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Tato diplomovÆ prÆce se zabývÆ designem 
de�brilÆtoru. JednÆ se o lØka�ský p�ístroj pro obnovu 
sprÆvnØho srde�ního rytmu. NÆvrh respektuje sou�asnou 
produkci, ale m�l by upoutat vlastním pojetím. SamotnØ 
�e�ení spo�ívÆ v kombinaci manuÆlního de�brilÆtoru      
a pln� automatickØ jednotky. Pou�itelnost by tak m�la 
zahrnovat celou �kÆlu odbornosti. NÆvrh je zpracovÆn 
komplexn� p�i dodr�ení ve�kerých aspekt� pro 
konstrukci de�brilÆtoru. 

PrÆce je dopln�na podrobnou re�er�ní studií shrnující 
historii de�brilace a rozbor sou�asnØ produkce. Jsou takØ 
p�ilo�eny plakÆty nÆvrhu a model v m��ítku 1:1. 

klí�ovÆ slova: de�brilÆtor, lØka�skØ za�ízení, design

This master�s thesis deals with design of de�brillator. 
It is a medical device for restoration of proper heart 
rhythm. The proposal respects the current production, 
but should draw their own concepts. The actual 
solution consisting in a combination of manual and 
fully automatic de�brillator. Applicability should include         
a wide range of expertise. The proposal is completely 
prepared in compliance with all aspects of construction 
of de�brillator.

The work is complemented by a detailed literature 
search of studies showing the history of de�brillation 
and analysis of current production. They are also 
accompanied by posters of design proposal and a model 
in 1:1 scale.

keywords: de�brillator, medical devices, design

BIBLIOGRAFICK` CITACE

POKORNÝ, M. Design de�brilÆtoru. Brno: VysokØ u�ení 
technickØ v Brn�, Fakulta strojního in�enýrství, 2010. 95s.         
Vedoucí diplomovØ prÆce doc. akad. soch. Miroslav 
Zvonek, Art.D.





M@Q?F

Design de�brilÆtoru 11



M@Q?F

Bc. Martin Pokorný12

ÚVOD . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
          STAVBA SRDCE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
          NEMOCI SRDCE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
     CO JE TO DEFIBRIL T̀OR . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
1. VÝVOJOV` ANALÝZA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
          1.1.  PATENT PRVN˝HO KARDIOSTIMUL T̀ORU . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
          1.2.  PRVN˝ ÚSP��NÉ DEFIBRILACE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
          1.3.  PATENTOV`N˝ DEFIBRIL T̀ORU U N`S . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
          1.4.  N`STUP AUTOMATICKÝCH DEFIBRIL T̀OR� . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
2. TECHNICK` ANALÝZA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
          2.1.  Z`KLADN˝ �`STI DEFIBRIL T̀OR� . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
                         2.1.1.  OvlÆdací sk�í� . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
                         2.1.2.  Elektrody . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
                         2.1.3.  Baterie . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
          2.2.  DRUHY DEFIBRIL T̀OR� . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
                         2.2.1.  ManuÆlní de�brilÆtor pro nep�ímou srde�ní masÆ� . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
                         2.2.2.  ManuÆlní de�brilÆtor pro p�ímou srde�ní masÆ� . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
                         2.2.3.  Poloautomatický de�brilÆtor pro nep�ímou srde�ní masÆ� . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
                         2.2.4.  Automatický de�brilÆtor pro nep�ímou srde�ní masÆ� . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
                         2.2.5.  Implantovaný kardiostimulÆtor . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
                         2.2.6.  Externí kardiostimulÆtor . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
           2.3.  ROZBOR SOU�ASNÉ PRODUKCE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
                         2.3.1.  Medtronic Lifepak 20 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
                         2.3.2.  Metrax Primedic De�Monitor XD . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
                         2.3.3.  Welch Allyn PIC 50 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
                         2.3.4.  Zoll R-series . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
3. DESIGNERSK` ANALÝZA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
          3.1.  VÝROBN˝ POSTUP . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
          3.2.  MATERI`LY . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
                         3.2.1.  ABS (akrylonitril-butadien-styren) . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
                         3.2.2.  Titan . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
          3.3.  DISPLEJ . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
                         3.3.1.  LCD (liquid crystal display)  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 
                         3.3.2.  ELD (elektroluminescent display) . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 
          3.4.  Z`KLADN˝ PARAMETRY . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
          3.5.  CENY DEFIBRIL T̀OR� . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
4. PODM˝NKY N`VRHU . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
          4.1.  NEDOSTATKY SOU�ASNÝCH DEFIBRIL T̀OR� . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
          4.2.  VIZE VLASTN˝HO �E�EN˝ . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
          4.3.  STANOVEN˝ PO�ADAVK� NA P�˝STROJ . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

15
16
16
18
19
20
21
22
23
25
26
26
26
26
27
27
27
27
28
28
28
28
28
29
29
30
31
32
32
32
33
33
33
33
34
34
35
36
36
37



M@Q?F

13Design de�brilÆtoru

5. VARIANTN˝ STUDIE DESIGNU . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
          5.1.  MO�NOSTI USPO�`D`N˝ . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
                         5.1.1.  Koncepce 1 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
                         5.1.2.  Koncepce 2  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
                         5.1.3.  Koncepce 3  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
          5.2.  VÝB�R NEJVHODN�J�˝ KONCEPCE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
          5.3.  ROZBOR VARIANT . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
                         5.3.1.  Varianta 1 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
                         5.3.2.  varianta 2 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
6. ERGONOMICKÉ �E�EN˝ . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
         6.1.  STRU�NÝ DEFIBRILA�N˝ POSTUP . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
         6.2.  PO�ADAVKY NA MANU`LN˝ DEFIBRIL T̀ORY . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
         6.3.  ERGONOMIE JEDNOTLIVÝCH PRVK� . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
                        6.3.1.  Ergonomie de�brilÆtoru . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
                        6.3.2.  Ergonomie elektrod . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
                        6.3.3.  Ergonomie pediatrických nÆstavc� . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
7.  KOMPOZI�N˝ �E�EN˝ . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
          7.1.  VÝCHOZ˝ TVAR . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
          7.2.  TVAROV`N˝ JEDNOTLIVÝCH KOMPONENT . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
                         7.2.1.  TvarovÆní elektrod . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
                         7.2.2.  TvarovÆní sdru�enØho panelu . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
                         7.2.3.  TvarovÆní dví�ek konektor� . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
                         7.2.4.  TvarovÆní dví�ek tiskÆrny . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
                         7.2.5.  TvarovÆní madla . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
                         7.2.6.  TvarovÆní reproduktor� . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
          7.3.  �E�EN˝ ZADN˝ �`STI . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
8.  BAREVNÉ A GRAFICKÉ �E�EN˝ . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
          8.1.  BAREVNOST . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
          8.2.  GRAFIKA DISPLEJE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
          8.3.  POPIS POU�ITÝCH SYMBOL� . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
          8.4.  UM˝ST�N˝ LOGA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
9.  KONSTRUK�N�-TECHNOLOGICKÉ �E�EN˝ . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
          9.1.  POU�˝VAN` TECHNOLOGIE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
          9.2.  DISPLEJ . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
                         9.2.1.  ZobrazovÆní informací . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
          9.3.  BATERIE . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
          9.4.  OVL`DAC˝ SK�˝� . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
          9.5.  ELEKTRODY . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
          9.6.  TISK`RNA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
          9.7.  KONEKTORY . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

39
40
40
40
41
41
42
42
42
43
44
45
46
46
47
48
49
50
50
50
51
51
52
52
53
53
55
56
56
58
58
59
60
60
61
61
62
64
64
65



Bc. Martin Pokorný14

                         9.7.1.  EKG . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
                         9.7.2.  SpO2 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
                         9.7.3.  NIBP . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
                         9.7.4.  Terapeutický kabel . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
                         9.7.5.  SystØmový kabel . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
                         9.7.6.  Sí�ový kabel . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
10.  ROZBOR OSTATN˝CH FUNKC˝ . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
          10.1.  TECHNICKÉ ASPEKTY . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 
          10.2.  ESTETICKÉ ASPEKTY . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
          10.3.  ERGONOMICKÉ ASPEKTY . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
          10.4.  EKONOMICKÉ ASPEKTY . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
          10.5.  PSYCHOLOGICKÉ ASPEKTY . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
          10.6.  SOCI`LN˝ ASPEKTY . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Z`V�R . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
SEZNAM POU�ITÉ LITERATURY . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
SEZNAM OBR`ZK� . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
SEZNAM P�˝LOH . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

65
65
66
66
66
67
69
70
71
72
73
74
74
77
79
81
87



ÉTMB

15Design de�brilÆtoru



ÉTMB

Bc. Martin Pokorný16

Obr. U.1  Umíst�ní srdce v lidskØm t�le

STAVBA SRDCE

Abychom v�bec pochopili, k �emu slou�í za�ízení 
zvanØ de�brilÆtor, je t�eba si na œvod ve stru�nosti 
popsat lidskØ srdce a jeho �innost.

Srdce je centrem systØmu, který plní transportní 
funkci krve. Je ulo�eno uprost�ed hrudníku. NachÆzí se 
mezi plícemi, brÆnicí a hrudní kostí. MÆ tvar ku�ele, jeho� 
hrot sm��uje doleva dol�. LevÆ polovina srdce se tiskne 
k hrudní kosti a k �ebr�m. Ta pravÆ je pak situovÆna ke 
stran� brÆnice.

Srdce je dutý svalový orgÆn o velikosti p�sti, 
tvo�ený �ty�mi dutinami, kterØ jsou navzÆjem 
odd�leny  chlopn�mi. Ty zabezpe�ují, aby krev tekla 
jen jedním sm�rem. NÆraz krve na uzav�enØ chlopn� 
p�i koordinovanØm stahu srde�ní svaloviny síní nebo 
komor sly�íme jako srde�ní ozvy. PravÆ a levÆ sí� tvo�í 
horní polovinu srdce, pravÆ a levÆ komora tvo�í jeho 
dolní polovinu. St�ny síní mají men�í svalovinu ne� st�ny 
komor, proto�e vykonÆvají men�í �innost.

NEMOCI SRDCE

I kdy� moderní medicína postupuje stÆle výrazn� 
dop�edu, na onemocn�ní srdce a cØv umírÆ stÆle více lidí. 
Na kardiovaskulÆrní nemoci umírÆ nejvíce lidí v �eskØ 
Republice. To tvo�í p�es polovinu v�ech œmrtí u nÆs, co� 
je více ne� na rakovinu, œrazy a infek�ní nemoci sou�asn� 
a srdce samo je odpov�dno za tØm�� t�etinu v�ech 
œmrtí. Za posledních n�kolik desetiletí výrazn� p�ibylo 
srde�ních chorob a tato tendence je nejvíce znatelnÆ ve 
vysp�lých zemích s vysokým �ivotním standardem. Je 
to dÆno do zna�nØ míry zp�sobem �ivota jaký �lov�k             
v dne�ní dob� vede. 

Zvý�enØ riziko srde�n�-cØvního onemocn�ní 
ovliv�uje hladina cholesterolu v krvi (a� u� zvý�enÆ 
LDL - low density lipoprotein nebo sní�enÆ HDL � high 
density lipoprotein), vysoký krevní tlak, cukrovka, 
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norm§ln² c®va

ateroskler·za

ateroskler·za s
krevn² sraģeninou

Obr. U.2  Ateroskleróza

Obr. U.5  KomorovÆ �brilace

Obr. U.4  KomorovÆ tachykardie

Obr. U.3  NormÆlní srde�ní rytmus

obezita, kou�ení, nedostatek pohybu, stres a podobn�. 
NicmØn� srde�ní �innost ovliv�ují taktØ� vrozenØ vady 
a genetika.

Nej�ast�j�í onemocn�ní, kterØ vedou k selhÆní 
srde�ního svalu jsou ateroskleróza nebo-li kornat�ní cØv, 
komorovÆ tachykardie a �brilace komor.

První jmenovanÆ je d�sledek p�edev�ím nezdravØho 
zp�sobu stravovÆní a jednÆ se o ischemickou nemoc 
srdce. Do st�ny tepny se uklÆdají tukovØ lÆtky, kterØ 
zu�ují její pr�chodnost, co� mÆ za d�sledek nedostate�nØ 
prokrvení a zÆsobu kyslíkem �ivotn� d�le�itých orgÆn�, 
to vede k jejich trvalØmu po�kození. Ve v�t�in� p�ípad� 
dochÆzí k akutnímu infarktu myokardu. Ten se vyskytuje 
�ast�ji u mu�� ne� u �en a jeho výskytu p�ibývÆ takØ          
s rostoucím v�kem. Infarkt myokardu m��e být první 
znÆmkou ischemickØ srde�ní nemoci, ale asi u poloviny 
nemocných p�edchÆzejí srde�ní potí�e nej�ast�ji ve 
form� anginy pectoris. U v�t�iny nemocných dochÆzí         
k prvním p�íznak�m nemoci v œplnØm klidu. LØ�ba 
spo�ívÆ v diet�, v absolutním klidu a vyvarovÆní se 
jakýchkoliv pohyb�, kterØ by ztí�ily ob�h krve.

Ve zbylých dvou p�ípadech není srdce schopno plnit 
svou funkci v d�sledku nekoordinovaných stah�.

U �brilace komor mohou vzniknout jako nÆsledek 
ischemickØ nemoci, œrazem elektrickým proudem, p�i 
operacích srdce, prudkým nÆrazem na hrudník nebo 
t�eba i intoxikací. Nejrychlej�ím lØ�ebným zÆsahem je 
ostrý œder p�stí do hrudníku v oblasti srdce. P�etrvÆvÆ-
li tato arytmie i nadÆle je nutnØ pou�ití elektrickØho 
impulsu v podob� de�brilÆtoru. To je jeden z hlavních 
œkol� resuscitace posti�enØho p�i nÆhlØm selhÆní 
srdce. De�brilace provedenÆ do �edesÆti sekund od 
za�Ætku vzniku arytmie bývÆ zpravidla dostate�nÆ. 
Energie elektrickØho výboje z de�brilÆtoru v�ak musí být 
maximÆlní.

P�i komorovØ tachykardii ohro�uje nemocnØho              
s po�kozeným srdcem mo�nost vzniku �brilace komor, 
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Obr. U.6  Zavedení kardiostimulÆtoru

Obr. U.7  Mimot�lní kardiostimulÆtor

zevní 
baterie
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srdcevĩtok do
aorty

vĩtok z lev®
komory

ś²d²c² jednotka koĤn² vstup pro pohon Ľerpadla

proto musí být lØ�ebný zÆsah rychlý. Tato arytmie 
je pom�rn� citlivÆ na lØ�bu elektrickým výbojem 
z de�brilÆtoru, proto m��e být energie ni��í ne�                                    
u de�brilace p�i �brilaci komor.

�Velký pokrok v lØ�ení t�chto p�í�in p�ineslo 
zavedení elektrických kardiostimulÆtor�. Pou�ívají se jak                                       
k do�asnØ stimulaci p�i akutním infarktu myokardu,   
tak i k stimulaci trvalØ. Pro tento œ�el se stimulÆtory 
operativn� implantují pod k��i �lov�ka. Ze stimulÆtoru je 
elektrický signÆl veden vhodným vodi�em do elektrody 
upevn�nØ na povrchu srdce, v�t�inou na pravØ komo�e 
nebo je skrze �íly zaveden do pravØ komory.

První zp�sob vy�aduje dosti velký chirurgický zÆkrok 
pro umíst�ní elektrod a vlastního stimulÆtoru, obvykle 
pod klí�ní kost.

DruhØho zp�sobu se vyu�ívÆ tØm�� výlu�n� nebo� 
elektrody lze zavØst do srdce cestou obvyklou pro 
srde�ní katetrizaci a vlastní generÆtor impuls� m��e 
být umíst�n p�echodn� mimo t�lo pacienta. Pro trvalou 
stimulaci se implantuje na hrudník pod klí�ek, kdy je 
elektroda zavedena podklí�kovou �ilou do srdce. 

