Adott esetben
a felhasznalé informaciét adhat a
gyakorlat kivant mennyiségérél és a
szakert6i rendszer megfelelé taplalék
bevitelt javasol. Ha a felhasznalo
elfogadja a javaslatot, az bemenés
informacié6 a rendszernek, és a
szakert6i rendszer annak megfeleléen
végzi a szamitasokat.

A mélra valé atszamitast a szakértdi

rendszer végzi.

Etel bevitel

mol

Informacié a felhasznalénak egy adott
esetben bevihet6 ételrol. Ha a
felhasznalé elfogadja a javaslatot, ez
bemené informacié a szakértéi rendszer
szamara, és a szakértdi rendszer
eszerint végzi a szamitasokat. Adott
esetben a felhasznalé beviheti az étel
kivant mennyiségét, és a szakértsi
rendszer vagy inzulin adagolast vagy
gyakorlat végzését javasolhatja. A
molra valé atszamitast a szakértdi

rendszer végazi.
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Koncentracidék és szintek

BBG vércukor

mol

A glukéz szimulalt 0sszmennyisége a
vérben. A glukéz termelés és glitkoz
felhnasznalas id6 szerinti integralasaval
szamoljuk. A mérések ko6zétt igy
becsuljik a felhasznalé pillanatnyi BGL
ertékét. A méréseknél BBG értékét a

meért BGL szerint frissitjuk.

BGL Vércukor-

szint

mal/l

A BBG érték és a vér térfogata
hanyadosaként szamitjuk. A modelle]
becsulni tudjuk BGL eértékét valamely
id6-pontban, ez az érték nagyon fontos
a felhasznalénak, és barmikor megjele-
nithetd. Ha a felhasznalé elvégzi az
aktualis BGL mérését, a szakértoéi
rendszer az értéket automatikusan
betélti a modellbe, felulirja a becsilt
értéket és Gjrainditja a modellt.

Kezdd érték: 5 mmoél/l

I Inzulin

mol

Inzulinszint a testben.

A modell meg tudja becstilni az inzulin
szintet valamely id6pontban.
Kiszamitasa: az inzulin termelés és
fogyasztas integralasa az idoé szerint.

A kezdd értéket az orvos allitjia be
mérések alapjan, es az orvos
hitelesitheti a felhasznaléval valé

konzultacidk alkalmaval.

Sebességek

POG

Glukoz

mol/perc

Ezt az értéket a taplalék bevitel
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termelés

javasolt és a felhasznalé  altal
elfogadott mennyisége hatarozza meg.
Az id6é fuggvényében is valtozik, mivel
kilén-b6z6 tipusu ételek kuldnbozé

hatassal vannak a BGL valtozasara.

POI

Inzulin

termelés

mol/perc

Ezt az értéket a befecskendezett
inzulin mennyiségébégl szamitjuk, egy
konverziés tényezd (MPI) segitségével.
Az id6 fuggvénye is, mivel a killénbézé
tipust inzulinok kilénb6zé hatassal

lehetnek a BGL értékére.

uol

Inzulin
felhasznalas

moél/perc

Ezt az értéket az inzulinszint idében
exponencialis csdkkenésének felezési
ideje (IHL) hatarozza meg.

UoG

Glukoéz
felhasznalas

mol/perc

Ezt az értéket 4 tényezé befolyasolja:
az alapvetd anyagcsere (BM), a vese
diurézis (KD), az inzulin altal kivaltott
(NIUOG), a fizikai

glukéz fogyas

gyakorlat (E).

Allandé6 értékek és anyagatadasi funkcidok

BM Alapvet6 mol/perc |[Egyénekre jellemzd allando erték, amit

anyagcsere az orvos hataroz meg.
Jellemzé érték: 0.56 moél/perc

IHL inzulin perc Az inzulin anyagcserét altalaban
felezési felezési idével jellemzik.
ideje Jellemzd érték: 10 perc

