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Jednd se o0 nejvétsi svétovou konferenci v oblasti telemediciny a
telezdravotnictvi. Zajem o tuto védeckou udalost kazdoro¢né narlsta.
Zatimco lofisky ro¢nik navstivilo 3 500 ulastnikd, na letosni konferenci
bylo registrovano 4 400 delegétﬁ. Veskeré technické zazemi i konferencni
materialy byly na vysoké drovni — program v rozsahu 83 stran, seznam
vystavovatelld (60 stran), seznam delegatl (67 stran) a abstrakta
jednotlivych prednasek (146 stran) jsou k dispozici u obou ucastnikQ
konference.

Prednasky byly tematicky rozdéleny do 9 sekci:

e Mentalni zdravi a telematika
Vzdalené monitorovani
Klinické sluzby
Modelové programy
Obchodni a provozni aspekty
Zdravotni politika a verejné sluzby
Technologie
Pediatrické telemedicinské kolokvium
Panelova diskuse z pohledu prﬁmyslu
Sekce probihaly paralelné v deviti mistnostech — vzdy jedna hodina byla
vénovana urcité problematice a vétSinou obsahovala dvé az tfi prezentace.
Panelova diskuse vyznamnych odbornikd sestavala ze 3-4 osob na pédiu,
jejichz debata byla zaroven promitana na 3 velka platna v cele mistnosti.
Uvodni a zavérecné plenarni zasedani probéhlo v budové San José Civic
Auditorium a byla provazena humorem, vzajemnym popichovanim
vystupujicich a urcitou uvolnénou lezérnosti. Hlavné uaterni plenarni
zasedani, na kterém byl vyznamnym hostem (UcCastnici konference jej
uvitali i propustili potleskem ve stoje) charizmaticky Steve Wozniak,



spoluzakladatel Apple Computer a vynalezce prvniho osobniho pocitace na
svéte, pripominalo spiSe televizni show, na kterou v evropskych pomérech
nejsme v ramci védeckého setkani zvykli. Nicméné tato forma prezentace
nic neubrala na odborném vyznamu celé akce, z niz celkovy dojem byl
impresivni. Nepochybn& k tomu pfispéla i GEast 102 vystavovatell.
K navstévé jejich stankl byl vyhrazen prostor mezi jednotlivymi
prednaskovymi sekcemi (vzdy hodina prednasek nasledovana hodinou na
expozici a networking) a po nich az do 19,00 hodin. Vystavovatelé byli
nesmirné komunikativni a ochotni. Jejich budouci kontakt s potencialnimi
zdjemci byl usnadnén pomoci moderni technologie — kazdy stanek mél
svoji ,CteCku“, kterd snimala elektronicky kod na visaCce delegata a
prodejce si pouze zaznamenal pozadavek a oblast zajmu jednotlivych
G¢astnikQ konference. Celkové Ize fFici, e atmosféra konference byla
uvolnénéjsi, nez jsme zvykli vidat v Evropé, a i vSichni prednasejici
(odhadem 95 % bylo z Ameriky) pf.’lsobili velmi suverénnim a nenucenym
dojmem. Jednotlivé prezentace byly zpracovany zajimaveé, na vysoké
technické arovni (zfejmé diky zaméreni vSech prednasejicich na inovace a
moderni technologie).