Srde�ní stimulÆtory bu� vysílají podn�ty trvalØ 
rychlosti, kterÆ byla jednou pro v�dy nastavena nebo 
za�nou podn�ty vysílat teprve tehdy, kdy� se funkce 
komor zastaví.� [1]

CO JE TO DEFIBRIL T̀OR

De�brilÆtor je lØka�ský p�ístroj, který vyu�ívÆ elektrický 
výboj vedený do srdce p�es dv� elektrody p�ilo�enØ ka�dÆ 
z jednØ strany hrudníku pacienta. Tento výboj je schopen 
zru�it �brilaci komor nebo komorovou tachykardii, kv�li 
kterým není srdce schopno plnit svoji funkci, a obnovit 
tak sprÆvný srde�ní rytmus. P�i pr�chodu elektrickØho 
proudu srdcem dojde ke zbavení elektrickØ aktivity 
v�ech bun�k ve svalu a to zajistí srdci p�evzít kontrolu 
nad pravidelnou �inností. S p�ihlØdnutím k d�j�m uvnit� 
srdce po zÆstav� je de�brilace nejœ�inn�j�í v prvních 
minutÆch po vzniku srde�ních onemocn�ní.
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Obr. 1.2  �Hymanator�

Obr. 1.1  Hyman�v kardiostimulÆtor

1.1.  PATENT PRVN˝HO KARDIOSTIMUL T̀ORU

Mezníkem v tomto oboru byl rok 1930, kdy si 
nechal doktor Albert Hyman patentovat první um�lý 
kardiostimulÆtor, který stimuloval srde�ní puls pomocí 
hrudní sondy (obr. 1.1). Tento mu� si dal za cíl vytvo�it 
tento p�ístroj v tak malØ velikosti, aby se dal snadno 
p�enÆ�et a mohl ho mít ka�dý lØka� v�dy u sebe pro 
p�ípad pot�eby. Jeho p�ístroj produkoval elektrický 
proud vedený p�ímo do srdce jehlou pronikající skrze 
hrudní st�nu, tak�e srdce po zÆstav� za�alo op�tovn� 
tlouct. Vyvinul ho se svým bratrem, in�enýrem. Byl 
ovlÆdaný to�ením kliky a pru�inou, kterÆ otÆ�ela 
dynamo a to generovalo stejnosm�rný proud. A�koli 
bylo za�tít�no mnoha publikacemi, lØka�skÆ spole�nost 
ho neuznÆvala. Koncept byl takØ nesmysln� kritizovÆn 
za to, �e se staví proti p�irozeným konvencím. Jeho 
p�ístroj se vyrÆb�l pouze lokÆln�. Verze ovlÆdanÆ 
�havícími bateriemi vyrÆb�la �rma Siemens. Tato verze 
byla œsp��n� otestovÆna, p�esto se o ní v N�mecku psala 
nep�íznivÆ kritika. B�hem druhØ sv�tovØ vÆlky Hyman 
neœsp��n� nalØhal na americkØ vojenskØ nÆmo�nictvo, 
aby podporovalo jeho výrobek pro zÆchranu �ivota 
umírajících vojÆk�. 

Zatímco se pou�íval jeho první um�lý stimulÆtor, 
Hyman tvrdil, �e se svým bratrem navrhli a postavili 
n�kolik jiných model�, a�koli pouze jeden byl kdy 
popsÆn a publikovÆn v lØka�skØ literatu�e. Byla nalezena 
pouze fotogra�e (obr. 1.2) bez jakØhokoliv popisu. 
Byla to fotogra�e od p�enosnØ jednotky, kterou 
pravd�podobn� vyrÆb�la �rma Adlanco, mate�skÆ 
spole�nost Siemensu, ve spole�nØ tovÆrn� v N�mecku. 
Byla dlouho pova�ovÆna za jednotku vyrÆb�nou 
koncem t�icÆtých let devatenÆctØho století, kterÆ byla 
testovÆna pro v�t�í komer�ní vyu�ití. Tato skute�nost se 
v�ak nepotvrdila. Odborný poradce z �rmy Siemens �ekl, 
�e tento stimulÆtor by nevykonÆval zamý�lenou funkci 
a �e ve�kerØ vyrobenØ modely byly zni�eny b�hem 
druhØ sv�tovØ vÆlky. P�ekvapiv� jeden výtisk Popular 
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Obr. 1.3  Beck�v p�ístroj

Science z �íjna roku 1933 obsahoval samostatný �lÆnek 
týkající se Hymanova stimulÆtoru. S tímto �lÆnkem 
byla uve�ejn�na fotogra�e Hymanova bratra Charlese 
k�ísícího neznÆmØho mladíka. V pozadí tØto fotogra�e 
se nalØzal stimulÆtor, který byl vyrÆb�n o pÆr let pozd�ji.

1.2.  PRVN˝ ÚSP��NÉ DEFIBRILACE

Za p�evratný byl pova�ovÆn rok 1947. Pr�kopník 
kardiovaskulÆrní chirurgie Claude Beck v Clevelandu 
o�ivil p�i chirurgickØm zÆkroku p�es otev�ený hrudník 
�trnÆctiletØho chlapce pomocí de�brilace srdce. 

Chlapec byl p�ijat doktorem Claudem Beckem kv�li 
vrozenØ vad� hrudního ko�e a p�i jejím odstra�ovÆní  se 
chlapci nÆhle zastavil puls. PotØ pomocí de�brilÆtoru             
a elektrod p�ipevn�ných p�ímo k srdci obnovil chlapcovu 
srde�ní �innost. NicmØn�, p�i pou�ití tohoto velkØho 
a t��kØho de�brilÆtoru s elektrodami p�ilo�enými po 
stranÆch srdce dochÆzelo prokazateln� k po�kození 
bun�k srde�ního svalu. 

První externí de�brilace p�es uzav�enou hru� prob�hla 
v roce 1954, kterou vedl doktor William Milnor a doktor 
William Bennett Kouwenhoven. Ti pracovali na vývoji 
p�ístroje, který by byl schopen obnovit �innost lidskØho 
srdce p�i zÆstav�. Testovali r�znØ elektrickØ proudy, pulsy 
a elektrody k tomu, aby na�li ideÆlní kombinaci, kterÆ by 
vrÆtila rychlost œder� do normÆlní frekvence. V�ichni 
zœ�astn�ní sledovali efekt elektrod na protilehlých 
stranÆch hrudi. Kouwenhoven a Milnor zjistili, �e proud 
ve skute�nosti tekl daleko lØpe vodorovn�, kdy� pou�ili 
výboj de�brila�ního kondenzÆtoru k o�ivení srdce psa. 
Po stovkÆch laboratorních pokus� vyvinuli takový model, 
který byl schopen provÆd�t de�brilaci na lidech. Jejich 
za�ízení vÆ�ilo neuv��itelných devadesÆt kilogram�.
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První œsp��nou de�brilaci u �lov�ka provedl o dva roky 
pozd�ji Paul Maurice Zoll. Jednalo se o �ty�icetiletØho 
mu�e, kterØho postihl infarkt myokardu, ale po zÆsahu 
doktor� �il dal�ích osmnÆct let

S tímto œsp�chem se dostavil i dlouho o�ekÆvaný efekt 
v podob� povzbuzujícího vývoje, kdy velkØ spole�nosti 
provÆd�li dal�í experimenty, kterØ vedly k výrob� 
de�brilÆtoru, který by byl nejen p�enosný, ale takØ levný. 
I Kouwenhoven pokra�oval ve svØm výzkumu a vytvo�il 
men�í model, který vÆ�il pouhých dvacet kilogram�           
a byl napÆjen pomocí malých baterií. 

1.3.  PATENTOV`N˝ DEFIBRIL T̀ORU U N`S
    
Zlomový pro kardiochirurgii v na�í zemi byl rok 

1962, ve kterØm profesor Bohumil Pele�ka z pra�skØho 
Institutu KlinickØ a ExperimentÆlní Medicíny sestrojil 
první p�enosný bateriový de�brilÆtor a spolu se Zde�kem 
Bla�kem si ho nechali patentovat. 

�Dosavadní p�ístroje pro p�ímou i nep�ímou 
de�brilaci m�li zna�nØ rozm�ry a vÆhu a zÆrove� takØ 
velkou spot�ebu elektrickØ energie. Mimo to impulsy, 
kterých tyto p�ístroje u�ívaly, nebyly optimÆlní vzhledem 
k po�kození srdce. Ani de�brilÆtor s impulsovým 
autotransformÆtorem, který si nechal patentovat ji� 
d�íve, zcela neodstra�oval tyto nedostatky. 

Jeho nový vynÆlez tyto nevýhody odstra�oval tím, 
�e vhodn� volil hodnotu induk�nosti a kapacity obvodu 
a takØ tím, �e induk�nost byla tvo�ena jako tlumivka 
navinutÆ na izola�ním jÆd�e. PodstatnØho zmen�ení 
�kodlivØho p�sobení elektrickØho impulsu na srdce 
a sní�ení vÆhy celØho p�ístroje dosÆhl tím, �e vhodn� 
zvolil hodnoty kondenzÆtoru a induk�nosti tak, aby 
doba trvÆní de�brila�ního impulsu byla v rozmezí p�ti 
a� dvaceti milisekund. Tento p�enosný kondensÆtorový 
de�brilÆtor se sklÆdal z proudovØho zdroje, na který 
byl p�ipojen m�ni� nap�tí, kterým se nap�tí zvy�ovalo. 
Na výstupu m�ni�e nap�tí byla p�es ochranný odpor 
p�ipojena sada paralelních kondensÆtor�, ve kterých se 
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Obr. 1.4  Pou�ití AED

shroma��ovala elektrickÆ energie, dodÆvanÆ m�ni�em. 
ElektrickØ kondensÆtory byly p�ipojeny p�es kontakt 
spína�e a p�es tlumivku na de�brila�ní elektrody. Po nabití 
kondensÆtoru ze zdroje nap�tí tvo�enØho akumulÆtory 
a m�ni�em se kondensÆtor po sepnutí kontaktu vybil 
p�es tlumivku a de�brila�ní elektrody do t�la pacienta. 

Za�ízení podle novØho vynÆlezu bylo proti do tØ doby 
znÆmým de�brilÆtor� výhodnØ zejmØna tím, �e nÆkladný 
a t��ký impulsový autotransformÆtor byl nahrazen 
lehkou tlumivkou, kterÆ m�la men�í elektrickØ ztrÆty 
a za�ízení tím m�lo v�t�í œ�innost, tak�e se dalo celØ 
za�ízení snadno napÆjet i z bateriovØho zdroje. Tím bylo 
takØ mo�nØ zmen�it hodnotu kapacity kondensÆtoru na 
polovinu. Vhodným zvolení hodnot obvodu se dosÆhlo 
takovØho tvaru impulsu pro de�brilaci, �e se zna�n� 
sní�ilo po�kození srdce. Tato výhoda vynikla zejmØna p�i 
opakovÆní de�brilace.�[2]

1.4.  N`STUP AUTOMATICKÝCH DEFIBRIL T̀OR�

Zatím poslední pr�lomový okam�ik nastal v USA 
v roce 1979, kdy byl ve�ejnosti p�edstaven první 
automatický externí de�brilÆtor, �ím� se za�ala psÆt 
historie de�brilace v laickØ resuscitaci.

V tØ dob� byly automatickØ externí de�brilÆtory 
s œsp�chem pou�ívÆny v praxi zdravotní zÆchrannou 
slu�bou bez lØka�skØ kvali�kace. MasovØ roz�í�ení 
zaru�ilo a� rozhodnutí americkØho prezidenta Clintona, 
který podepsal zÆkon, jen� zaji��oval prÆvní ochranu 
laickým poskytovatel�m první pomoci. Díky tomuto 
zÆkonu se za�ali automatickými externími de�brilÆtory 
hromadn� vybavovat p�edev�ím leti�tní haly, vlÆdní 
budovy, velkÆ obchodní st�ediska, sportovní stadiony, 
�koly a ve�kerÆ prostranství, kde se shroma��ovalo 
velkØ mno�ství lidí. Umíst�ní takto velkØho po�tu t�chto 
za�ízení m�lo p�inutit �irokou laickou ve�ejnost, aby se 
nau�ila s t�mito p�ístroji zachÆzet. NÆhlÆ srde�ní zÆstava 
m��e zastihnout kohokoliv a kdykoliv, bez ohledu na 
v�k �i fyzickou zÆt��.   
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První takto vybavenÆ budova se v �eskØ Republice 
objevila v roce 2002. De�brilÆtor byl umíst�n u vchodu 
a výrazn� barevn� ozna�en. Doufejme, �e s p�ibývajícím 
�asem budou automatickØ externí de�brilÆtory tak 
b��nØ, jako t�eba hasící p�ístroje.
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Obr. 2.1  Medtronic Lifepak 15

Obr. 2.2  PÆdlovØ elektrody

Obr. 2.3  NiCd baterie

2.1.  Z`KLADN˝ �`STI DEFIBRIL T̀OR�

2.1.1.  OvlÆdací sk�í�
Lehký plastový kryt, který obsahuje výkonný 

generÆtor. Obecn� se uvÆdí, �e dodaný elektrický výboj 
je vygenerovaný vysokonap��ovými obvody z energie 
ulo�enØ v baterii v ovlÆdací sk�íni. Tato baterie m��e 
vyvinout nap�tí a� o velikosti sedm tisíc volt�. Elektrický 
výboj tak m��e být v rozmezí od dvou do �ty� set joul�. 
DÆle jsou pod tímto krytem umíst�ny ti�t�nØ obvody, 
regula�ní elektronika, ovlÆdací tla�ítka. TypickØ ovlada�e 
na de�brilÆtorech zahrnují kno�ík pro nastavení síly 
výboje, tla�ítko pro výb�r energie, tla�ítko pro nabití        
a vybití energie.

2.1.2.  Elektrody
Jsou sou�Æsti skrze kterØ de�brilÆtor doru�uje energii 

do srdce pacienta. Dostupných je n�kolik druh� od 
ru�ních pÆdel, p�es vnit�ní pÆdla, a� po nalepovací 
elektrody, ve kterých je integrovaný vodivý gel. Velikost 
elektrod ovliv�uje tok proudu. V�t�í elektrody vytvo�í 
men�í odpor a dokÆ�í tak do srdce p�ivØst více proudu. 
Jeliko� je k��e nep�íli� dobrý vodi�, je zapot�ebí pou�ít 
speciÆlní gel mezi elektrodou a pacientem, aby velikost 
proudu vedenÆ k srdci byla co mo�nÆ nejv�t�í. Dal�í 
funkcí tohoto gelu je, aby nedochÆzelo k popÆleninÆm 
poko�ky. 

2.1.3.  Baterie
V de�brilÆtorech jsou u�ívanØ r�znØ druhy baterií. 

Jedním z t�chto druh� jsou lithiovØ baterie. Konstrukce 
t�chto baterií zahrnuje spojení vícenÆsobných �lÆnk�. 
Pro de�brilÆtory jsou �lÆnky vytvo�eny z lithia a oxidu 
si�i�itØho. Kv�li p�ístupu kyslíku je lithium zformovÆno do 
tuhØho skupenství a je do n�j p�idÆn oxid si�i�itý. Tento 
�lÆnek je potØ hermeticky uzav�en, aby nedochÆzelo        
k œniku dioxidu sirnØho. V jednØ baterii jsou umíst�ny 
�ty�i takovØto �lÆnky spolu s osmi ampØrovou pojistkou 
z d�vodu bezpe�nosti.
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Obr. 2.4  CardioLife TEC 7700

Obr. 2.5  Spectral Engineering AED

2.2.  DRUHY DEFIBRIL T̀OR�

2.2.1.  ManuÆlní de�brilÆtor pro nep�ímou
srde�ní  masÆ�
Druh de�brilÆtoru s vestavným elektrokardiogramem, 

ze kterØho lØka� diagnostikuje stav srdce. Ten si pak na 
zÆklad� osobních znalostí a zku�eností a zavedených 
sm�rnic sÆm ur�í, jak velkou sílu pou�ije na obnovu 
sprÆvnØ srde�ní �innosti. Tyto výboje jsou do srdce 
pacienta vedeny p�es deskovØ elektrody upevn�nØ 
na hrudi pacienta. Jeliko� tento typ vy�aduje detailní 
lØka�skØ znalosti, jsou tyto jednotky po�ívÆny tØm�� 
výhradn� v nemocnicích. 

