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Bestimmungsgemalier Gebrauch

ECGpro ist ein PC-basiertes EKG-System zur Erfassung von 12 - Kanal - EKGs im Krankenhaus und in der
niedergelassenen Praxis.

ECGpro besteht aus dem Erfassungsgerat CardioPart 12 USB, der Installations-CD mit Softwareprogramm,
dem Zubehor und dieser Gebrauchsanleitung.

Das Erfassungsgerét CardioPart 12 ist ein Geréat der Risikoklasse lla nach Anhang IX der
Richtlinie 93/42/EWG fur Medizinprodukte. Es ist nicht fir Anwendungen mit direktem
Kontakt zum Herzen oder zum zentralen Nervensystem zugelassen.

ECGpro wurde fur PCs mit Intel- oder Intelkompatiblen Prozessor unter den Betriebssystemen Windows
2000 und Windows XP entwickelt. Die Funktionstiichtigkeit unter friiheren Betriebssystemen kann nicht
garantiert werden.

ECGpro arbeitet als Einzelplatzstation oder im Netzwerk.

ECGpro gibt es in den folgenden Versionen:

@ CP12USB-rm Ruhe — EKG mit Automatischer Vermessung
@ CP12USB —ri Ruhe — EKG mit Automatischer Interpretation

Anschliel3en des Erfassungsgerates

Das Erfassungsgerat CardioPart 12 USB kann an jedem USB 2.0 Port Ihres PCs angeschlossen werden.
Bevor Sie CardioPart 12 USB das erste Mal verwenden kdnnen, muss es am USB 2.0 Port angemeldet
worden sein. Folgen Sie dazu den Hinweisen in der Installationsanweisung ECGpro.

Achtung: Wenn Sie das CardioPart 12 USB an verschiedenen Ports betreiben wollen, miissen Sie es
an jedem dieser Ports anmelden.
Melden Sie deshalb das CardioPart 12 USB gleich bei der Installation an allen Ports Ihres
PCs an.

F SchlieRen Sie das Erfassungsgeréat CardioPart 12 USB immer an, bevor Sie ECGpro starten.
F Beachten Sie die Sicherheitsbestimmungen auf den folgenden Seiten.

011-0401-2_03 M0056 5



Sicherheitsbestimmungen

Reparatur

Das Erfassungsgeréat CardioPart 12 USB darf nur vom Hersteller oder von einem dafir autorisierten Ver-
tragspartner repariert werden. Eingriffe von unberechtigten Firmen oder Personen kénnen eine potentielle
Gefahrdung zur Folge haben und fihren zum Verlust der Garantie. Wenden Sie sich im Servicefall an Ihren
Handler.

Elektrische Sicherheit

Das Erfassungsgeréat CardioPart 12 USB ist ein medizinisches elektrisches Gerét.
Es entspricht allen Anforderungen der Normen fiir die Sicherheit medizinischer elektrischer Gerate:
DIN EN 60601-1, DIN EN 60601-1-1, DIN EN 60601-1-2, DIN EN 60601-1-4 sowie DIN EN 60601-2-25.

Bei bestimmungsgeméaflem Gebrauch wird das Erfassungsgerét CardioPart 12 USB an einen PC ange-
schlossen. Uber den USB-Anschluss wird dabei eine elektrisch leitende Verbindung hergestellt.

Das Erfassungsgerat CardioPart 12 USB besitzt ein Anwendungsteil des Typs CF. Durch dieses Anwen-
dungsteil ist der Eingang des Patientenkabels vom Ausgang des USB-Kabels isoliert. Die Isolation halt einer
Priifspannung von 2500 Volt stand. Das ist mehr als das 1,5-fache des Wertes, den die Norm fordert.
CardioPart 12 USB gewabhrleistet damit grof3tmogliche Sicherheit fir den Patienten.

Bitte beachten Sie trotzdem unbedingt die folgenden Hinweise

@ SchlieRen Sie das Patientenkabel ausschlieRlich am Erfassungsgeréat CardioPart 12 USB und niemals
an irgendeinem anderen Gerat an.

@ Wenn nicht alle 10 Elektroden verwendet werden (z.B. nur R, L, F, N), legen Sie die nichtverwendeten
Elektroden (C1...C6) so ab, dass diese nicht in Kontakt mit metallischen Teilen kommen kdnnen. Be-
rihren Sie keine nichtangelegten Elektroden.

@ Der Abstand zwischen dem Patienten und jedem nichtmedizinischen elektrischen Gerat, das entwe-
der selbst netzbetrieben ist oder mit einem netzbetriebenen nichtmedizinischen elektrischen Gerat tber
Signalleitungen verbunden ist, muss mindestens 1,5 Meter betragen.

@ PC, Monitor und Drucker sowie weitere ggf. angeschlossene Geréte der Informationstechnik sind nicht-
medizinische elektrische Geréte.

Verwenden Sie nur Gerate, die ein CE-Zeichen tragen. Nur so kdnnen Sie sicher sein, dass diese Gera-
te den einschlagigen Sicherheitsnormen entsprechen.

Stellen Sie weiterhin sicher, dass der geforderte Mindestabstand von 1,5 Metern zwischen diesen Gera-
ten und dem Patienten eingehalten wird.

Der Mindestabstand soll verhindern, dass der Patient metallische Teile nichtmedizinischer elektrischer
Gerate direkt oder indirekt berihren kann.

Indirektes Bertuhren von metallischen Teilen nichtmedizinischer elektrischer Gerate liegt vor allem auch
dann vor, wenn eine Person gleichzeitig den Patienten und diese Teile beriihrt.

Auch wenn der Mindestabstand von 1,5 Metern zu allen nichtmedizinischen elektrischen Ge-
raten des Systems eingehalten wird, empfehlen wir, diese Geréte Uber einen Sicherheits-
trenntrafo zu betreiben. Dieser Sicherheitstrenntrafo muss der Norm IEC 60989 entsprechen.

(€p)

Wenn Sie nichtmedizinische elektrische Gerate (PC, Monitor, Drucker) innerhalb der Patien-
tenumgebung betreiben, missen diese Geréte Uiber einen Sicherheitstrenntrafo ans Netz
angeschlossen werden, der der Norm |IEC 60989 entspricht.

Es ist eine Verteilerleiste zu verwenden, die mit dem Sicherheitstrenntrafo entweder fest oder tber
einen Stecker verbunden ist, der nicht in die Netzsteckdose gesteckt werden kann.

Legen Sie Verteilerleisten nicht auf den Fu3boden.

Uberschreiten Sie nicht die Stromstérke, fiir die die Verteilerleiste zugelassen ist.

Betreiben Sie am Trenntrafo nur Gerate, die zum System gehdéren. Achten Sie besonders darauf,
dass Geréte, die am Trenntrafo angeschlossen sind, nicht Gber Signalleitungen mit nichtmedizini-
schen Geréaten aufRerhalb des Systems verbunden sind.

Achtung: Kabel eines Computernetzwerkes sind meist elektrisch leitende Verbindungen, die vom
System nach auRerhalb fiihren.
Wenn erforderlich, lassen Sie in das Netzwerkkabel eine Trennvorrichtung einbauen.

(€P)

Alternativ zum Trenntransformator bietet Amedtec ein Sicherheitspaket an.
G Sprechen Sie zu Fragen der Sicherheit mit Ihnrem Handler. Er wird Sie fachkundig beraten
oder Ihre Fragen direkt an unseren Service weiterleiten.
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Defibrillation

Das Erfassungsgerat CardioPart 12 USB ist nur in Verbindung mit dem mitgelieferten Patientenkabel gegen
Defibrillation geschitzt. Das Patientenkabel enthalt Bauteile, die den vom Defibrillator abgegebenen Strom
begrenzen.

i ' F Das Patientenkabel ist auf dem Stecker mit dem Symbol fiir das defibrillationsgeschiitzte
Anwendungsteil vom Typ CF gekennzeichnet.

Die Verwendung eines anderen Patientenkabels kann zur Zerstérung des Erfassungsgerates
fihren.

Fragen Sie in jedem Fall Ihren Handler, wenn Sie eine Saugelektrodenanlage anschlieRen
wollen.

Umgebungsbedingungen

Das Erfassungsgerat CardioPart 12 USB und die damit verbundenen Geréate der Informationstechnik (PC,
Monitor, Drucker...) durfen nicht in einer explosionsgefahrdeten Umgebung verwendet werden.

Das Erfassungsgerat CardioPart 12 USB ist nicht spritzwassergeschiitzt. Vermeiden Sie deshalb jede Bertih-
rung mit Flussigkeiten und verwenden Sie das Gerat nicht auBerhalb geschlossener Raume.

Wenn Flussigkeit eingedrungen ist, muss der Patient unverziglich vom Erfassungsgerat
G getrennt werden. Danach ist das Gerat aulRer Betrieb zu nehmen.

Das Gerateinnere ist zu trocknen und wenn notwendig zu reinigen und zu desinfizieren.
Nach dem SchlielRen des Gerétes sind eine Funktionsprufung und eine sicherheitstechni-
sche Prifung durchzufihren.

Fur eine fachgerechte Ausfiihrung dieser Arbeiten wenden Sie sich bitte an lhren Handler.

Das Erfassungsgerat CardioPart 12 USB darf nur bei Temperaturen zwischen + 5°C und + 40°C verwendet
werden. Bei Temperaturen aufRerhalb dieses Bereiches kann es zur ungenauen Wiedergabe des EKGs
kommen.

Bei starkem Temperaturwechsel kann sich im Innern des Erfassungsgerates Feuchtigkeit bilden. Das ist
dann der Fall, wenn das Gerét aus einer kalten Umgebung in einen warmen Raum gebracht wird. Nehmen
Sie das Gerat erst dann in Betrieb, wenn Sie sich sicher sind, dass die Feuchtigkeit abgetrocknet ist.

Beeinflussung durch andere Gerate

Elektrische oder magnetische Felder verursachen Stérungen und erschweren die Registrierung des EKGs.
Achten Sie deshalb darauf, dass sich keine Réntgenanlagen oder Transformatoren grof3er Leistung in der
Néahe befinden.

Bei gleichzeitiger Anwendung eines weiteren Gerates, das ebenfalls durch Elektroden mit dem Patienten
elektrisch verbunden ist, kann es zu Funktionsstérungen kommen. Achten Sie deshalb bei Anschluss eines
weiteren Gerétes darauf, ob sich Anderungen in der EKG-Darstellung ergeben.

SchlieRen Sie bei Verdacht auf Fehlfunktion kein weiteres Gerat am Patienten an und fragen Sie lhren Hand-
ler.

Beschadigung

Es diurfen nur Erfassungsgeréate verwendet werden, die auch auRerlich véllig intakt sind.