HUOG A glukoz |moél/perc |Ez a tényezd a testben 1évd inzulin és
inzulin altal a verbél elfogyd glikéz kozoétti nem
okozott egyenes aranyossagot irja le. A
fogyasa tényezé mérhetd vagy a
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szakirodalombél nyerhet6.
KD vese mol/perc |Ez a tényezé a diurézis [gluko6z
diurézis kiGrulés a vizelettel] és a BGL ko6zétti
nem egyenes aranyossagot irja le. 10
mmol/l érték alatti BGL szinteken a KD
értéke 0. 10 mmoél/l érték feletti
értékeknél KD névekszik.
MPI mél/1U mél/1U Atszamitasi tényezé az  Inzulin
Nemzetk6zi Egységei és a mél kozott

A (400) jeld modell csak egy viszonylag egyszerii
peldaja a BGL jovbébeni értékeinek becslésére alkalmazhaté
modelleknek.

Adott esetben a modell és/vagy a szakértéi rendszer,
vagy azok részei egy nagyobb szamitasi kapacitassal rendel-
kez6, helyhezkététt egységen is telepitheték, ekkor a javasolt
valasztasi lehetéségek kiszamitasa céljabol ehhez az egységhez
tovabbitandék az adatok.

Az 5. abran a taldlmany szerinti megvalositast
tartalmazoé rendszer példaja lathaté.

Az abra tartalmazza a (20) jeli dozirozét (10) jeld
zaro6foglalattal, ahol a (10) jelt zarofoglalat egy megvalésitasban
funkcionalis kézponti egységként miikoédik. Az elényos
megvaldsitasban a mozgastér generator a funkcionalis kézponti
egységben talalhat6. A (10) jelli funkcionalis kézponti egység
rendelkezik a mikoédéshez és a javasolt lehetéségekbdl valo
valasztashoz szikséges (11) jell kijelzé eszkdzzel és (36) jeld
gombbal.

A (20) jelti egység hagyomanyos, dozirozéd, (12) jeli
adattovabbité és fogadd eszkbzzel ellatva. Ez lehetdvé teszi,
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hogy a (20) dozirozé tovabbitsa a tarolt adatokat, tehat az
adagolas datumat, id6épontjat, a hatdéanyag mennyiségét és
tipusat, a (10) jeld funkciondlis kézponti egységhez tarolas és
megjelenités céljabél, annak (12) jelG adatfogadd eszkézén
keresztil. A tovabbitott adatok ezenkiviil automatikusan bemené
informacidoként szolgalhatnak a mozgastér generator szamara,
igy a modell frissitddik és a felhasznald szamara az uj
helyzetnek megfelelé6 (j javaslatok/lehetéségek keriilnek a
kijelzére.

A (20) jelli dozirozé fogadhat is informaciot a (10) jeld
k6zponti egységtdl, a (12) jeli adatfogadd eszkézdn keresztill.
Ez az informaciéo lehet példaul a hatbanyag meghatarozott
mennyisége, a mozgastér generator altal adott javaslat szerint,
ha a felhasznal6 a javaslat szerinti teljes mennyiség bevételét
valasztja. A fogadott informacio alapjan a rendszer
automatikusan beallitia az adagolandoé hatéanyag helyes
mennyiségét, igy a paciensnek nem kell azzal foglalkoznia. Adott
esetben, ha a felhasznalé a javasolt mennyiségnek csupan egy
részét valasztja, jelezheti azt a (36) jeli billentylkkel vagy
k6zvetlenil a (20) jeltd dozirozén, miutan az adagolt mennyiség
informéacidéja, mint bemené adat atkerul a mozgastér
generatorhoz, és az a modell frissitésére hasznalja.

Az abra tartalmaz ezenkivil egy (30) jeld BGM-et,
aminek (34) jelt nyildsaba helyezheté az (52) jelti, a vérmintat
tartalmazo tesztcsik, amit azutan a (36) jeli  gomb
mikoédtetésével a (30) jeli BGM mér. A mérés eredménye
tarolodik, és megjelenik a (32) jeld kijelzén, vagy tarolas, és a
mozgastér generator-be valé bemend informacié, illetve a
nagyobb, (11) jeli képernydn térténd megjelenités céljabél a (12)

jeld tovabbité eszk6zén keresztul eljut a (10) jeld koézponti
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egységhez. A pacienshez ezzel egyidében eljuthatnak az adott
idészekra vonatkozé legutobbi eredmények.