2.2.2.  ManuÆlní de�brilÆtor pro p�ímou srde�ní
masÆ�
Tato verze je p�ímým nÆstupcem de�brilÆtoru Clauda 

Becka. Je prakticky identickÆ s verzí pro nep�ímou srde�ní 
masÆ� s tím rozdílem, �e elektrický výboj je dodÆvaný 
skrze vnit�ní elektrody, kterØ jsou v p�ímØm kontaktu se 
srdcem. Z t�chto d�vod� se tyto de�brilÆtory nachÆzejí 
zcela výhradn� v nemocnicích na opera�ních sÆlech, 
kde je hru� otev�enÆ nebo m��e být rychle otev�ena 
p�ítomným chirurgem.     

2.2.3.  Automatický de�brilÆtor pro nep�ímou
srde�ní masÆ�
Tato varianta je snadnÆ na pou�ití a je zalo�enÆ 

na výpo�etní technice, kterÆ je navr�enÆ k tomu, aby 
analyzovala srde�ní rytmus sama a potom poradila 
u�ivateli jak silný výboj je nutný k obnov� srde�ního 
rytmu. Jsou navr�eny k u�ívÆní laickými osobami, kterØ 
nemají �ÆdnØ nebo jen zÆkladní znalosti s obsluhou 
de�brilÆtoru. Nevýhodou automatických jednotek je 
�asovÆ prodleva, kterÆ je zapot�ebí k diagnostikovÆní 
srde�ního rytmu. 
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Obr. 2.7  Velikost kardiostimulÆtoru

Obr. 2.8   Medizintechnik LifeVest

Obr. 2.6  Philips HeartStart OnSite

2.2.4. Poloautomatický de�brilÆtor pro nep�ímou
srde�ní masÆ�
Tyto jednotky jsou kompromisem mezi manuÆlním 

a pln� automatizovaným de�brilÆtor�m. Jsou v�t�inou 
u�ívÆny v p�ednemocni�ní pØ�i profesionÆly jako jsou 
zdravotníci a zÆchranÆ�i. Tyto p�ístroje mají vlastnosti 
jak automatizovaných jednotek, tak i manuÆlních verzí, 
kdy je lØka� schopen u�init vlastní rozhodnutí namísto 
po�íta�e. N�kterØ verze jsou takØ schopnØ fungovat jako 
stimulÆtor tepovØ frekvence a vykonÆvat dal�í funkce,       
u kterých je po�adovÆna kvali�kovanÆ obsluha.  

2.2.5.  Implantovaný kardiostimulÆtor
TakØ znÆmý jako automatický vnit�ní srde�ní 

de�brilÆtor. Tato za�ízení jsou implantÆty podobnØ 
stimulÆtor�m (mnohØ tuto funkci vykonÆvat mohou). 
Tyto p�ístroje neustÆle monitorují pacient�v srde�ní 
rytmus a automaticky vydÆvÆ elektrickØ výboje p�i 
r�zných zatí�eních, aby zabrÆnily hrozícím arytmiím 
podle toho, jak p�ístroj naprogramovÆn. Mnoho 
moderních za�ízení dokÆ�e rozli�ovat �brilaci komor, 
komorovou tachykardii a dal�í srde�ní nepravidelnosti.  

 
2.2.6.  Externí kardiostimulÆtor
P�enosný de�brilÆtor pro nep�ímou srde�ní masÆ�, 

který je no�ený jako vesta. Jednotka monitoruje 
pacient�v srde�ní puls dvacet �ty�i hodin denn�                     
a automaticky dodÆvÆ elektrický výboj, jestli�e je to 
pot�ebnØ. Toto za�ízení se pou�ívÆ hlavn� u pacient� 
�ekajících na implantovaný kardiostimulÆtor. AktuÆln� 
vyrÆbí tyto p�ístroje pouze jedinÆ spole�nost a ty jsou 
pak v omezenØ dostupnosti. 

2.3.  ROZBOR SOU�ASNÉ PRODUKCE

2.3.1.  Medtronic Lifepak 20
Je p�ední sv�tový pr�kopník v oblasti de�brila�ní 

technologie. JednÆ se o poloautomatický de�brilÆtor 
s monitorem, který ke svØ prÆci vyu�ívÆ softwarový 
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Obr. 2.9  Medtronic Lifepak 20

Obr. 2.10  Metrax Primedic De�Monitor XD

Obr. 2.11  Welch Allyn PIC 50

algoritmus k detekovÆní srde�ního pulsu pacienta 
a informuje u�ivatele o tom, zda je mo�nØ aplikovat 
elektrický výboj. P�ístroj byl vyvinut zejmØna pro pou�ití v 
nemocni�ních prost�edích, proto je k de�brilaci pacienta 
pomocí tohoto za�ízení v�dy nutný kvali�kovaný 
personÆl. �Lifepak 20 mÆ vysoce intuitivní ovlÆdÆní, �ím� 
je usnadn�no rychlØ pochopení a pou�ití v de�brilaci  
mÆlo trØnovaným zÆchranÆ��m. Je vybaven adaptivní 
bifÆzickou technologií, kterÆ na zÆklad� pacientovy 
impedance p�izp�sobí dØlku trvÆní a nap�tí výboje.�[3]

2.3.2.  Metrax Primedic De�Monitor XD
Kombinuje konstrukci, kterÆ je kompaktní                                        

a d�v�ryhodn� vyzkou�enÆ v praxi s nejvy��ím mo�ným 
stupn�m bezpe�nosti a jednoduchým ovlÆdÆním. Spl�uje 
kritØria jako jsou extrØmn� robustní kryt s pohodln� 
p�ístupnými ovlada�i, nízkÆ vÆha, komplexní software, 
kterÆ vyvíjeli odborníci n�kolik let. Je konstruovÆn pro 
extrØmní situace i hrubØ zachÆzení. Z tohoto d�vodu 
je vypln�n p�nou, kterÆ absorbuje nÆrazy a kryt je 
vyroben z vysoce odolnØho plastu. Vnit�ní technologie 
je tak spolehliv� chrÆn�na p�ed ranami a z�stÆvÆ pln� 
funk�ní i p�i vystavení nep�íznivým okolnostem. Co se 
týkÆ elektrod, vyu�ívÆ Primedic malou novinku. D�tskØ 
elektrody jsou zde integrovanØ do elektrod pro dosp�lØ 
pacienty a nevy�adují vlastní adaptØr. S tímto inova�ním 
mechanismem m��e lØka� snadno a rychle p�em�nit 
d�tskou elektrodu v dosp�lou.

2.3.3.  Welch Allyn PIC 50
PIC (Portable Intensive Care) je v první �ad� ur�ený pro 

pou�ití odbornými profesionÆly, kte�í mají zku�enosti se 
zÆchranou lidských �ivot�, v�dí jak pe�ovat o kardiaky, 
um�jí �íst EKG k�ivky a podobn�. Je u�ívaný k lØ�b� 
�brilace komor a komorovØ tachykardie a není vhodný 
pro pou�ití na d�tských pacientech. Tento typ je primÆrn� 
ur�ený pro pou�ívÆní v nemocnicích, ale je mo�nØ ho 
v nalØhavých p�ípadech pou�ít i v sanitce p�i doprav� 
pacienta. Toto za�ízení v sob� kombinuje manuÆlní              
a poloautomatický de�brilÆtor, elektrokardiogram (EKG), 
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Obr. 2.12  Zoll R-series

externí kardiostimulÆtor, pulsní oximetr k m��ení obsahu 
kyslíku v krvi, m��ení krevního tlaku a monitorovÆní 
dechu. Byl navr�ený tak, �e umo��uje kdykoliv do 
budoucna dodate�nØ p�ipojení dal�ích funkcí. Za�ízení 
se tak m��e rozr�stat podle pot�eb u�ivatele. 

2.3.4.  Zoll R-series
P�i de�brilaci je obtí�nØ na monitoru rozeznat 

sprÆvný srde�ní rytmus p�i kompresích hrudních. Tento 
de�brilÆtor je vybaven funkcí, kterÆ umo��uje lØka�i 
zobrazit srde�ní rytmus ani� by p�eru�il masÆ� srdce. 
Elektronika od�ltruje ruchy, kterØ zkreslují rytmus srdce 
a zobrazí zÆkladní k�ivku bez toho ru�ivØho elementu. 
To výrazn� zp�es�uje ur�ení diagnózy a ur�ení dal�ího 
postupu. Zoll R takØ informuje o sprÆvnØ rychlosti                  
a hloubce stla�ovÆní hrudníku v reÆlnØm �ase. Díky tØto 
zp�tnØ vazb� lØka� ihned ví, jak dob�e �i �patn� si vede   
a m��e rychle p�izp�sobit komprese ke zlep�ení pr�toku 
krve.  
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Obr. 3.1   GranulovanØ ABS

3.1.  VÝROBN˝ POSTUP

ZÆkladní design de�brilÆtoru zahrnuje ovlÆdací sk�í�, 
zdroj energie, elektrody a kabely. TýkÆ se to pouze t�chto 
za�ízení pou�itých v nemocnicích a ve vozech rychlØ 
zÆchrannØ slu�by.

P�i výrob� t�chto sou�Æstí musí být pou�ito 
biokompatibilních materiÆl�, proto�e tento p�ístroj 
dochÆzí do styku s t�lem pacienta. MatriÆly si z hlediska 
farmakologie musejí zachovÆvat stÆle svØ p�vodní 
vlastnosti, musejí být netoxickØ, musejí se dÆt sterilizovat 
a musejí plnit svØ funkce v r�znorodých podmínkÆch. 
Proto v drtivØ v�t�in� p�ípad� bývÆ ovlÆdací sk�ín� 
vyrobeny z tvrzenØho plastu p�ípadn� ze slitiny 
lehkých kov�. Elektrody jsou z titanu a silikonovØho 
kau�uku. Mikroelektronika je zhotovenÆ z upravených 
k�emíkových polovodi��. PrimÆrní materiÆly pou�itØ p�i 
konstrukci baterie jsou nikl, kadmium, zinek, oxid si�i�itý 
a oxid mangani�itý. 

De�brilÆtory jsou komplikovanÆ za�ízení. Výrobci 
do zna�nØ míry spolØhají na jednotlivØ dodavatele, 
kte�í produkují konkrØtní sou�Æsti. Tyto sou�Æsti jsou 
potØ posílanØ k výrobci, který z nich sestaví kone�ný 
výrobek.

3.2.  MATERI`LY

3.2.1.  ABS (akrylonitril-butadien-styren)
Výhodou tohoto materiÆlu je, �e kombinuje pevnost   

a tuhost akrylonitrilu a styrØnu s hou�evnatostí 
butadienu. Tento materiÆl je �Æruvzdorný, nÆrazuvzdorný, 
ale p�edev�ím zdravotn� nezÆvadný co� je pro tento 
výrobek zÆsadní vlastnost. OdolÆvÆ takØ kyselinÆm, 
louh�m, olej�m, se kterými se v tomto oboru �asto 
setkÆvÆme. FinÆlní vlastnosti jsou do jistØ míry ovlivn�ny 
podmínkami, za kterých je materiÆl zpracovÆvÆn. 
OdlØvÆní za vysokØ teploty zvy�uje lesk a odolnost proti 
�Æru zatímco odlØvÆním za nízkØ teploty získÆme v�t�í 
odolnost proti nÆrazu a pevnost. MateriÆl lze vyrÆb�t        
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Obr. 3.2  Princip LCD displeje

Obr. 3.3  ELD displej

v jakØkoliv barv� i tØm�� �irý a v r�znØ drsnosti povrchu. 
Proti charakteristickým rys�m stÆrnutí se do materiÆlu 
p�idÆvají antioxidanty. MateriÆl je vhodný pro tento 
œ�el takØ pro svou malou ovlivnitelnost okolní teplotou            
a vlhkostí prost�edí. Jeho výroba je sice p�ibli�n� dvakrÆt 
nÆkladn�j�í ne� výroba tvrzenØho polystyrenu, ale mÆ 
daleko lep�í vlastnosti.        

3.2.2.  Titan
Titan je pom�rn� tvrdý lehký kov s mimo�Ædnou 

odolností proti korozi. Je takØ výborným vodi�em 
elekt�iny. ZejmØna pro poslední dv� jmenovanØ vlastnosti 
se pou�ívÆ pro výrobu elektrod k de�brilÆtor�m. Titan 
je zdravotn� nezÆvadný, proto je vyu�ívÆn k výrob� 
chirurgických nÆstroj� a kostních implantÆt�. Jednou          
z jeho mÆla nevýhod je, �e jeho výroba je zna�n� 
�nan�n� nÆro�nÆ z d�vod� reakce s kyslíkem, vodíkem, 
uhlíkem  a  dusíkem za zvý�enØ teploty. 

3.3. DISPLEJ

K ovlÆdací sk�íni pat�í neodmysliteln� displej pro 
zobrazovÆní informací o stavu pacienta. Ten se u t�chto 
p�ístroj� pou�ívÆ bu� LCD nebo ELD.

3.3.1.  LCD (liquid crystal display) 
Je zalo�en na principu tekutých krystal� vrstvených 

mezi polariza�ními �ltry a sklen�nými deskami. Krystaly 
jsou ty�inkovØ molekuly, kterØ te�ou jako kapalina                  
a lÆmou sv�tlo jako k�i��Æl. Orientace �ltr� ur�uje jak 
sv�tlo prochÆzí krystaly. LCD display je nenÆro�ný na 
spot�ebu elektrickØ energie, proto�e sta�í nepatrnØ síly  
k pohybu molekuly krystalu. Proto je vhodný k pou�ití 
do p�ístroj� fungujících na baterie. 

3.3.2.  ELD (elektroluminescent display) 
Tento displej vyu�ívÆ tenkØ vrstvy fosforu, proto je 

jeho zobrazení výhradn� �luto�ernØ. Poskytuje velmi 
ostrý a jasný obraz a velký pozorovací œhel. Pou�ívÆ 
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Obr. 3.4  AED PARAMEDIC CU ER-3

se p�edev�ím pro pr�myslovØ stroje, palubní desky 
automobil� a lØka�skØ p�ístroje. 

3.4.  Z`KLADN˝ PARAMETRY

Pro uvedení p�íkladu jsem pou�il konkrØtní parametry 
de�brilÆtoru Medtronic Lifepak 20

Rozm�ry: 213 x 262 x 262 mm (v x � x h)
VÆha: 6.6 kg (pln� vybavený)
Velikost displeje: 115 x 85 mm

P�ístroj je napÆjen ze sít� a mÆ vnit�ní zÆlo�ní baterii. 
NovÆ pln� nabitÆ vnit�ní zÆlo�ní baterie umo�ní do 
okam�iku vybití nÆsledující provoz:

MonitorovÆní: 120 min
MonitorovÆní (bez pulzní oximetrie): 135 min
MonitorovÆní (s kardiostimulací): 70 min
De�brilace (výboje 360J): 90 min

3.5.  CENY DEFIBRIL T̀OR�

Ceny de�brilÆtor� se li�í podle kategorie a podle 
výbavy. De�brilÆtory jsou obecn� drahÆ za�ízení a jejich 
cena se pohybuje od desítek tisíc a� do �Ædu statisíc�.
Pro nÆzornost. Cena nejprodÆvan�j�ího automatickØho 
de�brilÆtoru  AED PARAMEDIC CU ER-3 �iní 85 860,-  
bez dan�. Cena implantovaných kardiostimulÆtor� se 
dostÆvÆ p�es milion korun.
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4.1.  NEDOSTATKY SOU�ASNÝCH DEFIBRIL T̀OR�

U de�brilÆtor� se vyskytuje nedostatk� hned n�kolik. 
NejednÆ se o nijak zÆva�nØ vady z hlediska funk�nosti, 
ale spí�e o p�ekÆ�ky p�i jeho pou�ívÆní.

Prvním z t�chto problØm� je, �e p�ístroj není nikdy 
umíst�n ve vý�ce o�í �ím� je sní�ena jeho dobrÆ �itelnost. 
P�itom na ode�tení informací z displeje zÆvisí œsp�ch 
de�brilace. Dal�í nevýhodou je zdlouhavÆ vým�na 
elektrod. Do de�brilÆtoru jsou v�dy primÆrn� zapojeny 
elektrody pro dosp�lou osobu a v p�ípad� p�íjmu dít�te 
se ztrÆcí �as p�i vým�n� elektrod. U n�kterých výrobc�  
bývÆ problØm v nedostate�nØ ochran� elektrod proti 
necht�nØmu dodÆní výboje do t�la zachra�ující osoby. 
Posledním a z mØho hlediska asi nejpodstatn�j�ím 
problØmem je �asovÆ prodleva, kterÆ vznikÆ p�i ode�tu 
informací z displeje de�brilÆtoru. 