Schaden am Gehduse kdnnen dazu fuhren, dass die Isolation des Anwendungsteils unwirksam wird. Das
kann zu Unfallen fihren.

Achten Sie auch darauf, dass die Kunststoffisolationen des Patientenkabels und der USB-Leitung unbesché-
digt sind. Wenn die Verbindung zwischen Stecker und Leitung nicht mehr stabil ist, oder das Kabel schon
zum Teil aus dem Stecker herausgerissen ist, stellt das nicht nur ein Sicherheitsrisiko dar, sondern es kén-
nen auch Funktionsstérungen auftreten.

Verwenden Sie niemals ein Erfassungsgerat, dessen Gehduse oder Leitungen beschadigt
sind.

011-0401-2_03 M0056 7



Reinigung

Reinigen Sie das Erfassungsgerat CardioPart 12 USB nicht mit scharfen Gegenstéanden oder aggressiven
Reinigungsmitteln.
Verwenden Sie ein feuchtes Tuch und wenn erforderlich ein alkoholhaltiges Desinfektionsmittel. Achten Sie
darauf, dass keine Flussigkeit ins Innere des Gerates gelangen kann.

Wischen Sie die Patientenleitung ebenfalls feucht ab. Achten Sie auch hier darauf, dass keine Flissigkeit ins
Innere der Stecker gelangen kann.

Typschild und Symbole

Das Typschild enthélt die folgenden Angaben:

[SEORORN

Name des Gerates
Anschrift des Herstellers
Seriennummer des Gerates
Symbole

GERMAMNY

CardioPart 12 USB

AMEDTEC MEDIZINTECHN K AUE GMBH
08280 AUE. SCHMEEBERGER STRASSES

Ser.-
Nr:

0494

[®] A\

CE - Zeichen

Anwendungsteil vom Typ CF

Das Anwendungsteil ist nur defibrillationsge-
schiitzt, wenn das mitgelieferte Patientenkabel
angeschlossen ist.

Dieses Hinweiszeichen verweist auf die Ge-
brauchsanleitung

011-0401-2_03 M0056



Bildschirmaufteilung

Titelleiste AMEDTEC ECGpro

Mentileiste
Titelleiste der EKG-Darstellung
Bedienleiste ECGpro Modul
@ Datenmanagement
@ EKG - Erfassung
@ EKG - Ansicht
Infoleiste
Titelleiste Zeigt Informationen zum ECGpro — Modul, zum Test und zum ausgewéhlten Patien-
ten.
Menlileiste Enthalt die zum Modul gehérenden Menus.
Titelleiste der Enthalt Informationen und Bedienelemente fur die EKG-Darstellung.
EKG-Darstellung
Bedienleiste enthélt die Bedien- und Anzeigeelemente fiir die Module
EKG — Erfassung und EKG — Ansicht
ECGpro Modul stellt die Hauptinformationen dar
Infoleiste zeigt Informationen zum ECGpro — Modul, den vollstdndigen Benutzernamen sowie

Datum und Uhrzeit

Bedienung

ECGpro kdnnen Sie wie jedes andere Windowsprogramm mit der Maus und der Tastatur bedienen.
Dazu stehen Ihnen die folgenden Elemente zur Verfiigung:

Buttons Bedienung mit der Maus

F Klicken mit der linken Taste der Maus auf den Button.

Bedienung mit der Tastatur

Wahrend die linke Maustaste den Button gleichzeitig auswahlt und drickt, mis-
sen Sie bei Verwendung der Tastatur die Auswahl des Buttons selbst vornehmen
bevor Sie die Leertaste betatigen. Die Markierung (Fokus) besteht aus einem
Rahmen.

F Bewegen Sie sich von Element zu Element, bis der gewiinschte Button
markiert ist. Verwenden Sie die Taste TAB, wenn Sie sich von oben nach
unten bzw. von links nach rechts bewegen wollen und verwenden Sie
Shift+TAB fur die entgegengesetzte Richtung. Lesen Sie dazu auch auf

Seite 13.
F Druicken Sie den markierten Button mit der Leertaste.
Hinweise:

@ Die beschriebene Tastaturbedienung wird nur im Modul Datenmanagement
unterstitzt. Hier ist aullerdem zu beachten, dass auch Listenelemente, Fel-
der und Kartenreiter in die Markierung einbezogen werden.

@ In der Bedienleiste und in den EKG-Darstellungen kdnnen Sie diese Art der
Tastaturbedienung nicht verwenden.

011-0401-2_03 M0056



Kartenreiter

Menileiste

Kontextmeni

Funktionstasten
und Tastenkom-
binationen
(Shortcut)

10

Bedienung mit der Maus

F Klicken mit der linken Taste der Maus auf den Kartenreiter um die Karteikar-
te in den Vordergrund zu bringen.

Bedienung mit der Tastatur

F Um den Kartenreiter zu markieren driicken Sie Shift+TAB

F Zwischen den Kartenreitern wechseln Sie mit Strg+TAB.
Verwenden Sie die Tasten Strg+TAB, wenn Sie sich von links nach rechts
bewegen wollen und verwenden Sie Shift+Strg+TAB fir die entgegenge-
setzte Richtung.

Bedienung mit der Maus

F Klicken Sie mit der linken Taste der Maus auf den Namen des Mens.
F Klicken Sie im Meni auf den gewiinschten Eintrag.

Bedienung mit der Tastatur

F Offnen Sie das Menil mit der Tastenkombination Alt+unterstrichener
Buchstabe.

F Wahlen Sie im Menul den gewiinschten Eintrag mit den Kursortasten aus.
F Bestatigen Sie mit der Taste ENTER

Bedienung mit der Maus

F Klicken Sie mit der rechten Taste der Maus in den entsprechenden Bereich
der Bildschirmdarstellung.
Einige Buttons (z. B. Drucken) haben ebenfalls ein Kontextmenii. Klicken
Sie mit der rechten Taste der Maus auf diese Buttons, um das Kontextmeni
zu offnen.

F Klicken Sie auf den gewiinschten Eintrag.

Bedienung mit der Tastatur
F Offnen Sie das Kontextmenii mit der Taste Kontextmend.

F Wahlen Sie im Meni den gewiinschten Eintrag mit den Kursortasten aus.
F Bestatigen Sie mit der Taste ENTER

Lesen sie dazu auch auf Seite 14.

Hinweise:

@ Das Offnen des Kontextmeniis mit der Taste Kontextmeni wird nur im
Modul Datenmanagement unterstitzt.

@ In der Bedienleiste, und dort nur fur einige Buttons, und in den EKG-
Darstellungen kdnnen Sie das Kontextmeni nur mit der Maus 6ffnen.

In der Bedienleiste kbnnen die wichtigsten Buttons tber Tasten oder Tastenkom-
binationen bedient werden.

Hinweise darauf finden Sie in den jeweiligen Abschnitten.
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Programmstart

Start

m 2l  Starten Sie ECGpro Uber das Icon auf dem Desktop

Alternativ kann das Programm auch tber weitere windowstibliche Funktionen gestartet werden:

@  Startmenu
@ Verknlpfung in der Taskleiste
@ Verknipfung im AutoStart

Als Benutzer anmelden

ECGpro verlangt die Legitimation des Benutzers, der sich am Programm anmeldet.

Bevor das Programm startet wird der Anmeldedialog angezeigt.

ECGpro tragt den Benutzernamen, der bei der Windowsanmeldung verwendet wurde, automatisch in das
Feld Benutzername ein, wenn der angemeldete Windowsbenutzer auch ein aktiver ECGpro Benutzer ist.

AMEDTEC ECGpro Login F Tragen Sie lhren Benutzernamen ein, wenn

dieser nicht angezeigt wird

- pl’ : — F Tragen Sie lhr Kennwort ein
ghly sophisticated medical solutions . . . . .
: F Klicken Sie auf Anmelden oder driicken Sie die
=
— [ Integrierte Sicherheit verwenden Taste ENTER
F Aktivieren Sie die Option Integegrierte Sicher-
Benutzemame: heit verwenden, wenn Sie auf die Anmeldung
(hra | in Zukunft verzichten wollen. In diesem Fall U-
bernimmt ECGpro lhre Benutzerdaten von der
Kenmwort: Windows-Anmeldung.

Mit dem Setzen der Option werden die Einga-
befelder deaktiviert.

Was dabei zu beachten ist lesen Sie in

[ Anmelden H Abbrechen l Einstellungen unter AMEDTEC ECGpro Be-
nutzerverwaltung auf Seite 69.

Als anderer Benutzer anmelden...

Verwenden Sie diese Funktion, wenn

@ Sie sich an einem ECGpro anmelden wollen, an dem bereits ein Benutzer angemeldet ist
@ wenn Sie die Option Integegrierte Sicherheit verwenden ausschalten wollen

Gehen Sie wie folgt vor:
F Offnen Sie das Menii Datei und wahlen Sie Als anderer Benutzer anmelden...

AREELITEC ECGIm L nagin F Deaktivieren Sie die Option Integegrierte Si-

cherheit verwenden, wenn diese eingeschaltet

ist.
Sie kénnen sich nicht mit Integrierter Sicher-
heit anmelden, wenn Sie nicht gleichzeitig auch
Localhost . . .
Integriette Sicherheit verwenden im Windows angemeldet sind.

Die Eingabefelder werden aktiviert.

| | F Tragen Sie Ihren Benutzernamen und Ihr
Kennwort ein

| | F Klicken Sie auf Anmelden oder driicken Sie die
Taste ENTER

[ Anmelden H Abbrachen l

011-0401-2_03 M0056 11



Kennwort andern

Wenn Sie lhr bisheriges Kennwort durch ein neues ersetzen wollen, gehen Sie wie folgt vor:
F Offnen Sie das Menu Datei und wéahlen Sie Kennwort andern...

Dieser Menueintrag ist nur verfugbar, wenn Sie nicht mit Integrierter Sicherheit angemeldet sind.

F Tragen Sie Ihr bisheriges und lhr neues Kennwort
Vollstandiger Name: Anja en

F Tragen Sie Ihr neues Kennwort nochmals als
Altes Kennwort: l Bestatigung ein
Neues Kennwort: F Klicken Sie auf OK oder driicken Sie die Taste

Kenrwort bestatigen: ENTER

oK | [ Apbrechen |

Startoptionen

Das Programm startet entweder

@ im Modul Datenmanagement, siehe Abschnitt Datenmanagement auf Seite 13 oder
@ inder EKG-Erfassung, siehe Abschnitt EKG — Erfassung auf Seite 24

Die Auswahl der Startoption erfolgt im Modul Einstellungen unter System.
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Datenmanagement

Karteikarte Ubersicht

Diese Ansicht erscheint nach dem Start des Programms, wenn Datenmanagement als Startoption einge-
stellt ist.