Az (52) jeli teszt csikok az (50) jelii teszt csik tartaly
(95) jeltd uregében biztonsagosan tarthatok/tarolhatok, és ez a
tartaly a (31) jeli rogzitbkapcsokkal csatlakoztathaté a
miszerhez. Ezzel a tartozékkal biztosithaté, hogy mindig
rendelkezésre alljon teszt csik.

Az abran lathaté tovabba egy (40) jel( vérvételi eszk6z,
ami a (31) jeli rogzitbkapcsokkal eltavolithatd moddon
kapcsolédik a (30) jeli BGM-hez vagy az (50) jelii teszt csik
tartalyhoz. A (40) jelG vérvételi eszk6zt Ggy hasznaljuk, hogy
elész6r a (44) jeld markolaton keresztul feltdltjuk a vérvételi
miszert, majd lenyomjuk a (42) jeli gombot, ami elengedi a
Francke-landzséat, az megsérti a bért, igy vérminta vehetd. Ezzel
a kiegészitéssel a (40) jeli vérvételi egység mindig kéznél van.
Ennek az az elénye, hogy a vérvételi egység (40) mindig
rendelkezésre all vérminta vételhez és annak az (52) jell teszt
csikra valo felviteléhez. A teszt csik (52) ezutan a (34) jeld résen
keresztul a (30) jeli BGM miiszerbe helyezhet, ami megkezdi a
vérminta elemzéset, és az elemzés befejezése utan a (32) jeld
kijelz6n megjeleniti az eredményt. Nagyon hasznos, hogy a (30)
jeli BGM egység és a (40) jelli vérvételi miszer egyetlen
kompakt egységben &6ssze legyen kapcsolva, mivel egy BGM
miszert altalaban nem hasznalnak a vérvételi egység nélkul.

[ly médon, a mozgastér generator és a (20), (30) jeli
egyes egysegek szamara lényeges informacié automatikusan
kicserelédik a (10) jellG funkcionalis kézponti egység és a (20),
(30) jeld egyes egységek kozétt, ami biztositia a szakértéi

rendszer automatikus frissitését.
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Adott esetben lehetséges, hogy a mozgastér generator a
felhasznalonak csak azokat a Iehetéségeket jelenitse meg,
amiknek a megval6sitasahoz (szilkség esetén) van jelenlévd és
aktiv egyseg, példaul, egy bizonyos mennyiségl lassan haté
inzulin bevitelét csak akkor javasolja, ha jelen van a lassan haté
inzulint tartalmazé dozirozé, vagy egy dozirozé és egy lassan
hato inzulint tartalmazé patron. A funkcionalis kézponti egység
feladata, hogy nyilvantartsa a jelen Iév6 és aktiv egységeket.

Ha a funkcionalis kézponti egység és/vagy a mozgastér
generatort tartalmazé egység nem elérheté, a rendszer kijelélhet
uj kézponti egységet vagy egy uj mozgastér generatort az erre
vonatkozé informacionak a kijel6lt egység(ek)hez valéd
tovabbitasaval és/vagy aktivalasaval.

A 6. abran a taldlmany szerinti masik megvalositas
lathaté, ami két [(610) jeld] dozirozét tartalmaz. Ezek a
dozirozdk kilénb6zd tipust inzulint tartalmazhatnak (gyorsan és
lassan hat6 inzulint). Az abra tartalmaz ezenkivill egy (600) jell
egységet (602) jell kijelzével, és (601) jeli mikédteté gombbal.
Ebben a megvalésitasban a (600) jeli egység egyben a
funkcionalis kdézponti egység és a mozgastér generator is. A
(600) jelG egység el van latva egy BGM feladatainak ellatasahoz
szukséges egységekkel, és egy [(603) jeld] nyilassal a vérmintat
tartalmazo tesztcsikok szamara.

A (610) jeld dozirozok és a BGM egység, a felhasznalo
altal, példaul a (600) egységen megadott, bemené adatokkal
egyltt ellatjdk a mozgastér generatort a modellhez és/vagy
szakertéi rendszerhez tovabbitandé megfeleld bemend
informaciéval, igy a mozgastér generator megjelenitheti az igy

kapott valasztasi lehetéségeket a (602) jel(i kijelzon.