Cílem mØ diplomovØ prÆce je tyto nedostatky 
eliminovat nebo alespo� minimalizovat do takovØ míry, 
aby byly de�brilÆtory do budoucnosti schopny p�enØst 
ve�kerý sv�j potenciÆl p�i zÆchran� lidských �ivot�. 

4.2.  VIZE VLASTN˝HO �E�EN˝

Jestli�e rozeberu vý�e uvedenØ nedostatky 
podrobn�ji, pak první problØm, a to �patnou �itelnost 
displeje, lze vy�e�it hned n�kolika zp�soby. Naklopení 
displeje pod ur�itým œhlem nebo naklopením celØho 
de�brilÆtoru tím, �e by jeho zÆkladna s �elní stranou 
nesvírala pravý œhel jak je tomu u mnoha dne�ních 
typ�. T�etí mo�ností je uva�ovat displej oto�ný do v�ech 
œhl� pomocí kloubovØho �epu, podobn� jak je tomu 
dnes u n�kterých fotoaparÆt�. Osobn� bych se p�iklÆn�l                    
k variant� s naklopenou zÆkladnou. 

Druhý problØm bych ne�e�il vym��ovÆním celých 
elektrod, ale pouze pou�itím vhodnØho nÆstavce. Nad 
konkrØtním �e�ením jsem doposud neuva�oval.

Odstran�ní nedostate�nØ ochrany p�ed necht�ným 
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výbojem spo�ívÆ v tom, aby nevodivÆ �Æst elektrody 
kryla co nejvíc povrchu lidskØ p�sti a zamezovala 
kontaktu s elektrodou p�ípadn� s t�lem pacienta. Její 
provedení bude zÆle�et na �nÆlním nÆvrhu samotnØho 
de�brilÆtoru. 

Poslední problØm popisuje situaci, kdy mÆ lØka� 
p�ilo�eny elektrody na t�lo pacienta, ale lØka� sÆm 
je oto�ený k de�brilÆtoru a vyhodnocuje informace 
z displeje k tomu, aby ur�il jak dÆle postupovat, 
pop�ípad� �ekÆ na pokyn personÆlu kdy dojde k nabití 
p�ístroje. Zde dochÆzí k �asovØ prodlev�, kterÆ sni�uje 
pravd�podobnost œsp��nØ de�brilace. Tento neduh 
bych odstranil za�len�ním displeje do samotných 
elektrod, který by zobrazoval nap�íklad k�ivku srde�ního 
rytmu a stav nabití baterie.

4.3.  STANOVEN˝ PO�ADAVK� NA P�˝STROJ

- mo�nost pou�ívat de�brilÆtor kvali�kovaným   
   personÆlem i laikem
- sní�ení rozm�r� a hmotnosti
- zkvalitn�ní zp�tnØ vazby
- dodr�ení ergonomických po�adavk� zejmØna pak u 
   elektrod 
- zachovÆní v�ech funkcí sou�asných de�brilÆtor�
- pediatrický nÆstavec na elektrody, který by se snadno  
   a rychle vym��oval
- zakomponovÆní tiskÆrny k�ivky srde�ního rytmu



Bc. Martin Pokorný38



5. T?PG?LRL¼
QRSBGC
BCQGELS

Design de�brilÆtoru 39



T?PG?LRL¼ QRSBGC BCQGELS

Bc. Martin Pokorný40

Obr. 5.1  P�eddiplomový projekt - �elní pohled

Obr. 5.2  P�eddiplomový projekt - zadní pohled

Obr. 5.3  Koncepce 2

5.1.  MO�NOSTI USPO�`D`N˝

5.1.1.  Koncepce 1
V rÆmci p�eddiplomovØho projektu jsem pracoval 

na variant� z obrÆzku 5.1, na kterØ jsem si ujasnil dal�í 
postup.  JednÆ se o kompaktní variantu s integrovanými 
elektrodami. Vlastní design tvo�í k�ivka probíhající 
kolem dokola celØho de�brilÆtoru. OvlÆdací panel 
obsahoval velký p�ehledný displej, tla�ítka pro nastavení 
p�ístroje a tla�ítka pro samotnou de�brilaci. Ty musí 
obsahovat i �nÆlní varianta, ov�em nastavovací tla�ítka 
a ostatní funkce bych cht�l integrovat do dotykovØho 
displeje. Elektrody jsou zde neprakticky umíst�ny                                                     
v zadních spodních rozích de�brilÆtoru, co� znesnad�uje 
manipulaci s nimi. Tato vlastnost se objevila a� p�i 
modelovÆní p�ístroje. Av�ak obsahují i prvky, kterØ bych 
cht�l zachovat i v kone�nØm �e�ení, jako je integrovaný 
displej zobrazující stav nabití baterie. Dal�í nep�íjemnost 
se objevila v podob� vysouvacího madla, kterØ pot�ebuje 
prostor uvnit� p�ístroje a zabírÆ ho tak pot�ebnØ 
elektronice. Dal�ím prvkem, který jsem zde vytvo�il, je 
zakrytí konektor� výklopnými dví�ky. Takto vzniklý tvar 
p�sobí sice kompaktn�, ale jeho funk�nost je spornÆ.       
U �nÆlní varianty bude tento prvek pod�ízen celkovØmu 
tvarovØmu �e�ení. Tato varianta je nepraktickÆ i z hlediska 
celkových rozm�r�. Díky elektrodÆm umíst�ných do 
roh� musejí být baterie umíst�ny mezi nimi, �ím� se 
celý p�ístroj roz�i�uje a velikost nar�stÆ do zbyte�ných 
rozm�r�. 

5.1.2.  Koncepce 2
S ohledem na p�edchozí zku�enosti jsem se pokusil 

vytvo�it obrÆcenou koncepci ne� v p�edchozím p�ípad�. 
Zachoval jsem linku prochÆzející kolem celØho p�ístroje, 
ale elektrody umístil do horních roh�. Ty zÆrove� tvo�í 
výchozí tvar samotnØho de�brilÆtoru. Novým prvkem 
je zde rozd�lení hmoty na dv� pomyslnØ �Æsti. Toho 
jsem docílil tím, �e jsem vytvo�il samostatný prostor pro 
konektory, který na první pohled nijak nenavazuje na 
tvarosloví p�ístroje. Ten zÆrove� vytvÆ�í optický podstavec 
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Obr. 5.4  Koncepce 3 - tvarový vývoj

a naklÆpí �elní panel s displejem do p�ehledn�j�í polohy. 
Av�ak výsledný prvek p�sobil p�íli� nestabiln�, proto jsem 
od n�j upustil. Ale ani tato koncepce ne�e�í m�j œmysl 
vytvo�it de�brilÆtor kompaktních rozm�r�. VyvstÆvÆ zde 
tentý� problØm jako u p�ede�lØ varianty. Jako �e�ení se 
nabízí umístit elektrody doprost�ed, �ím� se dostÆvÆm          
k dal�í koncepci.

5.1.3.  Koncepce 3
Po mnoha vytvo�ených variantÆch jsem dosp�l k tØto 

koncepci (obr. 5.4). JednÆ se o variantu s elektrodami 
ulo�enými vprost�ed horní hrany p�ístroje. To umo��uje 
nejen nejsnadn�j�í manipulaci s nimi, ale taktØ� 
nejefektivn�j�í vyu�ití celØho prostoru. V p�ední �Æsti 
tak vznikne ucelený prostor pro displej a ovlÆdací prvky 
a v zadní �Æsti zbude dostate�nÆ plocha pro baterie, 
ani� by n�jak výrazn� narostly rozm�ry de�brilÆtoru.  
Tato koncepce nevyu�ívÆ pro lep�í �itelnost displeje 
naklon�ní celØho p�ístroje, ale pouze naklon�ní zÆkladny 
se samotným displejem. Takto vzniklý tvar p�sobí 
stabiln�ji a umo��uje vhodn�j�í prÆci s elektrodami 
tím, �e se nevysouvají �ikmo do zadu nýbr� p�ímo 
nahoru. Tento nÆvrh zachovÆvÆ ve�kerØ prvky, kterØ se 
mi u p�edchozích variant osv�d�ily. Tím, �e tento nÆvrh 
nevyu�ívÆ podstavce z p�edchozích vizí, ale le�í celou 
svou zÆkladnou na podlo�ce, musel jsem upustit od 
linky prochÆzející kolem celØho de�brilÆtoru, proto�e 
navozovala optickou nestabilitu p�ístroje. Ov�em 
zaoblení, kterØ tato k�ivka udÆvala v horní �Æsti p�ístroje 
plÆnuji zachovat i pro kone�nØ �e�ení. Toto zaoblení bude 
vhodnØ pro umíst�ní tiskÆrny k�ivky srde�ního rytmu, 
proto�e daný oblouk kopíruje tvar vÆle�ku s papírem.

5.2.  VÝB�R NEJVHODN�J�˝ KONCEPCE

Ze t�í p�ede�lých koncepcí spl�uje nejlØpe ve�kerØ 
po�adavky koncepce poslední. Dodr�uje ergonomickØ 
po�adavky z hlediska snadnØ a rychlØ manipulace 
s elektrodami a takØ spl�uje mØ po�adavky, kterØ 
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Obr. 5.5  Varianta 1

Obr. 5.6  Varianta 2

jsem si kladl p�i �e�ení prÆce a to p�edev�ím dodr�ení 
kompaktních rozm�r�. I to byly d�vody, kterØ rozhodly 
o výb�ru tØto koncepce pro podrobnØ rozpracovÆní 
výslednØho �e�ení. Proto jsem jako �nÆlní variantu zvolil 
koncepci �íslo t�i.

5.3.  ROZBOR VARIANT

5.3.1.  Varianta 1
U tØto varianty jsme uva�oval de�brila�ní elektrody 

n�jakým zp�sobem p�iznat. Vytvo�il jsem nÆvrh,                           
u kterØho jsou tyto elektrody odsazeny sm�rem nahoru 
a do strany, �ím� je k nim umo�n�n snadný p�ístup.  Do 
takto vzniklØho odskoku jsem umístil madlo, ale tím 
odpadl prostor pro umíst�ní tiskÆrny.  VýslednÆ forma 
p�sobí sice zajímavým, ale snad a� p�íli� kontrastním 
tvarovÆním, obzvlÆ�t� pak p�i vyjmutých elektrodÆch, 
co� nespl�uje moje po�adavky kompaktního designu. 

 
5.3.2.  Varianta 2 
DruhÆ varianta vychÆzí p�ímo z t�etí koncepce s tím 

rozdílem, �e zÆkladní tvar je více organický. Docílil jsem 
po�adovanØho kompaktního tvaru i rozm�r�. A to jak se 
zasunutými, tak i s vysunutými elektrodami. Pro jejich 
snaz�í uchopení jsem roz�í�il prostor v oblasti rukojeti.  
Z�stÆvÆ zde i zaoblení horní hrany pro umíst�ní tiskÆrny.  
Provedl jsem takØ dal�í zm�k�ení vrchní �Æsti v podob� 
zaoblení hran s prom�nným rÆdiusem. V detailním popisu 
tØto varianty pokra�uji v nÆsledujících kapitolÆch.
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Obr. 6.1  Umíst�ní elektrody APEX

Ergonomie p�ístroj� z lØka�skØho prost�edí se d�lí 
na dv� zÆkladní skupiny. První z nich je ergonomie 
ze strany pacienta. T a druhÆ je ergonomie ze strany 
obsluhy. �Ædný z t�chto aspekt� jsem p�i svØm nÆvrhu 
nezanedbal a sna�il jsem se, abych neup�ednost�oval 
jednu skupinu p�ed druhou. 

ErgonomickØ aspekty jsou p�i tvorb� de�brilÆtor� 
stejn� d�le�itØ jako u jiných podobných za�ízení. 
P�edev�ím je na n� dbÆno p�i navrhovÆní elektrod.                    
I kdy� je u výrobk�, kterØ uchopuje lidskÆ ruka, primÆrní 
vlastností jejich vhodnØ dr�ení, u nÆvrhu elektrod 
je d�le�itÆ p�edev�ím œ�innost a bezpe�nost. Jsou 
konstruovÆny tak, aby m�li co nejv�t�í plochu pro p�enos 
energie a sou�asn� kryly velkou �Æst dlan�. To v�e p�i 
zachovÆní snadnØho a dostupnØho uchopení v p�ípad� 
nutnosti. Dal�í nezbytnou sou�Æstí je display. Ten by m�l 
být dostate�n� velký s velikým pozorovacím œhlem a to 
p�edev�ím u manuÆlních de�brilÆtor�. Ty bývají umíst�ny 
na jednom míst� a lØka� se pohybuje po místnosti pouze 
s elektrodami, proto je nezbytnØ, aby œdaje na monitoru 
byly �itelnØ z r�zných vzdÆleností a to pod jakýmkoli 
œhlem a chirurg mohl u�init sprÆvnØ rozhodnutí jakØ 
hodnoty nastavit. S tím souvisí i jednotlivØ ovlÆdací 
prvky, kterØ by m�ly mít pot�ebnou velikost a m�ly by 
být na p�ístroji vhodn� rozmíst�ny, podle d�le�itosti               
a �etnosti pou�ití.   

6.1.  STRU�NÝ DEFIBRILA�N˝ POSTUP

Z devadesÆti procent je p�í�inou selhÆní srde�ního 
svalu �brilace komor nebo komorovÆ tachykardie.                     
V t�chto p�ípadech je nutno pou�ít de�brila�ního výboje 
k obnovení sprÆvnØho sinusovØho srde�ního rytmu. 

Elektrody vyjmeme z de�brilÆtoru a pot�eme 
speciÆlním gelem, který zlep�uje vodivost mezi k��í 
pacienta a de�brila�ní elektrodou a takØ chrÆní t�lo 
p�ed popÆleninami od výboje. Na de�brilÆtoru p�ípadn� 
na elektrodÆch nastavíme po�adovanou hodnotu 
elektrickØho výboje. P�i de�brilaci je velice d�le�itØ 
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Obr. 6.2  Umíst�ní elektrody STERNUM

Obr. 6.3  Skica de�brilÆtoru

pevnØ p�itla�ení elektrod na t�lo pacienta. Zvý�í se tím 
œ�innost výboje a sní�í riziko popÆlení k��e. P�i dodÆvÆní 
výboje do t�la zachra�ovanØho se nesmí nikdo jiný 
t�la dotýkat holou rukou nebo� by mohlo dojít k jeho 
poran�ní. Umístíme elektrody. První (s ozna�ením apex) 
p�ilo�íme st�edem na podpa�ní �Æru v œrovni levØ prsní 
bradavky a druhou (s ozna�ením sternum) p�ilo�íme 
na pravou horní polovinu t�la pod jamku klí�ní kosti                                                  
a nad pravou prsní bradavku. Provedeme elektrický výboj            
a v p�ípad� neusp�chu celý postup opakujeme.