IB AMEDTEC ECGpro - Datenmanagement =)=
Datei  Patent Start Hife

Patiertennummer | Name, Vomame Gebursdatum 23.04.2006 143443 12Kana EKG
1 Selimann, Ginther 10.08.1850 i-m-iggg 1:;;13 g:"a}'é‘;g
) - Kanald
£ e LA 3.04.2006 15:40:43 12-Kanal-EKG
3 Schmit. Jirgen el 23.04.2006 15:42:02 12 Kanal EKG
o Berger, Siegfried (LR 24.04.2006 08:2211 12-Kanal-EKG
5 Beer, Ursula 28011952 24.04.2006 10:49.08 12 Kanal EKG
5 Hertel, Peter 12.08.1578 24042006 13:08:31 12Kanal-EKG

4.04.2006 18:29:00 12-Kanal-EKG
5.04 2006 08:39:59 12-Kanal-EKG
0052006 12:33:46 12-Kanal-EKG
14.07.2006 19:0%:27 12Kanal EKG  Bestatigt
2006 08:29:38 12-Kanal-EKG
2006 15:54:18 12-Kanal-EKG Bestatigt

072006 13:22:32 12-Kanal-EKG

249 12-Kanal-EKG

559 Extremitaten

22 Nehb

255 Frank

% D

Datenmanagement

Anja | 10.10.2006 09:47:33

Das Modul Datenmanagement ist nach dem Prinzip der Karteikarte aufgebaut.

@ Die Ubersicht ist eine dieser Karteikarten.
@ Die Karteikarte Ubersicht kann nicht geschlossen werden.
@ Es konnen 5 weitere Karteikarten geoffnet sein, die jeweils die Daten eines Patienten enthalten.

Die Karteikarte Ubersicht zeigt links die Liste mit den Patientendaten und rechts die Liste mit den Tests bzw.
Aufnahmen.

Die Buttons oberhalb der beiden Listen starten Funktionen, die sich auf die darunter liegenden Listen bezie-
hen.
F Bei Verwendung der Tastatur miissen Sie jedem Element, das Sie mit Tasten bedienen wollen, den

Tastaturfokus zuweisen. Verwenden Sie dazu die Taste TAB.
Die Taste TAB bewegt den Fokus im Uhrzeigersinn, die Tastenkombination Shift+TAB entgegen dem

Uhrzeigersinn.
Es werden nacheinander der Karteikartenname, alle Buttons sowie Felder in den Listen markiert.

Den Fokus erkennen Sie an der gepunkteten Umrandung des jeweiligen Elementes. Aktivieren Sie die
jeweilige Funktion mit der Leertaste.

Die Buttons in der Bedienleiste sind Teil des Gesamtsystems. Sie haben keine spezielle Funktion fiir das
Datenmanagement.
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Patientendatenliste

Die Karteikarte Ubersicht zeigt links die Liste mit den Patientendaten.

@ Esistimmer ein Patient markiert.
@ Die Liste kann konfiguriert werden. Sie konnen Spalten entfernen oder hinzuftigen.

Gehen Sie dazu wie folgt vor:
F Offnen Sie das Kontextmeni, indem Sie mit der rechten Maustaste in die Liste klicken oder indem Sie
die Taste Kontextmenu driicken.

Hinweis: Bei Verwendung der Taste Kontextmeni muss die Patientenliste den Tastaturfokus besit-
zen. Sie erkennen den Fokus an der gepunkteten Umrandung eines der Felder des markier-
ten Patientendatensatzes.

[B] AMEDTEC ECGpro - Datenmanagement (B
Datei Patient Start Hife

- Patient wéhlen... Ubericht

Patienternummer  Nams, Vomams Geburtsdatum 22.04.2006 14:34:43 12-KanalEKG
1 Selimann, Giinther 10.08.1950 ;i ;;g:: :: g;;i B'KKZ"E‘:'EEE
# - Kana
z e 08101587 23.04.2006 1540:43 12-Kanal EKG
3 Schmict, Jirgen 25.08.19%
1 Berger, Siegfied 05.08.1962
5 Beier, Ursula 28011852
& Hertel, Peter 18.08.1978

24.04.2006 18:29:00 12-Kanal-EKG
] Pater 25.04.2006 083959 12-Kanal EKG

10.05.2006 12:33:46 12-Kanzl-EKG

PaliesiExki ey Mame 2006 19:05:27 12-KanalEKG  Bestatigt
Karteicarte anzeigen Vorname 06 08:23:38 12-KanshEKG
T — 06 15:54:18 12 Kanal EKG _ Bestatiat
B ¥ | Name, Vorname
Meuen Patient anlegen 2006 132232 12-Kanal£KG
Patisntendsten laschen Notfall-Name
| Geburtsdatum

Spalten konfigurieren 5 [

Gewicht

Grobe

Geburtsort

Geschlecht

Rasse

Schrittmacher-Typ

Implantationsdatum

Schrittmacher-Model
Versicherung
Versicherten-hummer
Posteitzahl

Wohnort

Postieitzahl Wohnort
StraBe

Land

Region
Tel.r. (privat)
Tel.Mr. (dienstl.)
Tel.Nr. (Handy)
24 12Kanal EKG Hausarzt
£49 Extremitaten s
Raucher ssit
249 Nehb Michtraucher seit
Zigaretten Tag
£49 Frank
= EMail-Adresse
)b D Station
Datenmanagement Speichern Anja | 10.10.2006 09:51:41

F Waihlen Sie im Kontextmenii den Eintrag Spalten konfigurieren N
Gehen Sie dazu mit dem Mauszeiger Uber den Eintrag oder
wahlen Sie diesen mit den Kursortasten 1 bzw. T aus und wechseln Sie danach mit der
Kursortaste T ins Untermend.

F Klicken Sie mit der linken oder rechten Maustaste auf die gewtinschte Spaltenbezeichnung oder
wahlen Sie diese mit den Kursortasten T bzw. T aus und bestétigen Sie mit der Taste ENTER.
Das Kontextmeni wird geschlossen.

F Wiederholen Sie die gesamte Prozedur fir jede weitere Spalte, die Sie entfernen oder hinzufigen wol-
len.

Achtung: Nachdem Sie die letzte Anderung vorgenommen haben, miissen die Anderungen gespei-
chert werden. Offnen Sie dazu erneut das Kontextmenu, gehen Sie ins Untermeni und
wéhlen Sie dort Speichern.
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Neuen Patienten anlegen

-

Verwenden Sie diese Funktion, wenn Sie die Daten fur einen neuen Patienten anlegen wollen.

| =

Klicken Sie auf das Icon

oder

offnen Sie in der Patientendatenliste das Kontextmeni und aktivieren Sie den Eintrag
Neuen Patient anlegen oder 6ffnen Sie das Menii Patient Nl Neuen Patient anlegen

Tragen Sie die Daten in die Felder der Dialogbox ein.

Felder, die mit Ausrufezeichen gekennzeichnet sind, missen ausgefllt werden.

Sie kénnen die Dateneingabe erst mit OK oder ENTER bestatigen, wenn alle Felder mit

Ausrufezeichen ausgefullt sind.

Das System prift bestimmte Eingaben auf Plausibilitat. Bei blinkendem Ausrufezeichen wird

die Eingabe nicht akzeptiert. Priifen Sie Ihre Eingabe auf Richtigkeit.

Hinweis: Die Patientennummer ist eineindeutig. Die Patientennummer kann nur einmal ver-
geben werden.

Im Modul Einstellungen kénnen Sie festlegen, welche Felder Sie verwenden wollen und welche
davon ausgefullt werden missen. Au3erdem kénnen Sie die Bezeichnungen fir die Felder &n-

dern.
Patientendaten rg|
0 Allgemein |Medikati0n Indikation | Symptome || Bisherige Krankheiten || Bisherige Therapien || Bemerkungen || Angehdrige
Patientennummer: | |0 Schrittmacher-Typ: w
Name:
Womame:
Geburtsort: Versicherung:
Geburtsdatum: Versicherten-Nummer:
Geschlecht: R =
s Raucher seit:
Grobe (cm): Zigaretten / Tag:
Gewicht {g): Michtraucher seit:
Postleitzahl: Station:
Wohnart: Hausarzt:
Strale:
Region:
Land:
Tel -Nr. {privat):
Tel -Nr. {dienstl.):
Tel -Nr. {Handy):
EMail-Adresse: |
Folgende Felder sind in ihrer Lange begrenzt:
@  Postleitzahl 30 Zeichen
@  Patientennummer 60 Zeichen (empfohlen max. 18 Zeichen)
@ Wohnort, StralRe, Land, Region, Telefonnummern, Email: 60 Zeichen
@ Name, Vorname, Geburtsort, Pacemakertyp: 120 Zeichen

Patientendatensatz markieren

F Scrollen Sie die Liste mit dem Slider und markieren Sie den Datensatz mit linkem Mausklick

Sie kdnnen mehrere Patientendatensatze markieren.

F

oder

markieren Sie die Liste mit TAB bzw. Shift+TAB und wéahlen Sie den Datensatz mit den Kursortasten i

bzw. T aus.

Driicken Sie die Taste Shift bzw. Strg. Halten Sie die Taste gedriickt und klicken Sie nacheinander auf

alle Eintrage, die Sie markieren mdchten.

011-0401-2_03 M0056
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Bei langen Listen suchen Sie den Datensatz. Die Suche ist auf Seite 21 im Abschnitt Patient wéhlen be-
schrieben. Im Ergebnis der Suche werden die gefundenen Patientendaten in einer Karteikarte dargestellt.

F Wechseln Sie von dieser Karteikarte in die Karteikarte Ubersicht. Der gesuchte Datensatz ist markiert.

Um zwischen Karteikarten zu wechseln gehen Sie wie folgt vor:

F Klicken Sie auf das Feld mit dem Karteikartennamen
oder
markieren Sie den Karteikartennamen mit der Taste TAB bzw. Shift+TAB und wechseln Sie mit
Strg+TAB bzw. Shift+Strg+TAB zur nachsten Karteikarte.

Patientendaten &ndern

,_,.Ir Verwenden Sie die diese Funktion, wenn Sie die Daten fir den in der Liste markierten Patienten

andern wollen.

F Klicken Sie auf das Icon
oder
offnen Sie in der Patientendatenliste das Kontextmeni und aktivieren Sie den Eintrag
Patientendaten andern
oder
6ffnen Sie das Menii Patient N Patientendaten &ndern

F Andern Sie die Daten in der Dialogbox Patientendaten und bestatigen Sie mit OK oder
ENTER

Patientendatensatz I6schen

‘J‘ Verwenden Sie diese Funktion, wenn Sie die Daten fiir den in der Liste markierten Patienten 16-
schen wollen.