A 7. abra az adatcserére vonatkozé altalanos

alapelveket szemlélteti, a talalmany egyik megvaldsitasa alapjan.
Ebben a példaban a rendszer a kovetkezd hordozhatd
egységekbdl épul fel: funkcionalis kézponti egység, dozirozo,
BGM, valamint a tavolsagi egységekbdl: tavolsagi vevokészulék,
az orvos/szak-apol6 csoport késziléke és a helyhezkotott
egyseg, valamint a k6z6ttik 1évé adatatviteli csatlakozas.
A kbézponti egység iranyitjia a kézte és a tobbi miiszer kozott
végbemend informacié- és adataramlast, és &sszegyljti az
Osszes tébbi hordozhatdo egységtél szarmazé Iényeges
informaciot. Illyen adat és informaci6 lehet példaul a gyégyszer
mennyisége, a gyoégyszer tipusa, testnedv koncentracio,
idébélyeg (datum és idépont), és a tartozékleltar nyilvantartasa.
A beteg ezenkivil a fent leirt médon manualisan is bevihet az
étel mennyiségére, a fizikai aktivitAs meérésére vonatkozé
adatokat.

Ezek az adatok és informaciok azutan (a kézponti egy-
ségbe Dbeépithetd) adatcserélési csatlakozason keresztil
tovabbithatok kilsé egységekhez, példaul a beteg allapotanak
kévetésére hasznalt adatbazishoz, vagy egy szamitogéphez,
amivel a beteg folyamatosan nyomon kévetheti a kezelését. Adott
esetben a miszerek kélcs6ndsen kapcsolatot tudnak teremteni
egymassal.

Az adatbazisban Iévé informacié elérhetd egy orvos vagy
egy szakapold csoport szamara, akik egyszeriien és gyorsan
tudjak ellenérizni, hogy a beteg megfeleléen teljesiti-e példaul a
dietat vagy a kezelési eldirast, nyomonkovethetik a beteg
allapotanak valtozasat. Az orvos vagy a szakapold csoport
értesitést (példaul riasztast vagy figyelmeztetést és/vagy
valtozast a kezelési rendszerben) kiildhet a paciensnek, ha az



adatokbol nem megfelelé jovébeni allapotra kévetkeztetnek. A
pacienst ezen az uton értesithetik egy jévendé talalkozas
idépontjarol, vagy eligazitast adhatnak neki.

A rendszer lehetévé teszi az orvos vagy szakapold
csoport szamara, hogy adott helyzetben a paciensnek tébb
megoldas kozotti valasztasi lehetéséget adjon. A pacienst
peéldaul tajékoztatjak arrél, hogy a vércukorszintje/koncentracioja
igen magas, és a beteg valaszthat, hogy adott ideig tarté fizikai
gyakorlatokat végez, vagy adott mennyiségii, adott tipusu
gyogyszert vesz be. A valasztas lehetésége a beteg szamara azt
az érzest nyujtja, hogy jobban tudataban van a kezelésnek és
megnovekszik a kezelés gyégyaszati értéke.

A 8. abra két doziroz6t mutat be, és azok adatcserélési
utvonalait szemlélteti. A dozirozék atlagos paciens esetén
azonosak, egyikiik gyorsan haté, a masik pedig hosszabb hatasu
inzulint tartalmaz. A dozirozék tartalmaznak egy mikrovezérlét és
memoriat. A dozirozék taroljak a bennik 1évé inzulin tipusara
vonatkozé informéaciét. Ez az informacié vagy a dozirozoé altal
leolvasott érték, példaul a gyoégyszerpatronon lévé vonalkod,
vagy beviheti azt a beteg is. ily modon a dozirozé felépitése
lehetévé teszi, hogy nyilvantartsuk az inzulin  kezelésre
vonatkozo6 adatokat (az inzulin tipusa, mennyisége, idébélyeg).

Az egyik adagolén (73) jelli zaréfoglalat talalhato, ami
egy tovabbi inzulinpatron, injekcidstlk, stb. tartalyaul szolgal. Ez
a tartaly képes szamontartani sajat tartalmat, ami lehetévé teszi,
hogy a tartozékleltart folyamatosan frissithessiik, ahogyan ezt a
jelen leirasban mar ismertettik.