6.2.  PO�ADAVKY NA MANU`LN˝ DEFIBRIL T̀ORY

Nejd�le�it�j�ím aspektem p�i navrhovÆní manuÆlních 
de�brilÆtor� je funkce. To je rozumnØ z hlediska kategorie, 
do kterØ se tento p�ístroj �adí a tou je zÆchrana lidských 
�ivot�. D�le�itou polo�kou je takØ vhodnost pou�itých 
materiÆl� a jejich zdravotní nezÆvadnost. MØn� d�le�itou 
je pak cena, proto�e lidský �ivot je nenahraditelný. 
P�edev�ím u manuÆlních de�brilÆtor� pro p�ímou 
srde�ní masÆ� se dbÆ na co nejvhodn�ji zvolenØ 
materiÆly bez ohledu na cenu, hlavn� pak u elektrod. 
Proto�e ty p�ichÆzejí do p�ímØho kontaktu s lidským 
srdcem a jinými orgÆny pacienta, proto je zde dbÆno 
na sterilitu t�chto �Æstí a jejich zdravotní nezÆvadnost 
nebo� i sebemen�í odchylka m��e zp�sobit nedozírnØ 
nÆsledky. Dominantou manuÆlních de�brilÆtor� je veliký 
displej, který slou�í takØ pro monitorovÆní pacientových 
�ivotních funkcí, ze kterých lØka� stanovuje dal�í postup. 
Elektrody jsou vyrÆb�ny za dvou podmínek. Efektivnost 
a Bezpe�nost. Z hlediska efektivnosti jsou navrhovÆny 
s co nejv�t�í plochou, aby se minimalizoval odpor mezi 
elektrodou a t�lem pacienta a byl tak do n�j p�iveden co 
nejœ�inn�j�í výboj. Co se týkÆ bezpe�nosti jsou elektrody 
dopln�ny izola�ní vrstvou, kterÆ dostate�n� kryje ruku 
lØka�e, aby nemohlo dojít k p�enesení elektrickØ energie 
na jeho osobu. TakØ na velikost a vÆhu nejsou kladeny 
tak vysokØ nÆroky, proto�e tyto de�brilÆtory bývají 
p�evÆ�n� umíst�ny na pojízdných podstavcích. Design 
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Obr. 6.4  OvlÆdÆní tla�ítka výboje

Obr. 6.5  Konektory

Obr. 6.6  Ergonomie madla

jednotlivých výrobc� se nijak výrazn� neli�í, proto�e 
v�t�ina p�ístroj� nabízí stejnØ d�le�itØ funkce a ve�kerØ 
zÆsadní d�ní se odehrÆvÆ spí�e uvnit�. 

6.3.  ERGONOMIE JEDNOTLIVÝCH PRVK�

6.3.1.  Ergonomie de�brilÆtoru
Po ergonomickØ strÆnce jsem cht�l u samotnØho 

p�ístroje dodr�et p�edev�ím snadný p�ístup ke v�em 
ovlÆdacím prvk�m a kompaktní rozm�ry. Výsledný tvar 
se sklÆdÆ z n�kolika kónických ploch, kterØ jsem v��i 
sob� zaoblil r�zn� prom�nnými rÆdiusy, �ím� jsem docíli 
l po�adovanØho organickØho tvarovÆní. �elní a zadní 
plochy jsou rovnØ s ohledem na umíst�nØ prvky. 

Na �elní plochu jsem umístil velký dotykový displej 
s rozm�ry 150 milimetr� na �í�ku a 120 milimetr� na 
vý�ku. Z tohoto d�vodu jsem takØ tuto plochu naklonil 
pod œhlemdvaceti stup��, abych zlep�il jeho �itelnost. 
A to kv�li tomu, �e de�brilÆtory bývají umíst�ny v drtivØ 
v�t�in� p�ípad� pod œrovní o�í stojícího �lov�ka. DÆle 
jsem na tuto plochu umístil nejd�le�it�j�í tla�ítka, kterØ 
jsou pot�eba pro v�asnou a sprÆvnou de�brilaci. Ve�kerØ 
ostatní ovlÆdací a nastavovací funkce jsem �e�il skrze 
dotykový displej. 

Do plochy pod displejem jsem umístil konektor kabelu 
elektrokardiogramu pro monitorovÆní k�ivky srde�ního 
rytmu, konektor pulzního oxymetru pro kontrolu 
nasycení krve kyslíkem a konektor pro m��ení krevního 
tlaku pocienta. Jeliko� jsou tyto funkce pouze dopl�kovØ 
a jsou vyu�ívÆny z�ídka, skryl jsem jejich konektory za 
výklopnÆ dví�ka. Manipulace s nimi se tím nijak výrazn� 
nesní�í a výslední tvar p�sobí více celistv�ji.

Do horního rÆdiusu jsem umístil tiskÆrnu k�ivky 
srde�ního rytmu.  Je tak snadno p�ístupnÆ a intuitivn� 
navozuje rota�ní pohyb ruli�ky papíru v tiskÆrn�. Hned 
za ni, mezi elektrody,  jsem na horní plochu umístil 
madlo s rozm�ry, kterØ by m�ly vyhovovat devadesÆti 
procent�m lidskØ populace. S tímto ohledem jsem 
p�izp�sobil i p�ístup k madl�m elektrod a roz�í�il tento 
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Obr. 6.7  Vým�na baterií

Obr. 6.8  Ergonomie elektrody

prostor organickým vybrÆním. Na horní plochu mezi 
elektrody jsem umístil takØ reproduktor, který v re�imu 
automatickØ de�brilace hlÆsí zachrÆnci jednotlivØ œkony 
krok za krokem. 

Na zadní plochu jsem umístil pouze dv� baterie, 
konektor napÆjení p�ímo ze sít�, systØmový konektor 
pro propojení s jiným de�brilÆtorem a konektor pro 
p�ipojení elektrod. Poslední jmenovaný konektor jsem 
neumístil do p�ední �Æsti s dví�ky z d�vodu obtí�nØ 
manipulce s koncovkou kabelu elektrod. Tato koncovka 
obsahuje jistící p�evle�nou matku, ke kterØ je pot�eba 
snaz�í p�ístup.

6.3.2.  Ergonomie elektrod
S ergonomií elektrod je to obdobnØ jako s ergonomií 

celØho de�brilÆtoru. S tou výjimkou, �e elektrody p�ichÆzí 
do p�ímØho kontaktu s lidskou rukou. Proto jsem v�noval 
zvý�enou pozornost tvarovÆní p�edev�ím jejich madel.

ZÆkladní tvar elektrody vychÆzí z tvaru celØho 
de�brilÆtoru, ale detailní tvarovÆní jsem p�izp�sobil co 
mo�nÆ nejv�t�ímu pohodlí p�i dr�ení. Tvar elektrody 
jsem nijak neuzavíral, aby ani �lov�k s v�t�í rukou nem�l 
problØm s jejich uchopením. Rukoje� jsem umístil 
asymetricky, aby vznikl adekvÆtní prostor pro palec                    
a pro ostatní prsty. TakØ jsem jí dodal sm�rovost pou�itím 
rozdílnØ velikosti rÆdius�. V její p�ední �Æsti jsem pou�il 
men�í rÆdius, �ím� vznikla ost��j�í hrana, kterÆ p�sobí 
v�t�í oporu pro ruku a znemo��uje tím protÆ�ení elektrod 
v rukÆch. V zadní �Æsti jsem ponechal v�t�í zaoblení, 
kterØ je p�íjemn�j�í pro uchopení a umo��uje siln�j�í 
stisk madla. Jeliko� je velice d�le�itØ p�esnØ umíst�ní 
elektrod na t�le pacienta, je ne�Ædoucí, aby byla jakkoli 
nepohodlnÆ prÆce s elektrodami nebo dokonce jejich 
vysmeknutí p�i dodÆvÆní výboje. Proto jsem kladl velký 
d�raz na pohodlnØ dr�ení t�chto elektrod.

Tla�ítka na elektrody jsem umístil podle 
ergonomických norem tak, aby byla v rozsahu pohybu 
palce v horizontÆlní poloze. Na elektrod� (apex) je vlevo 
od madla umíst�no dominantní tla�ítko pro dodÆní 
elektrickØho výboje do t�la pacienta. Toto je nejd�le�it�j�í 
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Obr. 6.9  Vým�na pediatrickØho nÆstavce

tla�ítko, proto je od ostatních zvýrazn�no nejen velikostí, 
ale takØ barvou a tvarem. Jako jedinØ mÆ �tvercový tvar 
se zaoblenými hranami a výraznou �ervenou barvu. Na 
tla�ítku se nachÆzí bílý symbol blesku. P�ímo nad madlem 
se nachÆzí podØlný displej, který zobrazuje hodnotu 
zvolenØho výboje a p�i nabíjení baterií ukazatel œrovn�, 
který se p�i dosa�ení plnØho nabití rozblikÆ �erven�. 
Vpravo od madla jsou umíst�na dv� tla�ítka pro volbu 
po�adovanØho výboje, kterÆ jsou u elektrody (sternum) 
nahrazena tla�ítky pro nabíjení baterií a pro tisk k�ivky 
srde�ního rytmu.   

V zadní �Æsti ka�dØ z elektrod se nachÆzí po celØm 
obvodu drÆ�ka, kterÆ slou�í jak pro zasunutí elektrod do 
de�brilÆtoru, tak i pro zasunutí pediatrických nÆstavc� 
do elektrod.  

6.3.3.  Ergonomie pediatrických nÆstavc�
P�i navrhovÆní nÆstavc� pro pou�ití u d�tských 

pacient� jsem dbal p�edev�ím na to, aby se tento 
nÆstavec snadno a rychle a vym��oval. To jsem vy�e�il 
drÆ�kou na elektrodÆch a výstupky na pediatrických 
nÆstavcích, kterØ se na elektrodu lehce nasunou a p�i 
dora�ení do koncovØ polohy automaticky zaklapnou. 
Výstupek jsem ned�lal po celØ dØlce nÆstavce, abych 
sní�il t�ení mezi nÆstavcem a elektrodou a zajistil tak 
rychlØ umíst�ní. Namísto to jsem volil stykovØ plochy ve 
t�ech místech po ka�dØ stran�, co� zaji��uje dostate�n� 
p�esnØ vedení.

Z hlediska samotnØho tvarovÆní jsem nÆstavec navrhl 
tak, aby opticky navazoval na tvar elektrody a zÆrove�, 
aby si zachoval pot�ebnØ tvarovÆní plochy pro dodÆní 
výboje. Jeliko� je u d�tských pacient� organismus více 
nÆchylný ne� u dosp�lých, sna�il jsem se plochy, ve 
kterých dochÆzí ke styku s t�lem pacienta, co nejvíce 
zm�k�it.

Jeliko� je plocha nÆstavce pro p�enos energie                           
o mnoho men�í ne� plocha elektrody, umístil jsem 
tuto plochu p�ímo p�ed madlo, aby tlak p�sobil p�ímo                          
a nedochÆzelo k necht�nØmu pohybu.
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Obr. 7.1  Tvar de�brilÆtoru

Obr. 7.2  Tvarovaní elektrody

7.1.  VÝCHOZ˝ TVAR

ZÆkladní tvar de�brilÆtoru vychÆzí z kvÆdru o dØlkÆch 
stran dvacet a dvacet p�t centimetr�. Ale proto, �e se 
jednÆ o p�ístroj pou�ívaný v nemocnicích a dochÆzí 
do p�ímØho kontaktu s �lov�kem, vytvo�il jsem plochy 
více organickØ. Vrchní plocha a ob� bo�ní plochy jsou 
kónickØ v x-ovØ i y -ovØ ose. Plocha podstavy, zadní 
plocha s bateriemi a p�ední plocha, na kterØ je umíst�n 
displej jsou rovnØ. Pro jejich p�echody mezi sebou jsem 
pou�il rÆdiusy s prom�nným polom�rem tak, aby do�lo  
k celkovØmu zm�k�ení tvar� a výsledný nÆvrh p�sobil 
na pozorovatele p�íjemným dojmem.

Celkový tvar tak p�sobí velice kompaktn�, proto�e 
ze v�ech �ty� pohledových stran z objektu nic nevy�nívÆ     
a nep�itahuje na sebe výraznou pozornost. Ka�dý prvek 
mÆ p�esn� daný tvar, velikost i umíst�ní na objektu. 

7.2.  TVAROV`N˝ JEDNOTLIVÝCH KOMPONENT 

7.2.1.  TvarovÆní elektrod 
Tvar elektrody je p�izp�soben tak, aby opticky ladil         

s tvarovÆním samotnØho de�brilÆtoru. S rozm�ry 
patnÆct, deset a sedm a p�l centimetr� jsou dostate�n� 
velkØ k tomu, aby se pohodln� dr�ely i �lov�ku s v�t�íma 
rukama a zÆrove� mají zna�n� velkou plochu pro 
p�enos elektrickØho výboje do t�la pacienta. Ve�kerØ 
v�t�í plochy jsou taktØ� kónickØ jako u de�brilÆtoru, 
p�i�em� jsem dodr�el v�echny ergonomickØ po�adavky. 
Rozd�lení velikostn� výrazných prvk� jsem se sna�il 
provØst metodou zlatØho �ezu. V��i de�brilÆtoru jsou 
elektrody umíst�ny nÆsledujícím zp�sobem. P�i pohledu 
zboku je ve vrchní �Æsti na ka�dou stranu od elektrody 
t�etina rozm�ru �í�ky elektrody a v dolní �Æsti nalevo 
dv� t�etiny a vpravo t�etina tØto dØlky. Pod elektrodou 
z�stÆvÆ hmota o velikosti jednØ t�etiny vý�ky elektrody. 
P�i pohledu z vrchu pak elektrody pomysln� rozd�lují 
hmotu de�brilÆtoru na t�etiny. Ve stejnØm duchu je 
rozd�lena i celkovÆ hmota samotných elektrod.   
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Obr. 7.3  Sdru�ený panel

Obr. 7.4  Tla�ítka de�brilace

Obr. 7.5  Dví�ka konektor�

7.2.2.  TvarovÆní sdru�enØho panelu
TvarovÆní displeje jsem pojal v �ist� minimalistickØm 

duchu. Jak samotný displej, tak celý sdru�ený p�ední 
panel v�etn� ovlÆdacích tla�ítek mÆ obdØlníkový tvar, 
který tak tvo�í zajímavý kontrast k jinak organickØmu 
tvarovÆní de�brilÆtoru. Navíc takovýto tvar poskytuje 
nejefektivn�j�í vyu�ití plochy pro zobrazovÆní �ivotn� 
d�le�itých funkcí. Umíst�ní tla�ítek jsem zvolil na osu 
zbylØho prostoru tak, �e zprava, zleva, z vrchu i mezi 
tla�ítky je stejnÆ velikost rozestup�. Hlavní tla�ítko se 
pak nachÆzí uprost�ed hodnoty vý�ky displeje. Tla�ítka 
de�brilÆtoru jsem vytvo�il dvojího zp�sobu tak, abych 
upoutal pozornost na dominantní tla�ítko pro dodÆní 
výboje. Vrchní tla�ítko pro zapnutí/vypnutí de�brilÆtoru 
jsem volil kruhovØ, proto�e tak intuitivn� kopíruje 
symbol na n�m umíst�ný. Pod n�j jsem umístil dv� 
podlouhlÆ tla�ítka tak, jak se p�i de�brila�ní postupu 
chronologicky pou�ívají. První je sdru�enØ tla�ítko pro 
zvý�ení pop�ípad� sní�ení energie dodÆvanØho výboje 
a pod ním tla�ítko pro nabíjení baterií. Pod tato t�i 
tla�ítka jsem umístil tla�ítko pro dodÆní elektrickØho 
výboje. Toto tla�ítko je na de�brilÆtoru nejd�le�it�j�í, 
proto jsem zvýraznil velikostí, tvarem i barvou. Vytvo�il 
jsem ho �tvercovØ se zaoblenými rohy a v provedení 
výraznØ �ervenØ barvy dopln�nØ o symbol blesku. Tato 
kombinace p�sobí na o�i jako magnet.

7.2.3.  TvarovÆní dví�ek konektor� 
Dví�ka kryjící konektory v p�ední �Æsti de�brilÆtoru  

pod displejem jsem navrhl tak, aby p�sobila co nejmØn� 
ru�ivým dojmem.  CelÆ jsem je zapustil do plochy, na 
kterØ jsou umíst�na a pro tvarovØ sjednocení s ostatními 
prvky jsem je osadil v rozích stejným rÆdiusem jako 
je rÆdius sdru�enØho panelu nad nimi. Svoji spodní 
zaoblenou hranou dotvÆ�í výsledný tvar de�brilÆtoru. 
Toto zaoblení je nejen výtvarným prvkem, ale je takØ 
zÆrove� funk�ní. Bez toho rÆdiusu by se dví�ka nemohla 
otvírat, proto�e �ep dví�ek je umíst�n ve st�edu tohoto 
rÆdiusu. Uva�oval jsem i variantu bez dví�ek, kdy byly 
konektory p�ímo na plo�e pod displejem, ale to �e�ení 
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Obr. 7.7  Madlo

Obr. 7.6  Dví�ka tiskÆrny

p�sobilo p�íli� rozporupln� a nespl�ovalo m�j po�adavek 
docílit kompaktního tvaru de�brilÆtoru. A s uvÆ�ením, 
�e jsou tyto dopl�kovØ funkce vy�ívÆny jen z�ídka a není 
bezprost�edn� d�le�itØ jejich rychlØ p�ipojení, zvolil jsem 
jako �nÆlní variantu skrytí t�chto konektor� za výklopnÆ 
dví�ka.   