F Klicken Sie auf das Icon
oder
offnen Sie in der Patientendatenliste das Kontextmeni und aktivieren Sie den Eintrag
Patientendaten I6schen
oder
6ffnen Sie das Menii Patient N Patientendaten |6schen

F Bestatigen Sie die Nachfrage mit OK oder ENTER.

Karteikarte anzeigen

_’] Verwenden Sie diese Funktion, wenn Sie die Daten fir den in der Liste markierten Patienten in einer
Karteikarte darstellen oder eine bereits gedffnete Karteikarte zur Ansicht in den Vordergrund bringen

wollen.

F Klicken Sie auf das Icon
oder
fuhren Sie einen Doppelklick auf den Datensatz in der Patientendatenliste aus
oder

6ffnen Sie in der Patientendatenliste das Kontextmenu und aktivieren Sie den Eintrag
Karteikarte anzeigen oder 6ffnen Sie das Menil Patient N Karteikarte anzeigen

Eine bereits gedffnete Karteikarte kénnen Sie auch so in den Vordergrund bringen:

F Klicken Sie auf das Feld mit dem Karteikartennamen
oder
markieren Sie den Karteikartennamen mit Shift+TAB oder und wechseln Sie mit Strg+TAB oder
Strg+Shift+TAB zwischen den Karteikarten.
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Aufnahmenliste

Die Karteikarte Ubersicht zeigt rechts die Liste mit den Aufnahmen.

Aufnahmen, die Sie validiert haben, werden mit dem Vermerk Bestétigt angezeigt. Sie kdnnen sich alle
Aufnahmen, die noch nicht validiert worden sind, in roter Schrift anzeigen lassen. Wahlen Sie dazu in den
Einstellungen unter System auf Seite 61 die entsprechende Option.

In der Liste kann ein Kontextmenii gedffnet werden, in dem Sie Aufnahmen Offnen, Drucken, Exportieren
oder Loschen kdnnen.

F Offnen Sie das Kontextmenii, indem Sie mit der rechten Maustaste in die Liste klicken oder die Taste
Kontextmeni driicken.
Hinweis: Bei Verwendung der Taste Kontextmenl muss die Liste den Tastaturfokus besitzen. Sie erken-
nen den Fokus an der gepunkteten Umrandung des markierten Eintrages.

23.04 2006 14:34:43 12-Kanal-EKG

23.04 2006 15:37:15 12-Kanal-EKG

23.04 2006 15:39:44 12-Kanal-EKG

p—
23.04 2006 15:42:02 12-Kanal-EKG
2404 2006 08:22:11 12-Kanal-EKG Drudken
2404 20068 10:45:08 12-Kanal-EKG )
24.04 2006 130831 12-Kanal-EKG Lis o Tms i

24 042006 18:25:00 12-Kanal-EKG Druckvarschau

25.04.2006 08:33:35 12-Kanal-EKG Druckvorschau (mit Formatauswahl)
10.05.2006 12:33:46 12-Kanal-EKG
14.07.2006 19:05:27 12-Kanal-EKZ  Bestatigt
17.07.2006 08:25:38 12-Kanal-EKG
17.07.2006 15:54:18 12-Kanal-EKZ  Bestatigt Loschen
15.07.2006 13:22:32 12-Kanal-EKG

B-E-B-E-B-E-B-8-E-B-E-B-E-B-E

Der Eintrag fur die Aufnahme besteht aus zwei Zeilen. Die erste Zeile ist immer sichtbar und zeigt das Da-
tum, die Uhrzeit, den Namen der Testprozedur und die Bestatigungskennzeichnung.

Die zweite Zeile wird nur bei Bedarf dargestellt. Sie zeigt den Aufnahmetyp. Aufnahmen, die mit der vorlie-
genden Version gemacht werden, sind vom Aufnahmetyp

@ Ruhe-EKG Vermessen
@ Ruhe-EKG Interpretiert

1. Zeile: 23.04.2006 15:40:43 12-Kanal-EKG 1. Zeile und £-23.04.2006 15:40:43 12-Kanal-EKG
2. Zeile Ruhe-EKIG

So gehen Sie vor, wenn Sie die zweite Zeile darstellen oder diese nicht mehr darstellen wollen:

F Klicken Sie auf das Verzweigungssymbol + um die zweite Zeile der markierten Aufnahme
darzustellen
oder
verwenden Sie die Kursortaste T

= F Klicken Sie auf das Verzweigungssymbol — um die zweite Zeile der markierten Aufnahme
zu schliel3en
oder
verwenden Sie die Kursortaste &

wiil
Ll

Klicken Sie auf das Icon um die zweite Zeile aller Aufnahmen darzustellen.

il
T

Klicken Sie auf das Icon um die zweite Zeile aller Aufnahmen zu schlieRen.
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Offnen von Aufnahmen

=

Klicken Sie auf den Eintrag doppelt um die Aufnahme zu 6ffnen

oder

o6ffnen Sie in der Aufnahmenliste das Kontextmenii und aktivieren Sie den Eintrag Offnen

oder

markieren Sie die Aufnahmenliste mit der Taste TAB bzw. Shift+TAB und wéhlen Sie die Aufnahme mit
den Tasten i bzw. T aus.

Offnen Sie die markierte Aufnahme mit Enter.

Drucken von Aufnahmen

b

18

Verwenden Sie diese Funktion, wenn Sie die markierte Aufnahme drucken wollen.

F Klicken Sie auf das Icon
oder
offnen Sie in der Aufnahmenliste das Kontextmeni und aktivieren Sie den Eintrag
Drucken
oder
offnen Sie das Menii Datei Nl Drucken

Druckvorschau:

F Um eine Druckvorschau anzuzeigen klicken Sie mit der rechten Maustaste auf das Icon
und wahlen Sie Druckvorschau
oder
Offnen Sie in der Aufnahmenliste das Kontextmenii und aktivieren Sie den Eintrag
Druckvorschau
oder
Offnen Sie das Menii Datei N Druckvorschau...

Verwenden Sie diese Funktion, wenn Sie die markierte Aufnahme unter Verwendung der For-
matauswahl drucken wollen.

F Klicken Sie auf das Icon
oder
offnen Sie in der Aufnahmenliste das Kontextmen( und aktivieren Sie den Eintrag
Drucken (mit Formatauswahl).

Druckvorschau mit Formatauswahl:

F Um eine Druckvorschau mit Formatauswahl anzuzeigen klicken Sie mit der rechten Maus-
taste auf das Icon und wéhlen Sie Druckvorschau (mit Formatauswahl)
oder
Offnen Sie in der Aufnahmenliste das Kontextmenii und aktivieren Sie den Eintrag
Druckvorschau (mit Formatauswahl).
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Export von Aufnahmen

F Zeigen Sie in der Aufnahmenliste die zweite Zeile des Eintrages derjenigen Aufnahme an, die Sie ex-
portieren mochten und markieren Sie diese.

F Offnen Sie in der Aufnahmenliste das Kontextmenii und aktivieren Sie den Eintrag Export

Speichern unter @@
Speichemin: | (3 EXG v O F e E- F Wabhlen Sie im Feld Speichern in den
) Speicherort aus
52
Zuletzt
verwendets D @ Der Dateiname gibt Auskunft Uber die
@ ausgewahlte Aufnahme und enthalt
Deskiop folgende Daten:
9 - Patientennummer (1)
Eigene Dateien - Datum der Aufnahme (2006'05'10)
- Uhrzeit der Aufnahme (12-33-46)
Arhfsniﬂ @ Der Dateityp *.aed kennzeichnet das von
ECGpro erzeugte proprietare Dateiformat
\,‘] Dateinams: 1-2006-05-10-12-33-46 v
Natzwer;jngeh Datetyp AMEDTEC ECGpro-Dateien (" aed) -

F Klicken Sie auf Speichern um die ausgewahlte Aufnahme zu exportieren oder klicken Sie auf Abbre-
chen um den Dialog ohne Export zu schlieRen.

Loschen von Tests und Aufnahmen

_'{ Verwenden Sie diese Funktion, wenn Sie die markierte Aufnahme Iéschen wollen.

F Kilicken Sie auf das Icon
oder
offnen Sie in der Aufnahmenliste das Kontextmeni und aktivieren Sie den Eintrag
Loschen.
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Karteikarte Patientendaten

Die Detailansicht ist eine Karteikarte, in der alle Patientendaten, Aufnahmen sowie weitere Informationen zu
einem Patient dargestellt werden.

Weitere Informationen werden in folgende Kategorien unterteilt:

@ Medikation @ Bisherige Krankheiten @  Angehorige

@ Indikation @ Bisherige Therapien @ Bemerkungen
@  Symptome
|:

Um weitere Informationen einzutragen kénnen Sie die Auto-Ersatzfunktion verwenden.
Lesen Sie dazu im Modul Einstellungen unter Punkt Auto-Ersatz-Funktion.

[B] AMEDTEC ECGpro - Datenmanagement QE'

Datei  Patient Start Hife

- Patient wihlen... s |[1] Setre Gier x

Patientennummer: |1 Schrittmacher-Typ:
. e Implantationsdatum:
Schritmacher-Model
Vomame: Gilrther
Geburtsort: Aue Versicherung:
Geburtsdatum 10.08.1950 Versicherten-Numm
Geschlecht: manniich
Rasse
Raucher ssit
Grofe (cm). 187 Zgarstten / Tag
Gewicht ka) 75 Nichtraucher set:
Postleitzahl Station
Wohnort Hausarzt
Strabe:
Region
Land
Tel -Hr. fprivat)
Tel -Nr. (dienstl )
Tel -Nr. (Handy)
EMai-Adresse:
Medikation | Indikation | Symptome | Bisherige Krankheten | Bisherige Therapien | Angehérige | Bemeriungen

23.04.2006 14:34:43 12-Kansl-EKG
23042006 15:37:15 12-Kanal-EKG
23042006 15:39:44 12-Kanal-EKG
23.04.2006 15:40:43 12-Kanal-EKG
23042006 15:42:02 12-Kanal-EKG
24.04.2006 08:22:11 12-Kanal-EKG
24.04.2006 10:45:08 12-Kanal-EKG
24042006 13:08:31 12-Kanal-EKG
24.04.2006 18:29:00 12-Kanal-EKG
25.04 2006 08:39:59 12-Kanal-EKG
10.05.2006 12:33:46 12-Kanzl-EKG
14.07.2006 19:05:27 12-Kanal-EKG  Bestatigt
17.07 2006 08:29:38 12-Kanal-EKG
17.07.2006 15:54:18 12-Kanal-EKG  Bestatigt
19.07.2006 13:22:32 12-Kanal-EKG

24 12-Kanal EKG

249 Extremitaten

259 Nehb

249 Frank

(b Datenmanagement

Datenmanagement Anja || 10.10.2006 10:30:17

Sind mehrere Karteikarten gedffnet, kann zwischen diesen gewechselt werden. Innerhalb der Karteikarten
gibt es weitere Karteikarten flir Zusatzinformationen, zwischen denen ebenfalls gewechselt werden kann.
Ebenso kann in die Karteikarte Ubersicht gewechselt werden.