A masik adagolén talalhatéo [(74) jeli] zarofoglalat
tartalma egy BGM, mikrovezérlé és memoria. Ez lehetévé teszi,



hogy a [(74) jelli] zaréfoglalat nyilvantartsa a vércukor

A (71), (72) jeld dozirozék, és a (73), (74) jeli zarofog-
lalatok egyarant tartalmaznak csatoléegységet, ami lehetéve
teszi, hogy mindegyikiik adatcsere kapcsolatban vegyen részt. A
jelen példaban a funkcionalis kézponti egység tartalmazza a
mozgastér generatort, és az a (74) jeli BGM, ami a helyi csatolo
egységeken kivul tartalmaz egy olyan csatolé egységet is, amivel
kiils6 egységekkel tud adatokat cserélni, szabvanyos adatcsere
kapcsolatok uatjan (RS-232, WLAN [vezeték nélkili lokalis
halézat], telefon, mobiltelefon, személyhivé, miholdas kapcsolat,
stb.). A felsorolt adatcserélési kapcsolatok utjan a beteg
kezelésére vonatkozé adatok atviheték a paciens sajat [(80) jelu]
szamitogepére, vagy példaul a (75) jeld telefon rendszeren
keresztiil a paciensnek egy kézponti, (76) jeli szerveren l1évé
elektronikus gyoégyaszati dossziéjaba. A paciens innen
hozzaférhet a sajat kezelésére vonatkoz6 adatokhoz példaul egy
weboldalrol, egy [(77) jeli] helyhezkététt szamitogeép, [78 jell]
laptop, [(79) jell] kézi szamitogép, stb. segitségével. A paciens
kezelésere vonatkozé adatokhoz a betegen kiviill a szakapolast
végzd csoport is hozzaférhet. A paciens [(74) jeld] kézponti
egysége, azonkivil, hogy adatokat tovabbit a [(76) jelli] kozponti
szervernek, attol adatokat fogadni is képes.

A leirt rendszer elénye, hogy 3 szinten m(ikodhet:

Ha a paciens valamelyik [(71), (72), (73) vagy (74)]
készuléke adatcsere szempontjabdl nem elérheté, akkor az
nyilvantartja az adatokat.

Ha a paciens [(71), (72), (73), (74)] készulékei
adatcsere szempontjabdl hatotavolsagban vannak, a kezelésre
vonatkoz6 adatok eljutnak a (74) jeli koézponti egyseghez,
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lehetéve valik, hogy a paciens a kézponti egységtdl a kezelésére
vonatkozé attekintést, tovabba figyelmeztetést vagy riasztast
kapjon, ha az adatok alapjan veszélyes helyzet kialakulasa
varhaté.

Amikor a (74) jeli koézponti egység szabvanyos
adatcserélési kapcsolatokon keresztil dsszekdttetésbe kerul a
(76) jeli koézponti szerverrel, a kezelésre vonatkozé adatok
bekertulnek a paciens elektronikus gyogyaszati dossziéjaba. Ez
lehetévé teszi, hogy a kozponti szerveren miik6dd szakértdi
rendszer szikség esetén értesitse a szakapolé csoportot. A
szakapol6o csoport informaciét kualdhet a felhasznalénak, vagy
szikség esetén segitséget kuldhet.

Jol ismert az is, hogy a betegek biztonsaga érdekében a
gyogyaszati miszerek fejlesztése iddigényes feladat. Az a
megoldas, hogy a paciens (71), (72), (73), (74) készllékei k6zott
helyi adatcserét alkalmazunk, azzal az elénnyel is jar, hogy a
szabvanyos adatcserélési eszk6zok folyamatos fejlesztésével

csak a (74) jelid kézponti egységet kell Ujratervezni.