Mame-li popsat dojem ze ziskanych odbornych poznatkl, pak je tfeba
vyjadfit urdité zklamani. Nikoliv z technické Grovné predvadénych systéma
a zarizeni, ale spiSe z jejich nedostatecného vyuZivani. Technologie
umoznujici vzdalené prenosy, diskuse, hodnoceni vysledkﬁ, archivaci a
dalSi nutné aktivity v oblasti eHealth jsou k dispozici, avSak jejich obecné
pouzivani velmi vazne za mozZnostmi, které nabizeji. Telemedicina a
telezdravotnictvi je v soucCasné dobé v popredi zajmu na celém svété
jednak jako cesta pro poskytovani zdravotni péce na vysoké Grovni tam,
kde nejsou podminky pro fyzickou pritomnost odbornik{ (vzdalené oblasti
s nizkou obsluznosti zdravotnickymi pracovniky, jako napr. Afrika, Aljaska,
casti Kanady nebo Albanie), jednak jako moZzZnost, jak uS3etfit stale
rostouci naklady vynakladané na zdravotni péci. Ackoliv vyhody a
moznosti zavedeni telemediciny jsou znamy (diskutuji se jiz vice nez 20
let), tak v tomto ohledu dosud nebyl u&inén 7adny vyznamny prilom.
Vétsina aktivit je ve fazi pilotnich studii, a to nejen na evropské pﬁdé, ale i
v Americe. Telemedicina jiz opravdu funguje v odlehlych oblastech
Aljasky, kde jak zdravotni sestry, tak i sami laici maji moznost
prostrednictvim videokonferenci a prenosu obrazu, zvuku i monitorovanim
nékterych dllezitych vitalnich funkci poskytnout odbornikdm ve
vzdaleném zdravotnickém zarizeni dostatek informaci, aby stanovili dalsi
postup léCeni. 5
MGZeme byt pomé&rné hrdi na ten fakt, e viechny nemocnice v CR jsou
vybaveny elektronickym zarizenim pro vedeni zdravotnické dokumentace
(EMR - electronic medical records, EHR — electronic health records),
protoze toto zdaleka neni obecnym jevem ve vSech nemocnicich v USA.

Bariéry, které brani SirSimu vyuzZivani telemediciny, jsou na rﬁznych
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urovnich a tykaji se ruznych skupin zucastnenych. Jsou jak na strane
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policy makeru (statu, vlady, mistnim zastoupeni, vedeni nemocnic), kde
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existuje obava z vysokych nakladi na zavedeni systému; jsou na strané
pacientll, ktefi nejsou v fadé pfipadd vibec obeznameni s moznostmi,
které telemedicina skyta, a zaroven se obavaji zneuziti citlivych dat
souvisejicich s jejich zdravotnim stavem; jsou i na strané IékaFl, ktefi se
obavaji ztraty kontaktu s pacientem, a rovnéZ si nejsou jisti svymi
schopnostmi ve vyuZzivani modernich technologii. Vyznamné jsou pro
Iékare i forenzni a etické otazky pro pfipad napr. chybného nebo pozdniho
stanoveni diagnézy a moznosti byt souzen, coZ je obzvlasté v USA bézny
piistup ze strany nespokojenych pacientld. Nicméné& narUstajici zajem o
ATA konferenci potvrzuje, Ze je tfeba se na boom v oblasti telemediciny
pripravit, pouze v3ak je v tuto chvili obtizné urcit, kdy nastane.

Z konkrétnich zajimavych vystoupeni a prednasek na ATA 2012
uvadime:

Oficialni zahajeni

Plenarni zasedani na uvod konference zahajil prezident ATA Bernard A.
Harris Jr., MD, MBA, CEO Vesalius Ventures Houston, Texas a
viceprezident Edward Brown, MD, CEO Ontarion Telemedicine Network,
Toronto, Ontario, Kanada.

Probéhl ceremonidl predavani cen: za institucionalni podporu, za inovace,
za primyslové poradenstvi, za studentskou odbornou &innost.

Zahajeni zakoncil svym vystoupenim James ,,Butch“ Rosser, MD, FACS.

Jaké jsou trhy pro telemedicinu?

Oblast telemediciny je srovnavana s leteckym primyslem — i zde byly
dlouhé vlazné zaCatky. Nyni se zda, Ze jsme ,na konci zacCatku“.
Technologie existuji, je ale otazkou, jak donutit pacienta, aby si sdm tyto
sluzby Z&dal? Nabizet ,healthcare anytime anywhere®, neboli zdravotni
péce kdykoliv a kdekoliv. Pacient bude v budoucnu méné zavisly na lékafri,
meéni se ve spotrebitele, sdim si bude urcovat sluzby, které bude vyuzivat.
De facto diky internetu se jiz nyni fada osob chova ve vztahu ke svym
pribuznym (napf. détem) jako poskytovatelé primarni péle — problém
nastuduji, snazi se stanovit diagnozu a hledat prislusné odborniky.