So wechseln Sie zwischen Karteikarten:

F Klicken Sie auf das Feld mit dem Karteikartennamen

oder
markieren Sie den Karteikartennamen mit Shift+TAB und wechseln Sie mit Strg+TAB oder

Strg+Shift+TAB zwischen den Karteikarten.

Die Felder der Karteikarte sind nicht editierbar.

So fiihren Sie Anderungen durch:

F Offnen Sie die Dialogbox Patientendaten mit dem Button Andern oder
Offnen Sie das Menii Patient N Patientendaten andern ...

Aufnahmenliste
F Lesen Sie dazu auf Seite 17 unter Aufnahmenliste.
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Patient wahlen

Die Funktion Patient wahlen ist die zentrale Suchfunktion fiir Patientendaten.

Mit Hilfe dieser Funktion sucht ECGpro die gewlinschten Patientendaten aus allen in der Datenbank gespei-

cherten Daten heraus.
Gesucht wird in den folgenden Feldern:

@ Patientennummer
@ Name

@ Vorname

@ Bemerkungen

Sie kénnen die Funktion modullibergreifend aufrufen, egal ob Sie sich im Datenmanagement oder in der
EKG-Erfassung befinden.

So gehen Sie vor, wenn Sie Patientendaten suchen wollen:

F Klicken Sie auf den Button oder
Dricken Sie die Tastenkombination Strg+E oder
Offnen Sie das Meni Patient N Patient wahlen...

3 Patient wahlen...

Suchen nach:

F Tragen Sie in dieses Feld die Patientennummer, den Namen oder den Vornamen des Patienten voll-
standig oder teilweise ein. Sie kdnnen auch Eintrdge aus dem Feld Bemerkungen eingeben.

F Starten Sie die Suche mit dem Griinen Pfeil oder driicken Sie die Taste ENTER
Patientendaten [z|

Suchen nach:

|sel |

Patientennummer Name, Vomame Geburtsdatum
Seltmann, Giinther 10.08.1950

2 Bauer, Gisela 08.10.1987

o [ew

011-0401-2_03 M0056
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Es wird eine Liste aller Patientendaten angezeigt, die die eingetragene Zeichenfolge an irgendeiner Stelle
enthalten.

Im obigen Beispiel finden wir Sel sowohl im Namen Seltmann als auch im Vornamen Gisela. Deshalb wer-
den beide Patientendaten zur Auswahl angeboten.

F Wahlen Sie den gesuchten Patienten aus der Liste aus und bestatigen Sie mit OK oder driicken Sie die
Taste ENTER.

Neuer Patient

F Wenn der Patient nicht in der Liste erscheint legen Sie Ihn neu an. Driicken Sie dazu den Button Neuer
Patient am unteren Ende der Liste. Der Eingabedialog Patientendaten wird gedffnet.

F Fdllen Sie die Felder des Eingabedialoges aus. Felder mit einem Ausrufezeichen missen unbedingt
ausgefullt werden.
Lesen Sie dazu im Punkt Neuen Patienten anlegen auf Seite 15.

F SchlieRen Sie den Eingabedialog mit OK oder driicken Sie die Taste ENTER.

Im Ergebnis der Suche wird die Karteikarte des gefundenen oder neu angelegten Patienten angezeigt.
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In die EKG-Erfassung wechseln

Der Wechsel in die EKG-Erfassung ist immer mit der Auswahl einer Testprozedur bzw. eines EKG-
Ableitprogramms verbunden.

Verwenden Sie dazu die folgenden Buttons in der Bedienleiste:

F Fir ein 12-Kanal EKG klicken Sie auf den Button oder
Driicken Sie die Tastenkombination Strg+1 oder
Offnen Sie das Menii Start und klicken Sie auf 12-Kanal-EKG

244 12-Kanal-EKG

F  Fir ein 6-Kanal Extremitaten-EKG klicken Sie auf den Button oder
Driicken Sie die Tastenkombination Strg+2 oder
Offnen Sie das Menii Start und klicken Sie auf Extremitaten

245 Extremitaten

F Fur ein EKG mit Ableitungsfolge nach Nehb (DAJ) klicken Sie auf den

44 Nehb
= Button oder
Driicken Sie die Tastenkombination Strg+3 oder
Offnen Sie das Meni Start und klicken Sie auf Nehb
£33 Frank F Fur ein EKG mit Ableitungsfolge nach Frank (Vx,Vy,Vz) klicken Sie auf

den Button oder
Drucken Sie die Tastenkombination Strg+4 oder
Offnen Sie das Menii Start und klicken Sie auf Frank

Sie haben die Karteikarte eines Patienten gedffnet

Beim Wechsel in die EKG-Erfassung werden die Daten dieses Patienten tbernommen und dem aktiven
Patient zugeordnet.

Der aktive Patient ist der Patient, fir den die EKG-Erfassung durchgefiuhrt wird.

Wird die Aufnahme nach der Aufzeichnung des EKGs gespeichert, ordnet das System die Aufnahme diesem
Patienten zu.

Sie haben die Karteikarte Ubersicht getffnet

Beim Wechsel in die EKG-Erfassung werden die Daten ibernommen, die in der Patientenliste markiert sind.
Sie werden dem aktiven Patient zugeordnet.
Es wird vor dem Wechsel nachgefragt, ob auch wirklich diese Daten verwendet werden sollen.

AMEDTEC ECGpro X F Markieren Sie das Kontrollkéstchen
wenn diese Nachricht nicht mehr an-
<P Waollen Sie den Patient gezeigt werden soll.

-

[1] Seltmann, Ginther 10,08, 1950
Sie kdnnen Nachrichten wieder aktivieren.
F Dricken Sie in den Einstellungen
[] biese Nachfrage nicht mehr anzeigen unter System den Button Nachfra-
gedialoge wieder anzeigen.

auswahlen?

[ Ja l [ Mein ] [ Abbrechen ]

Wird die Aufnahme im Anschluss an die Aufzeichnung des EKGs gespeichert, ordnet das System die Auf-
nahme diesem Patienten zu.

Nach dem Wechsel in die EKG-Erfassung werden die Daten fiir den aktiven Patienten in der Titelleiste des
Programms angezeigt.
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EKG — Erfassung

Bedienschritte im Uberblick

Es gibt drei Wege, auf denen man in die EKG-Erfassung gelangen kann:

@ Wenn eine Testprozedur als Startoption eingestellt ist, 6ffnet ECGpro automatisch das Modul EKG-
Erfassung.
In diesem Fall sind keine Daten fir den aktiven Patienten eingetragen (siehe Abbildung unten).
@ Esist ein Wechsel aus dem Modul Datenmanagement erfolgt.
In diesem Fall werden Daten fur den aktiven Patienten tbernommen und in die Titelzeile eingetragen.
@ ECGpro ist mit einem anderen Datenmanagementsystem verbunden, das direkt mit dem Modul EKG-
Erfassung kommuniziert.
In diesem Fall werden Daten fiir den aktiven Patienten tibernommen und in die Titelzeile eingetragen.
Lesen Sie dazu in Einstellungen unter Plugins im Punkt BDT-Interface auf Seite 66 bzw. GDT-
Interface auf Seite 68.

Das Modul EKG-Erfassung startet immer im nachstehend abgebildeten Elektrodenanlageschema mit Stor-
pegelanzeige und EKG-Vorschau.

Am unteren Rand befindet sich die Rhythmuszeile, in der das EKG mit langsamer Geschwindigkeit darge-
stellt werden kann.

Wenn noch keine Elektroden angelegt sind, blinken die Positionen fur die Anlagepunkte.

) AMEDTEC ECGpro - 12-Kanal-EKG EEIE

Datei Patient Start Ansicht EKG-Parameter  Hilfe

S [Elektrodenanlageschema | [12-Kanal-EKG = Bums 4t flommv [ D
O Arlagepunite J|J
(1 Patientwahlen... @ Kabsheschrfiung

EI" Kommentar

® start @ start Auto

"- Muskel A
[ L ‘ aVR
1 Cb
- o o (]
HF Imin
e PN < avL
BD mmHg Gt 5

avF

S

=
P

=

Stomegel

<
P

249 12-Kanal EKG

_ e = = = = = = = = =

=
>

4] Extremitaten-EKG

44 Nehb

59 Frank JL'

(b Datenmanagement

EKG-Erfassung | 12-Kanal-EKG Anja | 12.10.2006 15:05:19

ECGpro ist werkseitig so eingestellt, dass Sie nur den orangefarbenen Button mit dem griinen Pfeil be-
dienen brauchen, um ein 12-kanaliges EKG im Automatikmode zu erfassen, zu kontrollieren und zu spei-
chern.

Die Tabelle auf der folgenden Seite gibt einen Uberblick iiber die wichtigsten Bedienschritte.
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Die Buttons unter Extras brauchen Sie nur, wenn sie von der Routine abweichen wollen.

F Bedienen Sie mit Mausklick oder mit der Tastatur

F Positionieren Sie die Maus Uber einen Button oder Uber das Blutdruckeingabefeld, um die zugehérige

Tasten(kombination) zu sehen.

Routine

Extras

1. Wahlen Sie die Daten fiir den aktiven Pati- | gpatient wahlen..

F2

enten aus.

2 Legen Sie die Elektroden an. Im Elektro-
denanlageschema blinken fehlerhaft ange-
legte Elektroden.

Prufen Sie in der EKG-Vorschau die Auf-
nahmequalitat.

Schalten Sie das Filter nur ein, wenn sich
keine ausreichende Aufnahmequalitat erzie-
len lasst.

Bei Bedarf tragen Sie einen Kommentar ein.

Bei Bedarf tragen Sie die Blutdruckwerte ein
oder starten Sie ein angeschlossenes Blut-
druckmessgerat.

\

y

3. Starten Sie die Aufzeichnung 1 Start Auto

Der orangefarbene Button wird erst aktiv,
wenn alle Elektroden fehlerfrei angelegt
sind.

Sie kénnen mit fehlerhaften Elektroden star-
ten.

Das System startet einen Timer, der die Auf-
nahme nach 10 Sekunden stoppt. Sie kdnnen
den Timer innerhalb der 10 Sekunden neu
starten. Dann beginnt die Aufzeichnung von
vorn.

Wenn Sie das EKG von Hand stoppen wol-
len, miUssen Sie im manuellen Mode starten
und stoppen.