Szabadalmi igénypontok:

1. Eljaras egy felhasznalé tébb miveletbdl allé gyoégyaszati

6nkezelésében valé tamogatashoz, amelyben a szébanforgo

eljaras tartalmazza a kdvetkezd miveletet:

* a szbébanforg6 énkezelés szempontjabdl lényeges paraméterek
értéekeinek 6sszegylijtése egy vagy tébb adatbazisban,

azzal jellemezve, hogy a szébanforgd eljaras egy tovabbi lépést

tartalmaz:

» a szébanforg6 egy vagy tébb adatbazis alapjan két vagy tébb
muvelet kdzo6tti valasztasi lehetéség, valamint a két vagy tébb

muvelethez megfeleld érték biztositasa.

2. Az 1. igénypont szerinti eljaras, amely szébanforgd eljaras
része egy szobanforgd paraméterhez egy vagy tébb jovébeni

érték becslése.

3. Az 1-2. igénypontok szerinti eljaras, azzal jellemezve, hogy
a szobanforgd eljaras tartalmazza az egyik szébanforgd

paraméter egy vagy tébb jévébeli értékének becslését.

4. A 2-3. igénypontok szerinti eljaras, azzal jellemezve, hogy
az egy vagy tébb jévbbeli érték becslésének szébanforgs 1épését
az emberi metabolizmust leir6 dinamikus modell alapjan hajtjuk

végre.

5. A 2-3. igénypontok szerinti eljaras, azzal jellemezve, hogy a
szdébanforgd eljaras tovabbi lépése egy szakapolé

csoport/szakember/kézponti rendszer értesitése, ha a



szdbanforgé egy vagy tébb jovébeli érték koézul legalabb egy

kivul esik az elfogadhato értékek meghatarozott tartomanyan.

6. Az 1-5. igénypontok szerinti eljaras, azzal jellemezve, hogy

a szdbanforg6 eljaras tovabbi Iépései

e a szbébanforgé valasztasi lehetdségek koézil a szdobanforgo
felhnasznal6 altal kivalasztott egyik javaslat feljegyzése,
valamint a szobanforgé felhasznalé altal meghatarozott
megfeleld érték feljegyzése, tovabba

e a szobanforgdé feljegyzett valasztas és a megfeleld,
szbbanforgo feljegyzett érték gyljtése a szébanforgd egy vagy
tébb adatbazisban.

7. Az 1-6. igénypontok szerinti eljaras, azzal jellemezve, hogy
a szobanforgd eljaras tovabbi Iépése a kezelések idopontjara

utalo adatok gylijtése a szébanforgd egy vagy tébb adatbazisban.

8. Az 1-7. igénypontok szerinti eljaras, azzal jellemezve, hogy
a sz6ébanforgé eljaras tovabbi lépése a szakapolé
csoport/szakember/kézponti rendszer altal meghatarozott adatok

gyujtése a szdébanforg6 egy vagy tébb adatbazisban.

9. A 2-8.igénypontok szerinti eljaras, azzal jellemezve, hogy a
szobanforgé o6nkezelés a cukorbetegség kezelése, és a
szdbanforgd egy vagy tébb jévébeli érték a vércukorszint (BGL)
kalénb6zd jovbbeli idépontokban becsult értékeit jelenti.

10. A 9. igénypont szerinti eljaras, azzal jellemezve, hogy a
sz0banforg6 paraméterek az alabbiak kézul egy vagy tébb:

e vércukorszint (BGL),
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e adagolt hatébanyag mennyisége,

e adagolt inzulin mennyisége,

e hatbéanyag tipusa

e idbbélyeg,

o elfogyasztott taplalék mennyisége,
e elfogyasztott ital mennyisége,

e fizikai aktivitas mérdszama,

e inzulin-érzékenység,

e hémérséklet,

e vérnyomas, valamint

a szobanforgé felhasznalé testsulya.

11. Az 1-8. igénypontok szerinti eljaras, azzal jellemezve, hogy
a szébanforg6 paraméterek az alabbiak kézill egy vagy tébb:
e testnedv koncentracio,

e adagolt hatbanyag mennyisége,

e hatbdanyag tipusa,

e iddbélyeg,

o elfogyasztott étel mennyisége,

o elfogyasztott ital mennyisége,

o fizikai aktivitds mérészama,

e inzulin-érzékenység,

e hdmeérséklet,

e vérnyomas, valamint

a szobanforgdé felhasznalo testsulya.

