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Qualitatsunterschiede von APAP-Geraten

Technische Untersuchungsergebnisse mit Bezug zu
Compliancedaten



» Einleitung
» Patienten und Methoden
» Ergebnisse

» Zusammenfassung und Ausblick



Status:
> ,APAP-Gerate sind beliebig austauschbar.”
Patienten:
> ,APAP-Gerate haben unterschiedliche Regeleigenschaften.”

> ,Unpassendes APAP-Gerat kann zum Therapieabbruch fuhren.”

Handlungsbedarfe:

1. Entwickeln einer technischen Prifmethode zur Bestimmung der
Regeleigenschaften von APAP-Geraten

2. Nachweis der medizinischen Relevanz

3. Festlegung von Richtlinien zur Auswahl von APAP-Geréaten




1. Entwicklung einer technischen Prifmethode zur Bestimmung der
Regeleigenschaften von APAP-Geréten:
» Reproduzierbare Simulation eines Patienten mit Lungensimulator
- Simulation obstruktiver / zentraler Ereignisse
- Anschluss von APAP-Geréaten
» Festlegung von reproduzierbaren Prifablaufen
» Prifung marktublicher APAP-Gerate

2. Nachweis der medizinischen Relevanz:
» Bestimmung von technischen Kennzahlen aus Prifergebnissen

» Nachweis des Zusammenhanges zwischen technischen mit medizinischen
Kennzahlen




2. Kopplung mit der realen
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:> 4. Anschluss und Test von APAP-Geréaten

Eingestellte Parameter:
» Verhéltnis Dauer Exspiration/Inspiration: 1,5
» Atemfrequenz : 14 Atemzige/min

» Atemzugvolumen: 500 ml/Atemzug




Test 1: Simulation 20 obstruktiver Ereignisse* (15s, 30s, 120s)
Davor jeweils 20 min keine Obstruktion
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* Obstruktionen werden bei 8 hPa teilweise und bei 10 hPa vollstandig getffnet

Test 2: Simulation 10 zentraler Hypopnoen mit 70 % Flusseinschrankung (je 2 min)
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Test 3: Simulation 10 zentraler Ereignissen (je 120 s)
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Simulation respiratorischer Ereignisse

Test 4: Simulation veranderter Atemanregung (je 30 s)
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Davor 20 min ereignisfreie Atmung [ 1 Atmung mit 25 Prozent Flusserhéhung

I Hypopnoe mit 75 Prozent Flussreduzierung




- Technische Kennzahl: Gewichtung von 4 Einzeltests
» Test 1: Anzahl geoffneter Obstruktion (0O — 20 pro Test)
» Test 2: Druck bleibt bei Hypopnoen konstant (ja/nein)
» Test 3: Druck bleibt bei zentralen Ereignissen konstant (ja/nein)

» Test 4: Druck bleibt bei veranderter Atemanregung konstant (ja/nein)

- Medizinische Kennzahl: Patientennutzungsrate £ sekundare Compliance

» Wieviel Prozent der APAP-Gerate wurden von Patienten an
Krankenkasse/Leistungserbringer nicht wegen Non-Compliance
zuriickgegeben?

» Patientendaten: - 7000 von DAK versorgte APAP-Patienten
- 9 verschiedene Geréate

- Versorgungszeitraum 01.01.2010 bis 31.12.2011
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Gerat 2

15

-
o

Druck [hPa]

Normale Atmung mittlere Obstruktion Zentrale Atempause
Normale Atmung mit Schnarchen schwere Obstruktion Cheyne-Stokes Atmung
leichte Obstruktion Hypopnoe

oI T T T T T T N 1§ I I § B & § 0 § N 1
0 500 1000 1500 2000 2500 3000
Zeit [s]
1
\ I 1 I 0 |
TTTTTTTITT i
_ w H ‘ \‘H‘ ‘ H‘l ‘
4 ‘ | | “‘ ‘ ‘ \\‘ ‘ I ‘
a O \\ \ \
| 1 I 1 H‘
] Il H \‘ w} \‘ ‘H
%2 ‘ \‘\ U ‘\ \H ;; MWM ‘ ‘ ‘ W H \‘ H\ | ‘\ e ‘
4L 1 T T T T T T N0 I & 1 | I |
0 500 1000 1500 2ooo 2500 3000
Zeit [s]




Gerat 3
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Gerat 4

Normale Atmung mittlere Obstruktion Zentrale Atempause
Normale Atmung mit Schnarchen schwere Obstruktion Cheyne-Stokes Atmung
leichte Obstruktion Hypopnoe

15

- | .................................. ............. = “‘ ,_ H‘ A M ] } ;““ “ il

% ‘ T | i

= mi

% |

=}

S s oo JL 5N NESNUSSUSSNSNS SSNSSSU, S-S — i
N S S S S S S S B
0 500 1000 1500 2000 2500 3000

Zeit [s]
1
‘ I
05 ‘ ! “ I ‘ | }
. Al |

)

3 \ | \

‘@ Of “ i

g M H \‘ ‘ \ |

: \‘\‘ ‘ ‘H\H

\ i ‘
-0.5 | ‘ |
: ‘H”\‘ ‘“ ‘ ‘H\ ‘\ \\ H “ iw “ ‘ H‘ ‘ ‘
JCE T |E N1 "
0 500 1 000 1500 2000 2500 3000
Zeit [s]




Gerat 5
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Druckanderung bei 1
Test 2: zentrale Hypopnoen Ja
Test 3: zentrale Ereignisse Ja
Test 4: veranderte Atemanregung Ja
Beispiel:
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Zusammenfassung:

» Entwickelung und Anwendung einer technischen Prifmethode zur Bestimmung
der Regeleigenschaften von APAP-Geraten

> Nachweis der medizinischen Relevanz

— Vorhersage der Patientencompliance ist vor Therapie mdglich

Ausblick:

» Festlegung von Richtlinien zur Auswahl von APAP-Geraten unter Asnwendung der
Prifmethode

» Auswahl des APAP-Gerates, das patientenbezogen die besten Therapieerfolge
verspricht

— Reduzierung von: - Umversorgungen

- Therapieabbrichen

- Folgeerkrankungen