4. Kontrollieren Sie das EKG

Wenn erforderlich wiederholen Sie die Auf-
zeichnung im Automatikmode oder im Manu-
ellen Mode

Bei Bedarf drucken Sie die Aufzeichnung
mit den Standardformaten oder mit Format-
auswahl

Sie kénnen eine Bestatigung der Diagnose
vornehmen. lhr Benutzername wird dann
zusammen mit Datum und Uhrzeit zur Diag-
nose bzw. zum Kommentar hinzugefugt.

N\

y

5. Speichern Sie die Aufzeichnung {3 Speichem

‘FZ

Brechen sie ab, wenn Sie die Aufzeichnung
nicht speichern mochten
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Mausklick
‘E} Kommentar ‘ F3

% mmHg | Shift+F3
@ start Strg+S
W Stop Strg+T
@ Start Auto Strg+A
@ start Strg+S
4 Standard Strg +P
= Auswahl Strg +F
(D Bestatigen Stl‘g +B
2€ Abbrechen Strg+X
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Patient wahlen

In der EKG-Erfassung gibt es einen aktiven Patienten, fiir den die EKG-Erfassung durchgefiihrt und
gespeichert wird.

Beim Wechsel aus dem Modul Datenmanagement werden die Daten fiir den aktiven Patienten automatisch
Ubernommen.

Wenn eine Testprozedur als Startoption eingestellt ist, findet in der Regel kein solcher Wechsel statt.

In diesem Fall miissen die Daten fur den aktiven Patient im Modul EKG-Erfassung gewahlt werden.

Wahlen Sie die Daten des aktiven Patienten mdglichst vor Beginn der Aufzeichnung aus
Das System belegt dafir am Anfang den orangefarbenen Button mit der Funktion Patient wahlen.

(2 Patient wahlen... F Klicken Sie auf den Button oder driicken Sie die Taste F2

Hinweis: Der Button kann nur dann mit der Funktion Patient wéhlen belegt werden, wenn

@ noch keine Patientendaten ausgewahlt sind und
@ inden Einstellungen unter EKG-Erfassung der entsprechende Eintrag aktiviert ist.

F Fuhren Sie die Suche nach den Patientendaten, wie unter Patient wéhlen auf Seite 21 beschrieben,
durch.

Im Ergebnis der Suche werden die gefundenen Patientendaten dem aktiven Patienten zugeordnet und damit
fur die EKG-Erfassung verwendet.
Die Daten fur den aktiven Patienten werden in der Titelleiste des Programms angezeigt.

Sie kdnnen die Patientendaten auch nach dem Start der Aufzeichnung auswéhlen.

Nach dem Start ist der orangefarbene Button nicht mehr mit der Funktion Patient wahlen belegt.
Es muss deshalb der blaue Button verwendet werden.

Patient wihlen... F Klicken Sie mit der linken Maustaste auf den Button oder
Dricken Sie die Tastenkombination Strg+E oder
Offnen Sie das Menii Patient N Patient wéhlen...

weitere Optionen

Diese Optionen 6ffnen Sie Uiber das Menii Patient oder Uber das Kontextmeni des Buttons Patient wahlen.

[B) AMEDTEC ECGpro - 12-Kanal-EKG  [1 Seltmann, Giinther 10.08.1950] F Klicken Sie mit der rechten Maustaste auf
Datei Pabint Start Ansicht EKG-Parameter Hife den Button Patient wéhlen um ein Kontext-
‘ Patient wahl |||Elektrodenanlagaschema meni zu o6ffnen
L4, Patient wahlen...

‘ (53 Start Auto Patientendetails anzeigen...

Aktiven Patient abmelden
E‘rl{ommemar -

1 [1] Seltmann, Glinther 10.08.1950

Patientendetails anzeigen...

Die Daten des Aktiven Patienten kdnnen angezeigt und geéndert werden.
F Klicken Sie im Kontextmeni oder im Meni Patient auf Patientendetails anzeigen

Aktiven Patienten abmelden

Wenn Daten eines Patienten fir die EKG-Erfassung ausgewahlt worden sind, fiihrt ECGpro diesen Patienten
als Aktiven Patienten. Wenn Sie die Daten fiir die EKG-Erfassung nicht verwenden wollen, miissen Sie den
Aktiven Patienten abmelden.

F Klicken Sie im Kontextmeni oder im Men( Patient auf Aktiven Patient abmelden
Hinweis: Die Daten des abgemeldeten Patienten werden dabei nicht geldscht.
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Daten eines Patienten auswéhlen, dessen Karteikarte geéffnet ist

Im Datenmanagement kdénnen bis zu 5 Karteikarten ge6ffnet sein, wobei jede Karteikarte die Daten eines
Patienten enthélt. Jeder dieser Patienten ist im Kontextmenu des Buttons Patient wahlen und im Meni
Patient aufgelistet.

F Klicken Sie im Kontextmeni oder im Meni Patient auf die Daten eines Patienten, wenn Sie diesen als
Aktiven Patienten flr die EKG-Erfassung ubernehmen wollen.
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EKG-Erfassung vorbereiten

F Lesen Sie im vorigen Abschnitt Patient wahlen alles tiber Auswahl, Andern und Abmelden des aktiven
Patienten.

Testprozedur auswéahlen

Wahlen Sie die Testprozedur aus bevor Sie die Elektroden anlegen, da sich das Elektrodenanlageschema in
Abhangigkeit vom Ableitprogramm &ndert.

Wenn Sie aus dem Modul Datenmanagement in die EKG-Erfassung gewechselt sind, ist die Testprozedur
schon ausgewahilt.

Andernfalls wahlen Sie die Testprozedur wie folgt aus:

F Fir ein 12-Kanal EKG klicken Sie auf den Button oder
Driicken Sie die Tastenkombination Strg+1 oder
Offnen Sie das Menu Start und klicken Sie auf 12-Kanal-EKG

249 12-Kanal-EKG

F Fir ein 6-Kanal Extremitaten-EKG klicken Sie auf den Button oder
Driicken Sie die Tastenkombination Strg+2 oder
Offnen Sie das Menii Start und klicken Sie auf Extremitéten

244 Extremitéaten

Fur ein EKG mit Ableitungsfolge nach Nehb (DAJ) klicken Sie auf den
Button oder

Driicken Sie die Tastenkombination Strg+3 oder

Offnen Sie das Menii Start und klicken Sie auf Nehb

29 Nehb F

F Fir ein EKG mit Ableitungsfolge nach Frank (Vx,Vy,Vz) klicken Sie auf
den Button oder
Driicken Sie die Tastenkombination Strg+4 oder
Offnen Sie das Menii Start und klicken Sie auf Frank

245 Frank

In das Modul Datenmanagement wechseln

F Um ins Datenmanagement zu wechseln klicken Sie auf den Button oder
Drucken Sie die Tastenkombination Strg+5 oder
Offnen Sie das Meni Start und klicken Sie auf Datenmanagement

b Datenmanagement

Kommentar eingeben

% Kommentar F Um die Kommentarbox zu &ffnen klicken Sie auf den Button oder
Dricken Sie die Taste F3

geben Sie den Text ein
Bestéatigen Sie mit OK

F
F

F Um Kommentare einzutragen kénnen Sie die Auto-Ersatzfunktion verwenden.
Lesen Sie dazu im Modul Einstellungen unter Punkt Auto-Ersatz-Funktion

Elektroden anlegen

Das Elektrodenanlageschema auf der néchsten Seite zeigt die Elektrodenpositionen. Als Beschriftung kann
die Bezeichnung fur die Anlagepunkte oder die Kennzeichnung auf den Elektrodenkabeln gewahlt werden.

F Schalten Sie die Beschriftung durch Klicken auf Anlagepunkte bzw. Kabelbeschriftung um.

F Klicken Sie auf den Button Drehen um das Elektrodenanlageschema von der Seite oder von hinten zu
sehen.
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Die Positionspunkte fiir nicht angelegte Elektroden blinken.

F Legen Sie die Elektroden an. Beginnen Sie mit der Elektrode N.

Hinweis: Die Elektrodenfehlererkennung arbeitet erst dann stabil, wenn die Elektrode N und
zwei weitere Elektroden, beispielsweise R und L, angelegt sind!

Die Darstellung einer EKG-Ableitung beginnt automatisch sobald die erforderlichen Elektroden als fehlerfrei
angelegt erkannt werden.

Titelleiste des |[Programms

Die Titelleiste des Programms zeigt die ausgewahlte Testprozedur und die Daten fiir den aktiven Patienten.
in der Form: Testprozedur [Patientennummer Name, Vorname Geburtsdatum].

[B] AMEDTEC ECGpro - 12-Kanal-EKG  [1 Seltmann, Giinther 10.08.1950]

AMEDTEC ECGpro - 12-Kanal-EKG  [1 Seltmann, Giinther 10.08.1950]

Datei Patent Start Ansicht EKG-Parameter Hife

I — [Elektrodenanlageschema | [12-Kanal-EKG == PBoms 31t fwmv | D
S N BN A S RN I
Start Auto @ Kabebeschrtung

Tk Kommentar H “ N “ ‘/‘L

.smn .Starl Auta n

|’-Muske\ Y
cll m@ ﬂ
|HF /min e el = JL u “ u U —T

60 SN OO avL

BD mmHg Ca 5
B I L—JLA——J/;—JML« —h

V1

@) R ® N F o L
Stomegel

ﬂLJMJJL_JMJ\A .
s EEEEEEEEn. | . | . |

Extremitaten-EKG
= F 4] cz2 C3 C4 £ 4]

259 Nehb

2 e A1 O S P K 0 L N A A0 A S0 A A A

ib Datenmanagement

EKG-Erfassung | 12Kanal-EKG Anja | 12.10.2006 15:08:27

Die Anzeige des Storpegels sollte méglichst im Bereich Niedrig liegen.

Versuchen Sie, die Qualitat der Elektrodenapplikation solange zu verbessern, bis Sie diesen Bereich
erreicht haben.

Verwenden Sie bei wieder verwendbaren Elektroden Wasser oder ein Kontaktspray.
Achten Sie darauf, dass der Patient bequem und entspannt liegt.

Die Arme sollen ausreichend Platz auf der Liege haben. Andernfalls wird der Patient versuchen, die
Arme am Korper zu halten, was zu erheblichen Artefakten fuhrt.

Es ist empfehlenswert, eine Rolle unter die Kniekehlen des Patienten zu legen. Dadurch wird das Knie
leicht angehoben, was ebenfalls zur Verringerung von Artefakten beitragt.