12. A 11. igénypont szerinti eljaras, azzal jellemezve, hogy a
szébanforgd eljaras az alabbi hatéanyagok koziil egy vagy tébb
adagolasaval kapcsolatos:



e inzulin,

e novekedési hormonok,

e OHA (oralis hiperglicémias [magas vércukorszint elleni]
hatéanyag), valamint

e HRT (hormon helyettesité terapia).

13. Az 1-12. igénypontok szerinti eljaras, azzal jellemezve,
hogy a szébanforgd valasztasi lehetéségek a koévetkezdk
lehetnek

e lassan hat6 inzulin adagolasa,

e gyorsan haté inzulin adagolasa,

o tablettak adagolasa,

e tornagyakorlatok,

o étel fogyasztasa, valamint

o ital fogyasztasa.

14. Az 1-12. igénypontok szerinti eljaras, azzal jellemezve,
hogy a szbbanforgd eljaras tovabbi Iépése a paciens
6nkezelésében hasznalt tobb hordozhaté egység kozotti
adatforgalom iranyitasa, amely kezelés részei egy elsd miivelet
és legalabb egy masodik muivelet, a szébanforgé hordozhaté
egységek részei egy elsé egység az elsé6 mivelet elvégzéséhez,
valamint legalabb egy masodik egység a masodik mlivelet
elvégzésehez, és amely eljarasban
e mindegyik, a gyoégyaszati Onkezeléshez tartozé egység
rendelkezik eszkézzel az alabbiak kézil egy vagy tébb feladat
elvégzésehez: az adatok tarolasa, tovabbitasa, fogadasa,

feldolgozasa és megjelenitése,



e a rendszer utasitasra adatcserét kezdeményez a szébanforgé
egységek kozo6tt, és a szobanforgd adatcserét egy funkcionalis
kézponti egység szabalyozza,

e a szobanforgé funkcionalis kézponti egységet legalabb két
szoébanforgd egység koézul jeldljuk ki, valamint

» adatfeldolgoz6 egység kijelolése a legalabb két szdbanforgd
egység kézul, a tartalmazza a szébanforgé egy vagy tébb

adatbazist.

15. A 14. igénypont szerinti eljaras, azzal jellemezve, hogy a
szbbanforgd  készulékek ko6zo6tti  kolcsdnds  adatcserével
kapcsolatos vezérlés és nyomonkévetés szempontjabdl a
legmagasabb prioritdst program informaciot a szObanforgo

funkcionalis k6zponti egységben taroljuk/aktivaljuk.

16. A 14-15. igénypontok szerinti eljaras, azzal jellemezve,
hogy a szbébanforgé eljaras tovabbi Iépése Gj funkcionalis
kézponti egység kijelélése, ha az érvényesen kijel6lt kézponti

egység nem elérhetd.

17. A 14-16. igénypontok szerinti eljaras, azzal jellemezve,
hogy a szobanforgé eljaras tovabbi lépése (j adatfeldolgozo
egység kijelolése, ha az érvényesen kijel6lt feldolgozé egység

nem elérheté.

18. A 12-17. igénypontok szerinti eljaras, azzal jellemezve,
hogy a szébanforgé eljaras tovabbi lépése a szébanforgo
6nkezelés szempontjabdl lényeges paraméterek értékeit jelentd
szébanforg6 adatok atvétele a szobanforgd egységek kozil egy

vagy tébb egységtol.
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19. A 12-18. igénypontok szerinti eljaras, azzal jellemezve,
hogy a szdbanforgé eljaras tovabbi Iépése egy vagy tébb jelen
lévé és aktiv hordozhaté egység kivalasztasa az 6sszes
hordozhat6 egység koézul, valamint a megfelel valasztasi lehetd-
ségeknek csupan a kivalasztott egy vagy t6bb hordozhato egyseg

szamara torténd tovabbitasa.

20. Szamitégépes rendszer olyan program végrehajtasanak
képességével, amely program futtatasakor a szamitogép

végrehajtja az 1-19. igénypontok szerinti eljarast.

21. Szamitégéppel olvashaté adathordozé, az azon régzitett
programmal, amely program futtatasakor a szamitoégép

végrehajtja az 1-19. igénypontok szerinti eljarast.

A meghatalmazott
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