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Chronické srdeční selhání (CHSS), tak jako každé chronické onemocnění, představuje medicínskou i socioekonomickou 
zátěž. Pacientů s CHSS přibývá a naší snahou je v praxi aplikovat co nejefektivnější způsob péče, optimálně s využitím te-
lemedicínských postupů. Klíčová je u CHSS včasná diagnostika, nastavení na terapii a redukce rehospitalizací. U pacientů, 
u kterých nad rámec běžné péče připojíme i telemedicínské sledování (telefonická konzultace, přenos fyziologických dat, 
přenos dat z implantabilních zařízení, telekonzultace), a zejména pokud jsme schopni poskytnout zázemí dobře fungujícího 
telemedicínského centra, které je schopné na data promptně reagovat, dokážeme včas zhoršení zdravotního stavu rozpoznat 
a zareagovat na něj. Telemedicína přináší benefit ve všech aspektech péče, nejvíce však v rámci redukce rehospitalizací, 
což souvisí s redukcí morbidity i mortality, a tyto postupy jsou efektivní i při šetření nákladů na péči u pacientů s CHSS.
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Use of telemedicine in patients with heart failure
Chronic heart failure (HF), like any chronic disease, is a medical and socioeconomic burden. The number of patients with HF 
is increasing and our effort is to apply the most effective way of care in practice, preferably together with using telemedicine. 
Early diagnosis, therapy establishment and reduction of rehospitalizations play the key role in HF management. For patients 
for whom we add telemedicine (telephone consultation, physiological data transfer, data transfer from implantable devices, 
teleconsultation) and especially if we are able to provide the background of a well-functioning telemedicine center that is 
able to respond promptly to the data, we can recognize and respond to the deterioration in health status in a timely manner. 
Telemedicine has benefit in all aspects of care mentioned above, but mostly in the reduction of re-hospitalizations, which is 
related to the reduction of morbidity and mortality. Telemedicine in HF is also cost-effective.
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Seznam zkratek
CHSS – chronické srdeční selhání

DMP – disease management program

ICT – informační a komunikační technologie

ICD – implantabilní kardioverter‑defibrilátor

CRT – srdeční resynchronizační terapie

TK – krevní tlak

TF – tepová frekvence

EKG – elektrokardiogram

spO2 – saturace krve kyslíkem

AI – umělá inteligence

EHR – elektronický zdravotní záznam

ML – machine learning

HFrEF – srdeční selhání s redukovanou ejekční frakcí levé komory

NYHA – the New York Heart Association

ESC – Evropská kardiologická společnost

KORESPONDENČNÍ ADRESA AUTORA: MUDr. Marie Lazárová, Ph.D., marielazarova@seznam.cz

Interní a kardiologická klinika FN Ostrava

17. listopadu 1790/5, 708 00 Ostrava-Poruba

Cit. zkr: Vnitř Lék. 2022;68(3):154-158

Článek přijat redakcí: 31. 1. 2022

Článek přijat po recenzích: 10. 3. 2022