Schalten Sie nach Mdglichkeit kein Filter ein.

mT T TTT T
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Filter

ECGpro besitzt drei Filter

@ Das NetZzfilter unterdriickt Stérungen, die vor allem von den geb&audeseitig installierten Stromleitungen
ausgehen.
Diese Stromleitungen verursachen elektromagnetische Felder, die sich im Raum verteilen und die EKG-
Aufzeichnung stéren kdnnen.
Man sollte deshalb bei der Auswahl des Standortes fir die Patientenliege diese Einfliisse bericksichti-
gen und einen Platz suchen, wo die Netzstérungen minimal sind.
Ein mangelhafter Kontakt zwischen Elektrode und Kdrper wirkt sich ebenfalls nachteilig auf Netzstérun-
gen aus. Die Elektroden sollen deshalb mit grof3ter Sorgfalt angelegt werden.

@ Das Muskelfilter wirkt auf Artefakte, die von Muskelbewegungen verursacht werden. Beim Ruhe-EKG
werden solche Artefakte vor allem durch Verkrampfungen beim Liegen hervorgerufen. Typisch ist das
krampfhafte Halten der Arme. Das findet man oft bei schmalen Patientenliegen.

Es muss deshalb darauf geachtet werden, dass der Patient bequem und véllig entspannt liegt.

@ Das Driftfilter verhindert das ibermaRige Auswandern der EKG-Kurve. Trotzdem werden sich starke
Bewegungen des Patienten nachteilig auf die Stabilitat der EKG-Kurve auswirken. Beim Ruhe-EKG ist
es deshalb wichtig, dass der Patient ruhig liegt und mdéglichst nicht spricht.

Achtung: Filter kbnnen das EKG beeinflussen. Vermeiden Sie deshalb mdglichst den Einsatz von

Filtern.

So schalten Sie das Netzfilter und das Muskelfilter:

Netzfilter F Offnen Sie das Menii EKG-Parameter und klicken Sie auf Netzfilter

Muskelffilter F Kilicken Sie auf den Button Muskel oder
Offnen Sie das Menii EKG-Parameter und klicken Sie auf Muskelfilter

Bei jeder neuen Aufzeichnung werden die Filter auf den im Modul Einstellungen definierten Zustand
rickgesetzt.

Hinweis: Das Driftfilter ist nur im Modul Einstellungen unter EKG-Filter schaltbar.

Werksseitige Einstellungen

Driftfilter Ein
NetZzfilter Aus
Muskelfilter Aus

Eingeschaltete Filter sind in der Titelzeile der EKG-Darstellung gekennzeichnet:

E =X

Muskelfilter Netzfilter  Driftfilter
= = Fmmiz O |MND| M N D
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Geschwindigkeit &ndern

Die Geschwindigkeitsstufen kénnen im Modul Einstellungen unter EKG-Darstellung auf Seite 63 voreinge-
stellt werden.

Werksseitige Einstellungen

| Stufen [mm/s] | Voreinstellung [mm/s]

Mehrkanaliges EKG 10, 25, 50, 25
Rhythmuszeile 10, 25 10

So stellen Sie die Geschwindigkeit ein:

MEE3] F  Kicken Sie auf den Pfeil & um die Geschwindigkeit

Zu verringern

F Klicken Sie auf den Pfeil T um die Geschwindigkeit
zu vergrofl3ern

== Fmmis 4+ 1 ilomimy | D |

F Alternativ Uber Kontextmeni
Klicken Sie mit der rechten Maustaste ins EKG und
gehen Sie ins Untermenl Geschwindigkeit.
Klicken Sie auf die gewilinschte Geschwindigkeit.

Empfindlichkeit &ndern

Die Empfindlichkeitsstufen kénnen im Modul Einstellungen unter EKG-Darstellung auf Seite 63 voreinge-
stellt werden.

Werksseitige Einstellungen

| Stufen [mm/mV] | Voreinstellung [mm/mV]

Mehrkanaliges EKG 5, 10, 20 10
Rhythmuszeile 5,10 10

So stellen Sie die Empfindlichkeit ein:

W& F  Kicken Sie auf den Pfeil T um die Empfindlichkeit zu

verringern

F Klicken Sie auf den Pfeil T um die Empfindlichkeit zu
vergré3ern

F Alternativ iiber Kontextmeni
Klicken Sie mit der rechten Maustaste ins EKG und
gehen Sie ins Untermenl Empfindlichkeit.
Klicken Sie auf die gewunschte Empfindlichkeit.

== Bomis + 1t wmmv | D |
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Ableitungsposition verschieben

Jeder Ableitung kann in vertikaler Richtung verschoben werden. Dadurch kann verhindert werden, dass die
Kanéle ineinander schreiben.

Die geanderte Position wird nicht gespeichert und steht beim spateren Offnen der Aufnahme nicht zur Verfii-
gung.

Nach dem Verschieben kdnnen die urspriinglichen Positionen wieder hergestellt werden. Dabei werden die
Positionen aller Ableitungen wieder hergestellt. Es ist nicht mdglich, nur die Position einer bestimmten Ablei-
tung wieder herzustellen.

So verschieben Sie die Position einer Ableitung:

F Klicken Sie mit der linken Maustaste auf die Be-
schriftung derjenigen Ableitung, deren Position Sie

eabessy bbey H ot FERY poasd verschieben wollen.

Es wird eine Skala eingeblendet.
F Halten Sie die Maustaste gedrtickt und bewegen

¢3VR Sie die Maus nach oben bzw. unten bis die Kurve
J ’ die gewtinschte Position erreicht hat.
F Klicken Sie mit der linken Maustaste auRerhalb des

Lineals um das Lineal sofort auszublenden oder
verwenden Sie das Kontextmen in der nachste-
henden Abbildung.
Andernfalls wird das Lineal nach einer kurzen Zeit
automatisch ausgeblendet

A EEERI ERRELY  Ehl B

So stellen Sie die urspriinglichen Positionen wieder her:

F Klicken Sie bei eingeblendetem Lineal mit der
rechten Maustaste auf eine der Ableitungsbeschrif-

o
a

& Ableitungspositionen zuriicksetzen tungen. Es wird ein Kontextmenu gedffnet
Lineal ausblenden V F Klicken Sie auf Ableitungspositionen zuriickset-
zen

PIEERY | EEEE"ERIERESE ERERNLERY | ERRRS URRSEERRN ERSRS ERRY, EREEY

Ableitung andern

Jede Ableitung kann geandert oder ausgeblendet werden. Diese Anderung wird nicht gespeichert und steht
beim spateren Offnen der Aufnahme nicht zur Verfiigung.

So andern Sie die Ableitung:

r
o F Klicken Sie mit der rechten Maustaste auf das Be-

--- schriftungsfeld derjenigen Ableitung, die Sie &ndern
aVR I oder die Sie ausblenden wollen.
sk LS Skl 1 o Es wird ein Kontextmenii gedffnet, in dem die der-
& zeitige Ableitung markiert ist.
I
F Klicken Sie im Kontextment auf die Ableitung, die
JL avL ik i Sie von jetzt an darstellen wollen.
= ai F Klicken Sie auf --- um die Ableitung nicht mehr
avF darzustellen.
1L AE V1 e F Wenn Sie das Kontextmenii geéffnet haben, die
vz Ableitung aber nicht &ndern wollen, miissen Sie das
i ' Kontextmeni wieder schlie3en.
Klicken Sie dazu auf den markierten Eintrag oder
M R Ll auBerhalb des Kontextmendis ins EKG.
V5
I va
-avR
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Ansicht &ndern

Fur die Darstellung des EKGs stehen unterschiedliche Ansichten zur Verfiigung. Um die Ansichten zu defi-
nieren, wird die Darstellung in Zeilen und Spalten eingeteilt.

Die Ansichten werden in einem Kontextmenl umgeschaltet. Die Eintrage sind wie folgt aufgebaut:
Spaltel # Spalte2 # Spalte3 # Spalte4

Spaltel steht fur alle Ableitungen, die in der ersten Spalte untereinander dargestellt werden.
Spalte?2 steht fiir alle Ableitungen, die in der zweiten Spalte untereinander dargestellt werden.
Spalte3 steht fiir alle Ableitungen, die in der dritten Spalte untereinander dargestellt werden.
Spalte4 steht fiir alle Ableitungen, die in der vierten Spalte untereinander dargestellt werden.

Vergleichen Sie dazu die folgenden drei Beispiele.

So andern Sie die Ansicht:

F Klicken Sie mit der rechten Maustaste in die EKG-Darstellung. Es wird ein Kontextmenii geéffnet.
F Klicken Sie auf die gewiinschte Ansicht.

Geschwindigkeit 3
Empfindlichkeit [3

I
TN IO avR aVl avF V1vVZ V3 V4 V5 V6
TII I aVR aVL aVF
WIV2ZV3 V4V Vo
IoaVF V2v4Vvs
I aVF #V2Vavs
IIII
aVR aVl avF
Wiv2V3
V4 V5 V6
I Il aVR aVL aVF #WV1V2V3IV4Vs Ve
ITIM # aVR aVl aVF £ V1V2V3 #VaVsVe

Cabrera
Geschwindigkeit [3
Empfindlichkeit »

I
IIIIIavR avl avF V1vZ V3 V4 V5 Ve
IIIIII aVR avl aVF
ViV2V3V4V5Ve
IIIaVF Y2 V4 V5
IIIaVF #V2V4Vys
IIIII
aVR aVL aVF
vivavs
V4V ve
IIIIII aVR aVl aVF # V1V2ZV3V4V3 Ve
IIIIII #aVR aVl aVF #V1V2 V3 #V4V5 Ve

Cabrera
Geschwindigkeit [3
Empfindlichkeit »

11

III I aVR aVl aVF V1vZ V3 V4 V5 V6
IIIIII aVR aVl aVF

V1V2ZV3V4Vo Ve

IIIaVF V2 V4 V5

IIIaVF #V2V4Y5

111

avR avL aVF

vivavs

V4V5 Ve

IIIIII aVR aVl aVF # V1V2ZV3V4V3 Ve
IIIIII #aVR avl aVF #V1V2 V3 #V4V5 Ve

Cabrera
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Darstellmodus andern

Der Darstellmodus wirkt sich nur auf mehrspaltige Ansichten aus.

Paralleler Modus Die Kurven in der linken Spalte und die Kurven in der rechten Spalte werden
gleichzeitig geschrieben.

Sequentieller Modus Die Kurven in der linken Spalte und die Kurven in der rechten Spalte werden

nacheinander geschrieben.

Vorteil:  Die Kurve wird nur halb so oft Giberschrieben. Das erméglicht ein
langeres Betrachten des EKGs.

Nachteil: Das EKG innerhalb einer Spalte wird nur halb so oft aktualisiert.

Werksseitig ist der Sequentielle Modus ausgeschaltet. Das System lauft im Parallelen Modus.
Der Sequentielle Modus muss im Modul Einstellungen unter EKG-Darstellung auf Seite 63 eingeschaltet

werden.