Jak dostat zaplaceno za telemedicinské aktivity?

Popsana situace v USA, kde jednak existuje Medicaire platny pro celé
Spojené staty a majici Fadu kodl, které Ize pro telemedicinské Gkony
vykazovat, jednak maji jednotlivé staty rlznou Urovef zajisténi zdravotni
péle v ramci Medicaid. Zde je nutno presvédCovat zastupce statu o
vyhodnosti investic do telemediciny, ktera ma za nasledek snizeni
rehospitalizaci a v kone¢ném dusledku vede k Gspordm. Daji se rovnéz
vyznamné snizit vydaje maximalnim vyuZitim expertd, kdy prvni navstéva
je osobni, dalsi jsou jiZz moZné pres internet (typicky napr. v oblasti
psychiatrie). Mozna je i Ghrada od zaméstnavatell, pokud je pfesvédéime,
7e telemedicina snizi absence jejich pracovnikl. Telemedicina je vhodna i
pro zkoumani novych trhl — chybi-li nékde né&jaka odbornost, Ize ji zajistit
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v zaCatku pres telemedicinsky pfistup, pozdéji rozsifit na fyzickou
pritomnost Iékare daného oboru.

Udrzitelna reSeni pro domaci telemonitoring

Je nutno se pfipravit na obrovsky nartst seniorské populace — v roce 2030
bude v USA dvojnasobny pocet lidi starSich 60 let, nez je nyni. Stejné
trendy plati i pro Evropu. Zdravotnicka zarizeni nebudou v té dobé zvladat
ptival pacientl, a proto bude nutno fadu vykonl poskytovat formou
telemedicinskych sluzeb, které Setfi Cas lékare, dalSich zdravotnickych
pracovnl'kﬁ i pacientﬂ.

Financovani telemediciny — co hleda investi¢ni komunita?

Skupina venture kapitalistd diskutovala perspektivu investic do
telemediciny. VSichni zucastnéni se shodli, Ze v souCasné dobé — i pres
vSechna skvéla technickd feSeni k dispozici — telemedicina neni
sbusiness“. VSichni nicméné sdileji nazor, 7e ve chvili, kdy bude
dobudovan cely systém zahrnujici technickd komunikacéni reSeni,
poskytovatele péce, pojistovny a pacienty se telemedicina stane velkym
businessem budoucnosti. Diskutovali jeji mozné rozsireni nejen na oblast
Iékarské péce, ale i péCe o seniory, veterinarni pécCe atd. Toto sdilené
presvédéeni je patrné dlvodem, pro¢ technologické firmy masivné
financuji rozvoj telemedicinskych zarizeni, ktera zatim neprinaseji zadné
vyznamne zisky.

Mezinarodni trhy — co znamena globalizace telemediciny pro primysl|?

Pro zdravotnické sluzby jsou rozhodujici: kvalita, naklady a pristup. Toto
vSe by mély fresSit telemedicinské aplikace. V zemnich s obrovskou
rozlohou jsou tyto aplikace jiz nyni podporovany viadami: napr. Cina,
Austrédlie, JAR. Spotrebitelé museji tyto aplikace sami chtit. Firmy jim
museji nabidnout vhodna technologicka reseni vyuzitelna ve chvili, kdy
k tomu dozraje trh. O to se snaZzi napr. IBM. Bylo by vhodné usporadat
informacni kampané na podporu TM.

Jednani s venture kapitalisty
2.5.2012 — Menlow Park, 2825 Sand Hill Road, CA 94025

Pani Vlasta Pokladnikova, plvodem Ceska, ktera vystudovala Stanfiord a
nyni ptsobi v Palo Alto v Silicon Valley jako kontaktni osoba pro zemé& SVE
velkého venture-kapitalového fondu hodlajiciho investovat do oblasti
technologického transferu, nas pozvala na schiizku.

Predstavila nové vznikajici fond, ktery se zaméfuje na spolupraci se
subjekty z MSP, ale neuzavira se ani kontaktim se statnimi institucemi.