7.2.4.  TvarovÆní dví�ek tiskÆrny 
U tohoto prvku se nejednÆ ani tak o tvarovÆní samotnØ 

tiskÆrny jako spí�e o tvar jejich dví�ek. Ty jsem stejn� 
jako dví�ka konektor� navrhl v nenÆpadnØm podÆní, 
aby zapadla do celkovØho ztvÆrn�ní a nijak výrazn� 
plochu nenaru�ovala nebo nerozbíjela. TvarovÆní 
jsem zÆrove� musel pod�ídit dv�ma aspekt�m. První 
z nich byl, aby jimi pro�la ruli�ka papíru o standardn� 
vyrÆb�ných rozm�rech. Druhý po�adavek, který jsem si 
na dví�ka kladl byl ten, aby jejich �í�ka respektovala �í�ku 
madla a jejich hrana byla v linii s hranou elektrod. Její 
umíst�ní se nabízelo do horního rÆdiusu nad displejem, 
jen� navozuje rota�ní pohyb kotou�ku s papírem uvnit� 
tiskÆrny. Na tomto míst� je takØ nejlØpe p�ístupnÆ, co� 
usnad�uje manipulaci p�i vým�n� papíru. Výsledný tvar 
je pak obdØlník ohnutý se stejným polom�rem jako hrana 
de�brilÆtoru a op�t pro sjednocení s ostatními prvky 
jsem pou�il v rozích dví�ek stejný rÆdiusu tentokrÆte jako 
u roh� elektrod.    

7.2.5.  TvarovÆní madla
Tento zdÆnliv� jednoduchý díl�í œkol byl ve 

skute�nosti t���í ne� se na první pohled zdÆlo. První 
m�j nÆvrh po�ítal s vysouvacím madlem. Jeliko� je tento 
druh p�ístroje ru�n� p�enÆ�en zcela výjime�n�, jevilo se 
mi toto �e�ení jako nejp�ijateln�j�í. A� s postupem �asu, 
kdy jsem za�al s modelovÆním tohoto madla jsem p�i�el 
na fakt, �e zabírÆ p�íli� mnoho místa uvnit� de�brilÆtoru. 
Proto jsem se vydal cestou klasi�t�j�ího provedení, 
kdy jsem madlo �e�il zp�sobem vybrÆní materiÆlu                                  
a vytvo�ení tak prostoru pro ruku. Velikostn� jsem volil 
takovØ rozm�ry, aby madlo vyhotovovalo devadesÆti 
procent�m lidskØ populace a sou�asn� umo��ovalo 



IMKNMXG÷L¼ ġCħCL¼

Design de�brilÆtoru 53

Obr. 7.8  Reproduktor

umíst�ní reproduktoru do prostoru za madlem. Umíst�ní 
jsem navrhl tak, aby bylo osov� zarovnÆno s elektrodami 
a tím bylo zÆrove� v t��i�ti p�ístroje. Toto �e�ení se ve 
�nÆle projevilo jako prakti�t�j�í i kdy� de�brilÆtory toho 
typu bývají p�emís�ovÆny na pojízdných podstavcích 
nebo p�ímo na l��ku s pacientem.  

7.2.6.  TvarovÆní reproduktor� 
U reproduktor� se naskytl problØm s jejich umíst�ním.  

Jeliko� ve�kerØ plochy, na kterØ �ly reproduktory umístit 
tak, aby nebyla p�íli� ovlivn�na jejich sly�itelnost, byly 
obsazeny, vyvstÆval p�ede mnou dal�í œkol. Zprvu jsem 
reproduktory uva�oval v horním rÆdiusu, po jednom kusu 
z ka�dØ strany tiskÆrny, ale vytvo�it v takto zprohýbanØ 
plo�e symetrický tvar bylo prakticky nereÆlnØ. Proto 
jsem po podrobnØm pr�zkum trhu zjistil, �e je mo�nØ 
umístit reproduktor na horní plochu a jeho výkon zajistí 
dostate�ný p�enos zvuku i do míst k obsluze. Proto jsem 
místo dvou mØn� výkonných reproduktor� v p�ední �Æsti 
zvolil variantu s jedním výkonn�j�ím reproduktorem, 
který jsem umístil mezi elektrody za madlo. �í�ka 
reproduktoru (my�leny otvory pro pr�chod zvuku) je 
shodnÆ s �í�kou madla a dví�ek tiskÆrny. Od madla je 
umíst�n ve stejnØ vzdÆlenosti jako tiskÆrna,  druhý konec 
ohrani�ují hrany elektrod.   

7.3.  �E�EN˝ ZADN˝ �`STI

TvarovÆní zadní �Æsti je zcela funk�ní, proto�e se 
jednÆ o nepohledovou plochu. Do ní jsem umístil dv� 
standardn� vyrÆb�nØ baterie pro pou�ití do de�brilÆtor�, 
aby mohlo dojít k pou�ívÆní baterií z ji� d�íve zakoupených 
de�brilÆtor� a p�ístroj tak byl více kompatibilní. Baterie 
jsem umístil tak, aby spodní hranou kopírovaly spodní 
hranu elektrod . Mezi tyto baterie jsem umístil chladící 
otvory do t�ch míst, kde se nachÆzejí chladící otvory 
p�ímo na bateriích.  Pod n� jsem pak umístil konektor 
pro napÆjecí kabel ze sít�, systØmový konektor pro kabel 
k synchronizaci s ostatními za�ízeními stejnØho druhu, 
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Obr. 7.9  Popis ovlÆdacích a funk�ních prvk�

displej vitálních 
funkcí

tiskárna

dv²Śka konektorŢ

logotyp

dod§n² vĨboje

dod§n² vĨboje

dod§n² vĨboje

nab²jen² bateri²

nab²jen² bateri²

logo

logo

s²ŠovĨ konektoruzemnŊn²

syst®movĨ konektor

konektor 
terapeutick®ho 

kabelu

vŊtrac² otvory

baterie

reproduktor

elektroda (apex)

elektroda (sternum)

ON/OFF

tisk

volba energie

volba energie

kabel

kabel

madlo

informativn² displej

informativn² displej

terapeutický konektor pro p�ipojení standardních 
pÆdlových nebo nalepovacích elektrod. Nezapomn�l 
jsem ani na uzemn�ní, kterØ je u de�brilÆtor� nutnost. 
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Obr. 8.1  ZÆkladní barevnÆ kombinace

Obr. 8.2  BarevnØ varianty

RGB: 239/238/238

CMYK: 0/0/0/5

PANTONE: Gray 1C

RGB: 83/132/137

CMYK: 65/30/40/0

PANTONE: 624 C

8.1.  BAREVNOST

BarevnØ �e�ení, stejn� jako v�echny díl�í �e�ení, jsem 
volil s ohledem na to, v jakØm prost�edí bude p�ístroj 
pou�ívÆn. Jeliko� je tento p�ístroj pou�ívÆn výhradn�             
v lØka�skØm prost�edí, volil jsem jemnØ tóny pastelových 
barev, kterØ p�sobí uklid�ujícím dojmem na psychiku 
pacienta. P�ístroj, s odhlØdnutím od gra�ky displeje, 
vyu�ívÆ barevnou kombinaci pouze dvou barev. 
De�brilÆtor by byl v�dy v provedení bílØ respektive 
velmi sv�tlØ �edØ barvy a m�nila by se pouze barevnost 
elektrod, kterÆ by byla pou�itÆ takØ na sdru�enØm �elní 
panelu. Toto barevnØ provedení by bylo v�dy jemných 
odstínech zÆkladní barevnØ palety. Ostatní �Æsti, jako 
nap�íklad dví�ka tiskÆrny, dví�ka konektor� a baterie, jsem 
ponechal v bílØm provedení jako samotný de�brilÆtor, 
abych dosÆhl kompaktn�j�ího tvaru. Výchozí barevnÆ 
kombinace je bílý de�brilÆtor s �edomodrým sdru�eným 
panelem a elektrodami, kterØ jsou v oblasti zm�k�ení             
v �ernØ barv�.

Ostatní barvy vyskytující se v mØm nÆvrhu jsou pou�ity 
na tla�ítkÆch. Tla�ítko zapnutí/vypnutí de�brilÆtoru 
je v provedení stejnØ barvy jako celý sdru�ený panel. 
Tla�ítko nabíjení baterií a tla�ítko pro nastavení výboje 
jsou �lutÆ dopln�nÆ �ernými piktogramy. Tato barevnÆ 
kombinace je druhÆ nej�iteln�j�í. Tla�ítko dodÆní výboje 
jak na de�brilÆtoru tak i na elektrodÆch je rud� �ervenØ, 
osazenØ bílým symbolem blesku. Takto zvolenÆ barevnÆ 
kombinace je nej�iteln�j�í a výraznÆ �ervenÆ barva na 
sebe �Ædan� poutÆ pozornost. 

  
8.2.  GRAFIKA DISPLEJE

Gra�ckØ pojetí displeje jsem �e�il s uvÆ�ením 
co nejlep�í �itelnosti a intuitivního ode�ítÆní œdaj�                           
z displeje. Displej pou�ívÆ jako pozadí syt� �ernou 
barvu s kontrastními barvami zobrazovaných informací, 
kterØ jsou zÆrove� barvami rozd�leny do skupin. Je tak 
naprosto jasnØ, kterØ �íselnØ œdaje pat�í ke kterØ k�ivce 
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1 2 3
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Obr. 8.3  Typy de�brila�ního výboje

72
130

80
99
100

85

tepov§ frekvence srdce
systolickĩ krevn² tlak
diastolickĩ krevn² tlak
¼roveŕ nasycen² krev kysl²kem v %
maxim§mn² hodnota po dobu mŋśen²
minim§ln² hodnota po dobu mŋśen²

a podobn�. Barvy zobrazených informací jsou v t�ch 
barvÆch, kterØ v �lov�ku automaticky navozují v�ci, na 
kterØ odkazují. K�ivka srde�ní rytmu je logicky �ervenÆ, 
stejn� jako �ísla udÆvající intenzitu srde�ních ozev               
a krevní tlak. Oproti tomu k�ivka nasycení krve kyslíkem 
je jasn� modrÆ, spole�n� s informacemi udÆvajícími 
œrove� saturace. Zvolený výboj a v p�ípad� aplikace takØ 
podanØ anestetikum, se zobrazují �lut�. Tím se zvýrazní 
od bíle znÆzorn�nØho �asu a linek rozd�lujících displej 
do n�kolika samostatných zón.
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chrÆn�no proti de�brilaci

p�ístroj odolný v��i de�brilaci

varovaní, vysokØ nap�tí

nebezpe�í œrazu el. proudem

pouze na jedno pou�ití

Obr. 8.4  Popis jednotlivých symbol�

Obr. 8.5  Umíst�ní logotypu na de�brilÆtoru

Obr. 8.6  Umíst�ní loga na elektrod�

8.3.  POPIS POU�ITÝCH SYMBOL�

De�brilÆtory v�eobecn� mohou zp�sobovat 
elektromagnetickØ ru�ení p�edev�ím b�hem nabíjení 
baterií a p�enosu elektrickØho výboje do t�la pacienta. 
Toto ru�ení m��e ovlivnit jinØ lØka�skØ p�ístroje umíst�nØ 
v bezprost�ední blízkosti de�brilÆtoru.  Stejn� tak                       
i de�brilÆtor m��e být po�kozen. De�brilÆtory obsahují 
feromagnetickØ materiÆly, proto nesm�jí být pou�ity 
v blízkosti magnetickØho pole, kterØ vytvÆ�í nap�íklad 
centrÆlní tomograf, za�ízení pro vy�et�ení magnetickou 
rezonancí. Z t�chto d�vod� musí být na de�brilÆtoru 
uvedeno n�kolik symbol�, kterØ jsou podrobn�ji 
popsÆny na obrÆzku. 

8.4.  UM˝ST�N˝ LOGA

Prostor pro umíst�ní loga výrobce jsem ponechal na 
sdru�enØm panelu, v pravØm spodním rohu pod tla�ítky 
de�brilace, se kterými by bylo osov� vyst�ed�no. Na 
de�brilÆtoru by byl logotyp v podob� symbolu výrobce 
a pod ním nÆzev �rmy. Na elektrodÆch by bylo umíst�no 
pouze logo výrobce a to na jejich madlech.
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Obr. 9.1  Typy de�brila�ního výboje

Mnou vytvo�ený nÆvrh je manuÆlní de�brilÆtor                        
s mno�ností p�epnutí do pln� automatizovanØho 
re�imu. V manuÆlním re�imu je ur�en pro pou�ití 
výhradn� specializovanými odborníky. V tomto re�imu 
je po t�eba spousta kvali�kovaných rozhodnutí, kterØ 
laik není schopen u�init. Proto je zde mo�nost p�epnout 
de�brilÆtor na automatickou de�brilaci a p�ístroj sÆm 
vede obsluhu jak postupovat krok za krokem. Zobrazuje 
mu obrazovou pomoc p�es displej a doprovÆzí ho 
zvukovými p�íkazy p�es reproduktor.

9.1.  POU�˝VAN` TECHNOLOGIE

Tento de�brilÆtor vyu�ívÆ bifÆzický lineÆrní optimÆln� 
�ízený výboj, který mÆ oproti monofÆzickØmu �adu 
výhod. Je nejlØpe p�izp�sobený ka�dØmu �lov�ku, 
proto�e automaticky upraví tvar de�brila�ní k�ivky                 
a trvÆní výboje podle pot�eby jednotlivých pacient�. 
Tím, �e bifÆzický výboj prochÆzí ob�ma sm�ry, na rozdíl 
od monofÆzickØho, který prochÆzí pouze jedním, mÆ 
daleko v�t�í œ�innost s men�ím zatí�ením myokardu. 
Energeticky odpovídÆ 360 J monofÆzickØho výboje 200 J 
bifÆzickØho výboje. Tento druh výboje je taktØ� nejmØn� 
nÆro�ný zdroj energie.

9.2.  DISPLEJ

Ten by byl u tohoto de�brilÆtoru dotykový a integroval 
by ve�kerÆ tla�ítka pro nastavovÆní de�brilÆtoru. Pouze 
tla�ítka pro samotnou de�brilaci by byla umíst�na 
na �elním panelu samostatn�. Displej by vyu�íval 
technologie OLED (Organic Light Emitting Diode) � 
organickÆ dioda vyza�ující sv�tlo. Tyto displeje mají 
nespornou výhodu v nízkØ spot�eb� energie. Samotný 
materiÆl je velice �exibilní a je schopen se p�izp�sobit 
mírnØmu ohybu �i tlaku a je tak vhodný pro pou�ití na 
dotykový displej. Poskytuje vy��í kontrast s ost�ej�ími           
a jasn�j�ími barvami.
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Obr. 9.2  Zobrazení displeje p�i monitorovÆní

Obr. 9.3  Zobrazení displeje p�i nabíjení

Obr. 9.4  Zobrazení displeje v re�imu AED

9.2.1.  ZobrazovÆní informací
V mØm nÆvrhu je roz�len�n do n�kolika zÆkladních 

zón. Ve vrchní �Æsti by vlevo zobrazoval �íselnou hodnotu 
œder� srdce za minutu spole�n� s krevním tlakem. Vrchní 
hodnota udÆvÆ systolický tlak, kdy srdce vytla�uje krev 
do t�la a spodní hodnota udÆvÆ diastolický tlak, kdy se 
srdce op�t plní krví. To v�e by bylo dopln�no ikonou 
srdce, kterÆ by se rozsv�covala a zhasínala tak, jak by 
srdce tlouklo.  Uprost�ed by byla zobrazena hodnota 
momentÆln� nastavenØho výboje de�brilÆtoru a pod ní 
aktuÆlní �as. Vpravo by se pak zobrazovala procentuelní 
hodnota nasycení krve kyslíkem. Dominantní �íslice by 
udÆvala aktuÆlní hodnotu a men�í �ísla by informovala 
o maximÆlní a minimÆlní hodnot� po dobu m��ení. Tyto 
informace by byly dopln�ny malou ikonou zobrazující 
tytØ� hodnoty.

Uprost�ed celØho displeje by se zobrazovala �erven� 
k�ivka srde�ního rytmu a pod ní mod�e k�ivka dechovØ 
frekvence.

Úpln� dole by byla informace o p�ípadnØm anestetiku 
a �ase, kdy byl tento prost�edek aplikovÆn.

Takto popsaný displej by byl v p�ípad� pou�ití 
de�brilÆtoru jako monitoru vitÆlních funkcí.  

V p�ípad� pou�ití p�ístroje pro manuÆlní de�brilaci 
se v �ase nabíjení elektrod zobrazí hodnota zvolenØho 
výboje s ukazatelem œrovn� nabití baterií, který by se p�i 
dosa�ení plnØho nabití rozblikal �erven�.

P�i automatickØ de�brilaci by se na displeji zobrazovaly 
pokyny a obrÆzky s jednotlivými kroky postupu �ídící 
se podle normy American Heart Association a pokyny 
European Resuscitation Council.

Poslední mo�nost zobrazení displeje by byla v re�imu 
nastavovÆní, kdy by zobrazoval ikony s jednotlivými 
œkony pro nastavovÆní de�brilÆtoru.

9.3.  BATERIE 

Baterie jsou v podstat� nÆdoby chemických reakcí. 
Vyzna�ují se chemickými reakcemi probíhajícími                       
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Obr. 9.5  Umíst�ní baterií

Obr. 9.6  Li-ion baterie

v nich a obsahují kyselinu, lithium, nikl a kadmium. Tyto 
baterie mohou být op�tovn� dobíjeny z vn�j�ího zdroje 
energie, a kdy� de�brilÆtor není pou�ívÆn, jsou ulo�enØ 
do napÆjecího zdroje. Tyto baterie výrazn� zat��ují 
extrØmní teploty. V pr�b�hu �asu �ivotnost baterie 
vypr�í a je nahrazena novou. To je d�le�itØ, proto�e 
baterie obsahuje potenciÆln� toxickØ prvky, co� je                                        
v nemocni�ním prost�edí nep�ípustnØ.

V de�brilÆtorech jsou u�ívanØ r�znØ druhy baterií. JÆ 
jsem pro sv�j nÆvrh pou�il lithiovØ baterie. Konstrukce 
t�chto baterií zahrnuje spojení vícenÆsobných �lÆnk�. 
KonkrØtn� jsem pou�il lithium-ionovØ. JednÆ se                              
o typ akumulÆtorovØ baterie, kterÆ se sklÆdÆ z anody 
obsahující lithium, katody vyrobenØ z pórovitØho uhlíku 
a elektrolytu. Tyto baterie jsou vhodnØ pro p�enosnou 
spot�ební elektroniku pro sv�j pom�r vÆhy a výkonu, 
nedostatku takzvanØho pam��ovØho efektu a pomalØho 
samo�innØho vybíjení p�i nepou�ívÆní p�ístroje. Dal�í 
výhodou t�chto baterií je, �e mohou být vyrobeny v 
�irokØ �kÆle tvar� a velikostí tak, aby efektivn� vyplnily 
dostupný prostor a dodaly co nejv�t�í mno�ství energie. 
Jsou takØ leh�í ne� srovnatelnØ baterie. T�mto bateriím 
jsem dal p�ednost p�ed niklokadmiovými z d�vodu 
absence jedovatØho kadmia, co� je jeden ze zÆkladních 
po�adavk� u p�ístroj� pou�ívaných v nemocnicích, kde 
se dbÆ na sterilní prost�edí. 

9.4.  OVL`DAC˝ SK�˝�

P�i výrob� plastovØho krytu de�brilÆtoru se vyu�ívÆ 
procesu znÆmØho jako vst�ikovÆní. PlastovØ kuli�ky 
danØho materiÆlu jsou roztaveny a vyformovÆny do 
po�adovanØho tvaru. Tyto kuli�ky jsou nasypÆny 
do zÆsobníku napojenØho na vst�ikovací lis a potØ 
jsou roztaveny. MateriÆl prochÆzí dÆl skrze �nekový 
dopravník. Jak se �roub otÆ�í, plast taje a je tryskou 
vst�íknutý do formy. Ta je tvo�ena ze dvou kovových 
polovin, kterØ tvo�í po�adovaný tvar. Jakmile je plast ve 
form�, pod tlakem se ochlazuje, tvrdne a p�evezme tvar 
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Obr. 9.7  SchØma vnit�ního uspo�ÆdÆní

baterie

konektory
tiġtŊn® obvody

elektrody

reproduktor papír

tlaļ²tka

formy. PotØ se formy od sebe odd�lí a hotový výrobek 
vypadne na pÆsový dopravník, kde jsou ru�n�, kus za 
kusem kontrolovÆny.

MateriÆl, který jsem pro vn�j�í kryt zvolil je granulovaný 
akrylonitril - butadien - styren (ABS). Pro jeho pou�ití 
jsem se rozhodl z d�vod� zdravotní nezÆvadnosti. 
Je  dostate�n� odolný proti rÆz�m a p�ístroj tak vydr�í                          
i pou�ívÆní v terØnu. Dal�í aspekt, který je ku prosp�chu je 
jeho prakticky neomezenÆ �kÆla barevnØho provedení.   
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Obr. 9.8  Elektroda s pediatrickým nÆstavcem

Obr. 9.9  Otev�enÆ tiskÆrna

9.5.  ELEKTRODY

K vn�j�í sko�epin� jsou p�ipojeny pÆdlovØ elektrody, 
kterØ jsou vyrobeny ve v�t�in� p�ípad� z titanovØho 
plechu a silikonovØ gumy a p�ipojeny pomocí kabelu  
k hlavnímu p�ístroji. Plechový talí� je vyrÆb�n metodou 
nep�etr�itØho lití, kdy je roztavený kov rozvÆlcovÆn na 
tenkØ desky vodou chlazenými vÆlci. Z t�chto desek 
je potØ vy�ezÆn po�adovaný tvar elektrody. Kabel je 
vyrÆb�n metodou ta�ení. V tomto kroku je kov zah�ívÆn 
do doby ne� zm�kne a potØ natahovÆn, a� vznikne dlouhý 
tenký drÆt. DrÆt je potØ u�íznut a svÆzÆn s ostatními 
drÆty. Tento svazek je nÆsledn� pokrytý dostate�n� 
silným polymerickým izolÆtorem a pota�ený izola�ním 
vrstvou. Jeden konec kabelu je p�ipÆjen k plechovØ �Æsti 
elektrody a druhý se vybaví adaptØrem pro p�ipojení           
k ovlÆdací sk�íni.

I pro sv�j nÆvrh jsem jako vodi�e do elektrod pou�il 
titan.  Ten mÆ pro toto pou�ití tØm�� dokonalØ vlastnosti. 
Podmínkou je jeho zdravotní nezÆvadnost, kterou 
bezpochyby spl�uje. Ale p�edev�ím se jednÆ o kov, 
který prakticky nepodlØhÆ korozi a je skv�lým vodi�em 
elektrickØho proudu.  

9.6.  TISK`RNA

Pro sv�j nÆvrh jsem pou�il termosublima�ní tiskÆrnu. 
Pro m�j nÆvrh se hodní zejmØna pro svou jednoduchost, 
tudí� mo�nost výroby v malých rozm�rech. Pou�ívÆ se 
pro n� speciÆlní tepeln� citlivý papír. ZÆkladem prvkem 
t�chto tiskÆren je tiskovÆ hlava, kterÆ je osazena �adou 
topných t�lísek. Tyto t�líska zah�ívají papír v daných 
místech a ten zm�ní barvu.  Její nevýhodou je pouze 
jednobarevný tisk, co� je ale pro po�adovaný p�ístroj 
naprosto dosta�ující.

Vlastní tiskÆrnu jsem umístil do horního rÆdiusu, který 
kopíruje tvar ruli�ky s papírem a je zde takØ nejsnÆze 
p�ístupnÆ. 
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Obr. 9.10  Rozmíst�ní EKG svod�

Obr. 9.11  Pulsní oxymetr

9.7.  KONEKTORY

De�brilÆtor m��e slou�it takØ jako monitor vitÆlních 
funkcí. D�le�it�j�í konektory pro monitoring jsem umístil 
do p�ední �Æsti pod displej za výklopnÆ dví�ka tak, aby        
k nim byl snadn�j�í p�ístup. Ostatní, kterÆ se pou�ívají 
jen výjime�n� nebo jsou p�ipojena trvale jsem umístil na 
zadní plochu de�brilÆtoru pod baterie.

9.7.1.  EKG
Tento konektor je ur�en pro kabel na monitorovÆní 

srde�ní �innosti. EKG neboli elektrokardiogram 
zaznamenÆvÆ srde�ní aktivitu a m��eme pomoci n�j 
zjistit zda nedochÆzí k n�jakým poruchÆm nebo jestli 
nedochÆzí k po�kození srde�ního svalu. EKG m��eme 
monitorovat pomocí t�ísvodovØho, p�tisvodovØho nebo 
dvanÆctisvodovØho kabelu. Je takØ mo�nost sledovat jej 
p�ímo pomocí elektrod. Pro ty je konektor umíst�n v zadní 
�Æsti. V sou�asnosti se nejvíce pou�ívÆ dvanÆctisvodovØ 
EKG. To se sklÆdÆ ze t�í bipolÆrních kon�etinových svod�, 
�esti unipolÆrních zesílených svod� a �esti unipolÆrních 
hrudních svod� a na t�le pacienta se rozmís�ují na p�esn� 
ur�enÆ místa.

 
9.7.2.  SpO2
Pomocí tØto koncovky se k de�brilÆtoru p�ipojí 

pulsní oxymetr, který m��í procentueln� okysli�ení 
krve. Pou�ívÆ se u pacient�, u kterých hrozí hypoxØmie 
neboli nedostatek kyslíku v krvi. P�i srde�ních selhÆních 
je toto riziko velmi vysokØ, proto je nutnØ u de�brilÆtoru 
tento konektor pou�ít. Pulsní oxymetr m��í saturaci 
krve kyslíkem tak, �e se na prst pacienta umístí senzor, 
který vysílÆ sv�telný paprsek p�es tkÆ� �lov�ka. Krev, 
podle toho v jakØm mno�ství je v ní obsa�en kyslík, 
absorbuje sv�tlo r�zným zp�sobem. Senzor potØ tyto 
œdaje vyhodnotí a automaticky je p�evede na procento 
saturace, kterØ potom zobrazí na displeji jako hodnotu 
SpO2.
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Obr. 9.12  M��ení krevního tlaku

Obr. 9.13  Koncovka terapeutickØho  kabelu

Obr. 9.14  Konektory v zadní �Æsti

9.7.3.  NIBP
Noninvasive Blood Pressure neboli neinvazivní 

krevní tlak se m��í stejn� jako pomocí tonometru 
fonendoskopu, ale ve�kerÆ �innost probíhÆ automaticky.  
JedinØ co musí ud�lat obsluha, je nasadit man�etu 
nad loket pacienta. V�e ostatní u� provÆdí de�brilÆtor 
automaticky. Nafoukne man�etu a zabrÆní tak pr�toku 
krve tepnou. P�i postupnØm uvol�ovÆní tlaku za�ínÆ 
op�t tepnou pomalu proudit krev a p�ístroj ode�ítÆ 
hodnotu systolickØho tlaku krve. P�i œplnØm uvoln�ní 
man�ety dojde k maximÆlnímu pr�toku krve tepnou co� 
ozna�ujeme jako st�ední arteriÆlní krevní tlak. Z t�chto 
dvou hodnot pak p�ístroj ur�í diastolický tlak krve. Tyto 
œdaje potØ zobrazuje na displeji vedle hodnoty srde�ních 
puls�. 

9.7.4.  Terapeutický kabel  
Terapeutický kabel mÆ konektor v zÆdní �Æsti. To 

proto, �e jsou do n�j zapojeny elektrody, kterØ jsou 
k de�brilÆtoru p�ipojeny trvale a koncovka kabelu je 
opat�ena p�evle�nou pojistnou maticí, kterÆ znemo��uje 
samovolnØ �i necht�nØ odpojení kabelu s elektrodami. 
Z t�chto d�vod� není nutnØ umis�ovat jeho konektor 
do p�ední �Æsti ke konektor�m monitorovacích funkcí. 
Do tohoto konektoru lze takØ v p�ípad� pot�eby pou�ít 
nalepovací terapeutickØ elektrody QUIK-COMBO nebo 
FAST-PATCH, kterØ jsou vhodnØ pro monitorovÆní 
k�ivky srde�ního rytmu nebo pro automatickou externí 
de�brilaci.   

9.7.5.  SystØmový kabel
TaktØ� konektor sí�ovØho kabelu jsem umístil dozadu 

de�brilÆtoru. Tento konektor slou�í k propojení s jinými 
de�brilÆtory, za œ�elem nap�íklad p�enosu informací 
nebo nastavení. Pomocí tohoto kabelu je mo�no dva 
r�znØ de�brilÆtory vzÆjemn� synchronizovat. V dne�ní 
dob� jsou ji� vhodn�j�í metody pro propojení dvou 
p�ístroj� jako t�eba bluetooth nebo infraport.  JÆ jsem 
zvolil klasi�t�j�í propojení pomocí kabel� z toho d�vodu, 
�e dne�ní de�brilÆtory tyto funkce nevyu�ívají a proto je 
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Obr. 9.15  ZÆkladní pohledy s rozm�ry de�brilÆtoru
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RozmŊry deýbril§toru: 
250 x 200 x 200 mm (ġ x v x h)

RozmŊry elektrod: 
100 x 150 x 75 mm (ġ x v x h)

Hmotnost: 
cca 5 kg (plnŊ vybavenĨ)

mo�nØ p�ístroj propojit s v�t�ím mno�stvím i star�ích 
jednotek.

9.7.6.  Sí�ový kabel
I konektor pro napÆjení p�ímo z elektrickØ sít� na�el 

svØ místo pod bateriemi. V p�ípadech, kdy mÆme p�ístup 
ke zdroji elektrickØho proudu m��eme de�brilÆtor 
napÆjet p�ímo ze sít�. Slou�í takØ k nabíjení vybitých 
baterií.  
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10.1.  TECHNICKÉ ASPEKTY 

M�j nÆvrh vychÆzí po technickØ strÆnce ze stÆvajících 
de�brilÆtor�. Inspiraci jsem �erpal p�edev�ím v otÆzkÆch 
pou�itØ technologie. Co se tý�e vlastního �e�ení jsem 
de�brilÆtor sm��oval pro pou�ití v sou�asnØ dob� 
pop�ípad� do blízkØ budoucnosti. Pro nÆvrh jsem 
vyu�íval dostupnØ materiÆly i technologie výroby proto, 
aby bylo mo�no tento de�brilÆtor vyrobit a pou�ívat u� 
i v sou�asnosti. 

Jako displej jsem pou�il technologii OLED, kterÆ je 
pro tento typ p�ístroje nejvhodn�j�í. MÆ malou spot�ebu 
energie a �et�í ji tím pro d�le�it�j�í funkce p�ístroje. TakØ 
dob�e odolÆvÆ men�ím tlak�m, co� koresponduje s mým 
nÆvrhem pou�ít dotykový displej.  Jeho nevýhodou 
je zatím výroba pouze do rozm�ru t�iceti palc�, co� 
neumo��uje masivní výrobu nap�íklad audiovizuÆlní 
techniky. Pro m�j p�ípad je ov�em dosta�ující nebo� jsem 
pou�il displej s œhlop�í�kou sedm a p�l palce. Stejný typ 
displeje jsem pou�il takØ do obou elektrod. Tla�ítka pro 
de�brilaci jsem navolil dotykovÆ, ale klasickÆ, proto�e je 
u nich pot�eba zp�tnØ vazby s obsluhou.  

Jako baterií jsem vyu�il lithium-ionových �lÆnk� 
p�edev�ím pro jejich netoxickØ slo�ení. Dal�í aspekt, 
který rozhodoval p�i výb�ru je jejich hmotnost, kterÆ je 
p�i tØto velikosti výrazn� ni��í ne� u jiných typ� baterií 
se srovnatelnou velikostí. Mají takØ pomalØ samo�innØ 
vybíjení p�i nepou�ívÆní p�ístroje.