Je oborové zaméren na 3 oblasti:
e nanotechnologie
e biotechnologie
e IT (HWiSW)



Fond je uréen na poskytovani early—stage investic pro perspektivni aktivity
v nové vznikajicich trznich podminkadch — ,emerging markets“. V tuto
chvili ma k dispozici 30 mil. USD, investice jsou pos\ktovani na inkubovani
firem po dobu 18-24 mésicl. O investici rozhoduje advisory board, ktery
Zadost (business plan) posoudi a predlozi investi¢ni komisi. Pro kaZdou
odbornou oblast maji své experty, ktefi vypracuji strategii pro rozvoj nové
vznikajici firmy. Zaroven je urCen jako supervizor partner z velkého
podniku pUsobiciho ve stejné oblasti, ktery managementu malé firmy radi.
Tato financni politika ma nastartovat ekosystém, ktery bude dal jiz
sobéstaCny a bude venture-kapitdlovému fondu poskytovat prileZitosti
k profinancovani dalSich slibnych aktivit. Cast penéz by se méla do fondu
od Gspésnych podnikateld vracet, ast zmizi v nenavratnu.

Za naSi stranu predstavujeme projekt TTM v éeskych Budéjovicich a
hovorime o nékterych vysledcich frekventantd kurzu TTM-E (individuélnich
projektech). Domluvili jsme, Ze ve chvili, kdy bude k dispozici zpracovana
pripadova studie kazdého Gspésného individualniho projektu (v tuto chuvili
se jedna o cca 5 case-studies) poSleme je pani Pokladnikové k predbézné
analyze potencidlu pro americké investory a k ev. predani pfislusnym
odbornym poradcﬁm fondu.

3.5.2012 — UCLA Institute for Innovation and Health, schlzka probéhla
v Sonomé (pobliz SF), kterd byla pro vSechny uclastniky nejlepsim
kompromisem.

Na zakladé seznameni na konferenci probéhlo vyjednavani s kalifornskymi
venture-kapitalisty financujicimi start-up spolecnosti:

Eve Kurtin, Senior Advisor, Vantage Point Capital Partners

Jack Young, Senior Investment Manager, Qualcom Ventures

Investori projevili zdvorily zajem o projekty prichazejici ze stfeni Evropy,
ale souCasné znacnou opatrnost, zejména s ohledem na malé zkuSenosti s
tymy z této oblasti. Prislibili zabyvat se zajimavymi naméty, pripadné je
diseminovat v ramci kalifornské investi¢ni komunity.

Podstatné vétsi zajem projevili o investice do projektd v Mexiku, které
jsme zminili — napr. vakcinace hovéziho dobytka.

Zaveér: ziskavat v Kalifornii investice do projektfl realizovanych v EU nema
nad&ji. Podstatné nadé&jnéjsi je ziskani investic do projektd realizovanych
pobo¢kami nasich podnikl v Kalifornii, ptipadné v jinych statech USA nebo
Mexiku.

Technické poznamky k zahrani¢éni cesté

Dne 28.5. jsme byli nuceni prenocovat v San Franciscu, protoze hotel
Fairmont v San José byl plné obsazen. Navic cena za nocleh v hotelu
Crescent - Mystery byla polovi¢ni. Cestu z letisté do hotelu jsme
absolvovali ve sdileném vanu za 14 $ na osobu.

29.5. rano jsme se metrem dopravili na parkovsté ,Sharedd vans“, odkud
jsme za 80 $ odjeli do San José.



2.5. jsme si vypdjéili auto, protoze jsme méli domluvenou schizku v
Menlow Park, coZz je v Sillicon Valley mezi San José a San Franciscem.
Pdj¢ovné na dva dny &inilo cca 100 $ a daldich 50 $ stal benzin. VypQjéeni
auta se vyplatilo, nebot na nasledujici den byla opét domluvena schlzka —
tentokrat v mésté Sonoma vzdaleném 54 mil od San Francisca.

Dne 4.5. jsme v dopolednich hodinach odjeli na mezinarodni letisté v San
Franciscu sdilenym vanem — tentokrat za 30 $ za dvé osoby.

Katerina Ciharova

Ivan Dvoréak