Nedílnou sou�Æstí mØho nÆvrhu je tiskÆrna k�ivky 
srde�ního rytmu. Tu jsem pou�il termosublima�ní, 
kterÆ je pro tento p�ípad vhodnÆ zejmØna pro svou 
jednoduchost, tudí� mo�nost vyrobit ji v malých 
rozm�rech, spolehlivost a takØ tichý provoz, je� je 
�Ædoucí pro lØka�ský provoz. 

Pro výrobu plastovØho krytu jsem jako materiÆlu 
vyu�il granulovanØ ABS, kterØ je pro tento druh p�ístroje 
vhodnØ p�edev�ím svou zdravotní nezÆvadností. TakØ 
dob�e tlumí rÆzy, proto tento p�ístroj snese i hrub�í 
zachÆzení.
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Do elektrod jsem pou�il jako vodivØ �Æsti titan pro jeho 
ideÆlní vlastnosti pro tento druh za�ízení. Je mimo�Ædn� 
odolný proti korozi a výborný vodi� elekt�iny. Je tak 
zdravotn� nezÆvadný.  

10.2.  ESTETICKÉ ASPEKTY 

Co se týkÆ estetiky jsem se sna�il, aby de�brilÆtor 
p�sobil p�íjemným dojmem na okolí. Jeliko� se jednÆ 
o p�ístroj pro pou�ití p�edev�ím do nemocnic, sna�il 
jsem se vyvarovat ostrým hranÆm a agresivním tvar�m. 
Namísto toho jsem volil organickØ tvarovÆní, kterØho 
jsem docílil pou�itím rÆdius� s prom�nnou hodnotou 
polom�ru. Mým cílem bylo dosÆhnout takovØho tvaru, 
který by p�sobil velice kompaktním dojmem. A to 
jak s elektrodami umíst�nými do de�brilÆtoru, tak                                     
i s vyjmutými. I samotnØ tvarovÆní elektrod by m�lo 
korespondovat s tvaroslovím de�brilÆtoru.  P�i tvarovÆní 
jsem dbal na to, aby výsledný tvar p�sobil vyvÆ�eným 
dojmem a �Ædný z prvk� nevy�níval nad ostatními 
tak, aby se ve�kerÆ pozornost soust�edila na displej 
zobrazující vitÆlní funkce pacienta. Jeho gra�ku jsem 
volil st�ídm�, ale p�ehledn� s prostorem pro v�echny 
d�le�itØ informace. Barevn� byl intuitivn� rozd�len 
tak, aby jednotlivØ barvy respektovaly informace, kterØ 
zobrazují. �ervenÆ pro srdce a krev a modrÆ pro kyslík. 

V duchu toho, aby �Ædný z prvk� nenaru�oval celkový 
tvar de�brilÆtoru, jsem tiskÆrnu umístil do horního 
rÆdiusu nad displej, kde je snadno p�ístupnÆ. Stejn� tak 
konektory pro m��ení elektrokardiogramu, krevního 
tlaku nebo nap�íklad nasycení krve kyslíkem, jsem 
umístil za výklopnÆ dví�ka ve spodní �Æsti. Tyto dví�ka 
jsem zvolil ve stejnØm barevnØm odstínu jako samotný 
de�brilÆtor, aby co nejvíce zapadla do celØho tvaru. 
TaktØ� madlo jsem �e�il vybrÆním hmoty ve vrchní �Æsti, 
aby co nejmØn� naru�ovalo celkovou jednotvÆrnost 
nÆvrhu. Do zadní nepohledovØ plochy jsem umístil 
ostatní konektory. Konektor kabelu pro napÆjení ze sít�, 
systØmový konektor a konektor kabelu elektrod.   
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TaktØ� celkovou barevnost jsem volil v jemných 
odstínech hodících se do nemocni�ního prost�edí. Volil 
jsem pastelovØ barvy, kterØ jsou uklid�ující pro �lov�ka. 
BarevnØ provedení by bylo mo�nØ jednobarevnØ nebo 
de�brilÆtor sv�tlou barvou a elektrody v provedení 
tmav�ího odstínu stejnØ barvy. V takto barevných 
kombinacích takØ výrazn� vynikÆ tla�ítko dodÆní výboje, 
kterØ je provedeno výraznou �ervenou barvou.

10.3.  ERGONOMICKÉ ASPEKTY

Ergonomie je  jedním ze zÆkladních aspekt� p�i 
navrhovÆní produkt�. Nejinak je tomu i u de�brilÆtor�. 
U t�ch je sice tvar pod�ízen funkci, ale to neznamenÆ, 
�e by na jejich vzhledu nezÆle�elo, jenom na n�j není 
kladen takový d�raz. Nejsou to za�ízení pro ozdobu 
domÆcnosti, nýbr� pro zÆchranu lidskØho �ivota. Proto se 
zde dÆvÆ p�ednost funk�nosti. P�edev�ím u manuÆlních 
jednotek. U t�ch je d�le�itØ rozlo�ení jednotlivých 
prvk�, umíst�ní elektrod, velikost a gra�ka displeje. 
Velikost, vÆha p�ípadn� i cena se dostÆvají na pomyslný 
konec zÆsad p�i konstrukci takovØho za�ízení. Výjimku 
snad tvo�í pouze p�enosnØ jednotky, u kterých se p�ihlí�í 
na ni��í vÆhu a men�í rozm�ry. Taky se p�emý�lí nad je 
skladností p�i umíst�ní ve vozech rychlØ zÆchrannØ 
slu�by. I kdy� se jednotlivØ produkty konkrØtních 
výrobc� p�íli� neli�í, najdou se i v tomto odv�tví tací, 
kte�í vybo�ují z konven�nosti a razí si svou vlastní cestu, 
p�edev�ím v oblasti automatických de�brilÆtor� pro 
nep�ímou srde�ní masÆ�. U t�ch je i v�t�í prostor pro 
r�znØ odli�nosti. I kdy� postup p�i zÆchran� z�stÆvÆ 
stÆle stejný a jednotlivØ kroky pomoci se nem�ní, je zde 
mo�nost prezentovat se gra�cky podle vkusu ka�dØho 
výrobce, proto�e tyto jednotky jsou zalo�eny p�edev�ím 
na gra�ckých symbolech, znÆzor�ujících jakým 
zp�sobem postupovat. Jeliko� nepou�ívají tak nÆro�nou 
technologii jako manuÆlní jednotky, nemají tak slo�itou 
konstrukci a mají v�t�í mo�nost pro tvarov� odli�n�j�í 
pojetí.
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10.4.  EKONOMICKÉ ASPEKTY

De�brilÆtory jsou samy o sob� drahÆ za�ízenía není 
se takØ �emu divit.Co se tý�e pou�itých materiÆl�                       
a výrobních postup�, jsou na de�brilÆtory kladeny 
ty nejvy��í po�adavky. A� u� se jednÆ o titan pou�itý                  
v nemalØm mno�ství v elektrodÆch nebo kterýkoliv jiný 
materiÆl. Nelze pou�ít b��nØ materiÆly jako nap�íklad na 
spot�ební elektroniku. Proto�e se de�brilÆtory pou�ívají 
ve sterilním prost�edí a v mnoha p�ípadech dochÆzí takØ 
k p�ímØmu kontaktu s lidskými orgÆny, p�edev�ím pak 
se srdcem, musí být jakýkoliv materiÆl pou�itý pro jeho 
výrobu zdravotn� nezÆvadný, co� se zcela jist� promítne 
do jeho ceny. Stejn� tak celý výrobní postup musí probíhat 
ve sterilním prost�edí. NicmØn� nejv�t�í procento 
ceny zabírají pou�itØ technologie. Ka�dopÆdn� takto 
investovanØ �nance mají zcela jist� svØ opodstatn�ní, 
proto�e jsou investovÆny do p�ístroj� pro zÆchranu 
lidských �ivot� a ten je pen�zi nevy�íslitelný.

Ale abych se dostal i ke konkrØtním �ísl�m, pak cena 
nejprodÆvan�j�ího automatickØho de�brilÆtoru  AED 
PARAMEDIC CU ER-3 �iní 85 860,- bez dan�.

Z prostudovaných materiÆl� je z�ejmØ, �e trend bude 
sm��ovat více k automatickým de�brilÆtor�m a k jejich 
masivnímu roz�í�ení. V dne�ní dob� se automatickými 
de�brilÆtory u nÆs vybavují p�edev�ím leti�tní haly, 
sportovní kluby nebo t�eba velkÆ obchodní centra. 
V zÆmo�í je zcela b��nØ, �e jsou t�mito de�brilÆtory 
vybaveny i oby�ejnØ domÆcnosti. V budoucnosti by 
mohly být tyto de�brilÆtory stejn� tak roz�í�enØ jako 
nap�íklad hasící p�ístroje i v na�í zemi. Je to dÆno do 
jistØ míry tím, �e k obsluze není zapot�ebí kvali�kovaný 
personÆl a m��e jej tudí� obsluhovat i ne�kolený 
zachrÆnce. S postupem �asu by se takØ tyto za�ízení 
mohla stÆvat více �nan�n� dostupn�j�í. 
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10.5.  PSYCHOLOGICKÉ ASPEKTY

Proto�e se jednÆ o p�ístroj, který bude pou�ívÆn                  
v nemocnicích a p�edev�ím u lidí ohro�ených na zdraví, 
volil jsem celØ tvarovÆní i barevnost tak, aby p�sobila 
na �lov�ka uklid�ujícím dojmem. P�i nÆvrhu jsem se 
sna�il up�ednostnit, aby de�brilÆtor nep�sobil na první 
pohled, �e je zde p�ípad selhÆní srdce. Pro nÆzornost. 
Na pokoj vybavený de�brilÆtorem p�ijmete pacienta 
se slabým srdcem. Tento de�brilÆtor ji� od prvního 
pohledu na pacienta p�sobí dojmem, �e lØka�i pouze 
�ekají, kdy u n�j dojde k selhÆní srdce. To u �lov�ka,                                                           
u kterØho stresovÆ situace m��e vyvolat infarkt nevzbudí 
p�íli� uklid�ující pocit. Proto jsem volil organickØ tvary 
p�sobící na oslabenou lidskou psychiku p�íjemným 
dojmem.  CelkovØ tvarovÆní s elektrodami za�len�nými 
do tvaru samotnØho de�brilÆtoru by m�lo p�sobit 
spí�e jako p�edm�ty denní pot�eby, nap�íklad p�enosný 
televizor, ne� jako p�ístroj pro obnovení srde�ní rytmu 
p�i zÆstav� srdce. TakØ celkovou barevnost jsem volil               
v uklid�ujících tónech. Elektrody a orÆmovÆní displeje           
s tla�ítky  je v provedení  jemných pastelových odstín�         
v kombinaci s bílým t�lem de�brilÆtoru. 

10.6.  SOCI`LN˝ ASPEKTY 

Srdce je velice slo�itý orgÆn a jako jeden z mnoha 
je nedílnou sou�Æstí lidskØho �ivota. A�koliv se tento 
orgÆn m��e jevit jako bezproblØmový, opak je pravdou. 
Srdce jako takovØ je mo�nÆ a� p�íli� namÆhÆno a tato 
skute�nost se musí n�kde projevit. I proto je p�í�inou 
nejvíce œmrtí v �eskØ Republice. 

TakØ proto se lidØ z celØho sv�ta ji� celÆ staletí sna�í 
p�ijít na to co stojí za srde�ními selhÆními. Vyvíjejí stalØ 
novØ metody a postupy, jak tyto poruchy zji��ovat                 
a p�edchÆzet jim. Od pokus� na zví�atech, p�es nÆhodnØ 
experimenty na pacientech, a� po cílenØ zkou�ky na 
lidech posti�ených srde�ními vadami. TakØ díky t�mto 
lidem a jejich snaze po zÆchran� lidskØho �ivota, ud�lal 
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vývoj v tomto oboru velký pokrok. A nebyli to pouze 
lØka�i a chirurgovØ, kdo u�inili takto významnØ objevy. 
Pat�ili sem bezesporu takØ fyzikovØ, kte�í popsali 
princip elektrickØ energie a sestavili první generÆtory 
statickØ elekt�iny, v�dci, kte�í rozli�ili vodi�e a nevodi�e 
a dokÆzali vØst statický elektrický nÆboj za pomocí 
drÆtu, anatomovØ, je� p�i svých pitvÆch zjistili, �e svaly 
stahují p�i dotyku kovovou �epelí skalpele, in�ený�i                                         
a technikovØ, kte�í vyvinuli první elektronkovØ po�íta�e 
a mohli tak zaznamenÆvat srde�ní �innost a bezpo�et 
dal�ích významných osobností.

Jen za posledních sto let urazila medicína velkou 
cestu. Jestli�e d�íve bylo prakticky nemo�nØ �lov�ka 
op�tovn� o�ivit po tom, co jeho srdce p�estalo tlouct, 
dnes je tato �innost na denním po�Ædku. A není to jen 
v rukou specialist� a odborník�. Díky automatickým 
externím de�brilÆtor�m se na tØto skute�nosti podílí 
i �irokÆ laickÆ ve�ejnost. A to je od doby, kdy první 
de�brilÆtory vÆ�ily stovky kil a jejich pou�ívÆní p�inÆ�elo 
pacientovi v�t�í po�kození srdce, skute�ný pokrok.
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P�i tvorb� tØto diplomovØ prÆce jsem se utvrdil 
v d�le�itosti vývoje tímto sm�rem. Lidský �ivot je 
nenahraditelný a p�esto, �e dne�ní doba nabízí mnoho 
zdravotních pot�eb a pom�cek k tomu, aby pomohly 
lidskØmu t�lu sprÆvn� fungovat, kdy� u� to samo 
nezvlÆdne, i p�es to je pot�eba de�brilÆtor�, kterØ 
jsou �asto poslední mo�ností jak lidský �ivot ovlivnit. 
Proto je pot�eba dÆl vyvíjet novÆ za�ízení tohoto druhu                                  
a pokra�ovat v inovaci t�ch sou�asných.

Za dobu, kterou jsem v�noval tØto prÆci, jsem 
prostudoval zna�nØ mno�ství materiÆl�, od lØka�ských 
knih o lidskØm t�le, p�es �lÆnky na internetu                                                 
a v dal�ích publikacích, a� po manuÆly jednotlivých 
typ� de�brilÆtor�. I kdy� v tØto oblasti nejsem naprosto 
neznalý, tyto informace mi poskytly �adu cenných 
zku�eností, p�edev�ím v otÆzkÆch technickØho sm�ru, 
výrobního postupu a pou�ívaných materiÆl� p�i tvorb� 
de�brilÆtor�. V otÆzkÆch z tohoto oboru, na kterØ si 
sÆm neodpovím, mi pomohlo n�kolik odborník� a lidí 
zainteresovaných v tØto problematice. I díky tomu jsem 
za�al tento projekt vnímat z trochu odli�nØ perspektivy 
ne� ne za�Ætku. De�brilÆtory nejsou módní zÆle�itostí, 
kterÆ se za n�jakou dobu, a� u� krÆtkou nebo dlouhou, 
okoukÆ. Je to lØka�ský p�ístroj pro obnovu srde�ního 
rytmu a do doby, ne� �lov�k p�ijde s novou metodou, 
kterÆ jejich funkci nahradí s prokazateln� lep�í œsp��ností, 
budou tyto p�ístroje stÆle pot�eba k pln�ní svØ funkce.

De�brilÆtory urazily za dobu svØ existence obrovský 
kus cesty. Technologie, je� se je�t� p�ed pÆr desítkami 
let mohly zdÆt zcela nemyslitelnØ, posunuly mo�nosti 
produkt� na docela jinou œrove�. V�etn� nÆvrhu, 
kterØmu je v�novÆna tato prÆce. Od p�ístroje, který je�t� 
p�ed p�ibli�n� padesÆti lety um�l pouze vØst elektrický 
proud, a� po dne�ní typy, kterØ bez problØmu zvlÆdají 
krom� p�enosu elektrickØho výboje i stimulaci srde�ního 
rytmu, m��ení dechovØ a tepovØ frekvence a podobn�, 
je to veliký pokrok. Jestli tento vývoj bude pokra�ovat 
stejným tempem i nadÆle, je mo�nØ, �e se za pÆr let 
poda�í omezit œmrtí v d�sledk� onemocn�ní srdce na 
minimum.
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