Blutdruck eintragen

Wenn kein Blutdruckmessgerat angeschlossen ist, kann der Blutdruck mit der Tastatur eingetragen werden.

BD mmHg F Klicken Sie auf das Zahlenfeld oder

N g j driicken Sie Shift+F3

F Tragen Sie den systolischen und den diastolischen Wert ohne Trenn-

zeichen ein.
Es ist nicht erforderlich, einen diastolischen Wert einzutragen.

F Beachten Sie:
- Es werden nur systolische Werte akzeptiert, die kleiner als 350 sind
- Der systolische Wert muss groRer als der diastolische Wert sein.

F SchlieRRen Sie den Eingabedialog mit der Taste ENTER

Blutdruckmessung starten

Wenn ein Blutdruckmessgerét angeschlossen ist, kann sowohl die Messung gestartet als auch der Blutdruck
mit der Tastatur eingetragen werden.

BD mmHg F Um die Messung zu starten klicken Sie auf das Icon oder

N\ . - driicken Sie Shift+F3

- F Um den Blutdruck von Hand einzutragen oder zu andern klicken Sie auf
das Zahlenfeld, tragen Sie den systolischen und den diastolischen
Wert ohne Trennzeichen ein und schlieRen Sie den Eingabedialog mit
der Taste ENTER
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Aufzeichnung starten

Automatische Aufzeichnung starten

Die automatische Aufzeichnung ist werksseitig eingestellt. Solange diese Einstellung nicht gedndert wird ist
der orangefarbene Button immer mit dieser Funktion belegt.

Der orangefarbene Button ist nur aktiv, wenn keine Elektrodenfehler angezeigt werden.

[ Start Auto F Kilicken Sie auf den Button oder driicken Sie die Taste F2

ECGpro wechselt in die EKG-Aufzeichnung.
Die Aufzeichnung wird nach 10 Sekunden automatisch gestoppt.
Der orangefarbene Button zeigt die noch verbleibende Zeit an.

£ Auto-Stop in 7 Sek.

[ —
38 Gleichzeitig zeigt der Laufbalken an, wie viel Prozent der Aufzeichnungsdauer
bereits abgelaufen sind.

Nur bei 12-kanaliger Aufzeichnung und bei Option Vermessung oder Interpretation

Wenn eine Stdrung auftritt, die dazu fuhrt, dass die Aufzeichnung nicht analysierbar ist, wird die Auf-
zeichnung neu gestartet.

Die noch verbleibende Zeit wird auf 10 Sekunden und der Laufbalken auf 0% gesetzt.

HF Imin Die Anzeige der Herzfrequenz ist davon abhéangig, welche Art der Darstellung

60 gewahlt wurde.
F Lesen Sie dazu in Einstellungen im Punkt EKG-Darstellung.

Extras
@ Neustart

Verwenden Sie diese Funktion, wenn Sie wéahrend der Aufzeichnung eine
Passage erkennen, die nicht gespeichert werden soll.

Die Aufzeichnung wird neu gestartet. Die noch verbleibende Zeit wird auf
10 Sekunden und der Laufbalken auf 0% gesetzt.

F Klicken Sie auf den Button oder
driicken Sie die Tastenkombination Strg+R

W sop Sie kénnen die automatische Aufzeichnung auch vor Ablauf der 10 Sekunden
beenden. In diesem Fall ist das EKG nicht analysierbar.
Verwenden Sie diese Funktion, wenn plétzlich starke Stérungen auftreten.

F Klicken Sie auf den Button oder
driicken Sie die Tastenkombination Strg+T
Sie kénnen die automatische Aufzeichnung auch starten, wenn Elektrodenfeh-
ler angezeigt werden und der orangefarbene Button deaktiviert ist.
F Klicken Sie auf den Button oder
druicken Sie die Tastenkombination Strg+A
@ star Sie kénnen in den manuellen Mode wechseln.
Auch hier kdnnen Sie die Aufzeichnung starten, wenn Elektrodenfehler ange-
zeigt werden.
F Klicken Sie auf den Button oder
driicken Sie die Tastenkombination Strg+S
mmHg Sie kénnen auch wéhrend der EKG-Aufzeichnung die Blutdruckwerte eingeben
_“ l oder ein Blutdruckmessgerat starten.

F Verfahren Sie dazu wie auf Seite 34 beschrieben.

. Start Auto

| B0 E
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Manuelle Aufzeichnung starten

Wenn die Automatik ausgeschaltet ist wird der orangefarbene Button immer mit der manuellen Funktion
belegt.

Die manuelle Aufzeichnung muss von Hand gestoppt werden.

Der orangefarbene Button ist nur aktiv, wenn keine Elektrodenfehler angezeigt werden.

() Start F Klicken Sie auf den Button oder driicken Sie die Taste F2

ECGpro wechselt in die EKG-Aufzeichnung.
Die Aufzeichnung lauft solange bis sie von Hand beendet wird.

— % Unmittelbar nach dem Start wird der Laufbalken angezeigt.
38 Sobald der Laufbalken 100% erreicht hat, kann ein EKG von 10 Sekunden
gespeichert werden.

Bei 12-kanaliger Ableitung ist die Aufzeichnung analysierbar.

Sobald 100% erreicht sind, wird der Laufbalken ausgeblendet und durch die
0 . 1 0 Zeitanzeige ersetzt.

Nur bei 12-kanaliger Aufzeichnung und bei Option Vermessung oder Interpretation

Wenn eine Stérung auftritt, die dazu fuhrt, dass die Aufzeichnung nicht analysierbar ist, wird die Zeit fur
das analysierbare 10-Sekundenstiick neu gestartet. Der Laufbalken wird auf 0% gesetzt.

HF fmin Die Anzeige der Herzfrequenz ist davon abhangig, welche Art der Berechnung
60 gewahlt wurde.
F Lesen Sie dazu in Einstellungen im Punkt EKG-Darstellung.

(3 Stop F Klicken Sie auf den Button oder driicken Sie die Taste F2

Wenn Sie die Aufzeichnung stoppen werden die letzten 10 Sekunden gespei-
chert und bei 12-kanaliger Ableitung auch analysiert.
Voraussetzung ist, dass der Laufbalken vor dem Stopp die 100% erreicht hat.

Wenn noch kein aktiver Patient ausgewahlt wurde, blendet ECGpro die Suchfunktion automatisch
ein. Wahlen Sie die Daten aus wie im Abschnitt Patient wahlen auf Seite 21 beschrieben.

Extras

@ Neustart Verwenden Sie diese Funktion, wenn Sie wéhrend der Aufzeichnung eine
Passage erkennen, die nicht gespeichert werden soll.
Der Startzeitpunkt fur die letzten 10 Sekunden wird neu gestartet und der Lauf-
balken auf 0% gesetzt.
F Klicken Sie auf den Button oder

driicken Sie die Tastenkombination Strg+R

@ st Sie kdnnen die Aufzeichnung auch starten, wenn Elektrodenfehler angezeigt

werden und der orangefarbene Button deaktiviert ist.

F Klicken Sie auf den Button oder
driicken Sie die Tastenkombination Strg+S

Sie kdnnen in die automatische Aufzeichnung wechseln.
Auch hier kdnnen Sie starten, wenn Elektrodenfehler angezeigt werden.

F Klicken Sie auf den Button oder
driicken Sie die Tastenkombination Strg+A

BD mmHg Sie kdnnen auch wahrend der EKG-Aufzeichnung die Blutdruckwerte eingeben
_“ I oder ein Blutdruckmessgerat starten.

F Verfahren Sie dazu wie auf Seite 34 beschrieben.

. Start Auto
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Aufnahme kontrollieren

Nach dem Stopp wird die Aufnahme zur Kontrolle dargestelit.

Solange die Elektroden am Patient angeschlossen bleiben, wird das laufende EKG in der Rhythmuszeile
angezeigt.

Bei analysierten Aufnahmen werden auBer dem EKG die Hauptmesswerte, die Analyseergebnisse, der Mit-
telwertschlag und unterhalb des EKGs die Schlagtypisierung dargestellt.

Hinweis: Solange keine Daten fur den aktiven Patienten eingegeben wurden, werden Aufnahmen
nicht analysiert.

[B) AMEDTEC ECGpro - 12-Kanal-EKG  [1 Seltmann, Giinther 10.08.1950]

Datei Patient Ansicht EKG-Parameter Hife

 Patient wahlen... [12-Kanal-EKG = s T (ownv 5[ D |[Analysesrgebnisse » 0]

- HF 60imin, BD 123/98mmHg &
[ Speichern 1 M\_L/L—/\_L/\.__A_L/\_AJL/\__/JL/\—A_J P 100ms PQ 174ms QRS 84ms

QT 3B2ms  QTc 352ms  QTrel 90%

B‘ Kommentar
I Frontalvektoren

(D Bestatigen P 012mv  54°

QRS 1mV 47
@ Start @ start Auto T \ 1 1 \ \ T 019mv  52°
Indifferenztyp
j Standard j Auswahl
RHYTHMUS
xAbbrechen laSpeiEhem aVR \ﬁr,—\rv\,—\rv\,—wv\,—wv\,—\ﬁ\ Sinus-Rhythmus
= == e
60 avl N A A BEFUNDUNGS-HINWEISE
Starung BuV gering
BD mmHg Qin V2
1 23[98 aVF b It - IE -~ JE - ik b It - il QT-Dispersion :Std Oms Max 2ms aus 7/8 Abl.
= Sokolow-Index 1,7mV v
® 10"'05 PQ172 [Mittelwertschlag 3 1t 1*Zoom
e
QRS  ms|QT ms
84| 352| .. : 4 i
QTe ms|QTrel % H—J\/‘t— avk
352] 90 «

B avl g"w/‘v

v4 ! A ::AA
|| Messwerttabelle
| Mittelwertschlag

V5

W avrn B
ﬂ ﬂ “ || | i+ e

Ve

o :

EXG-Erfassung | 12-Kanal-EKG Anja | 18.10.2006 12:08:16

Um weitere Details zu sehen stehen Ihnen nahezu alle Darstellungen zur Verfligung, die auch im Modul
EKG-Ansicht genutzt werden.

F Klicken Sie auf die folgenden Buttons oder
Offnen Sie das Menii Ansicht und wéhlen Sie den entsprechenden Eintrag aus

- EKG Darstellung wie oben gezeigt
| Messwerttabelle Messwerttabelle, Analyseergebnisse und Mittelwertschlag
_ Mittelwertschlag Mittelwertschlag, Analyseergebnisse und EKG

F Lesen Sie hierzu im Abschnitt EKG — Ansicht auf Seite 40.
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Bevor Sie das EKG speichern kdnnen Sie die folgenden Funktionen ausfihren.

2k Wenn Sie einen Kommentar eingeben wollen
o+ Kommentar
F Klicken Sie auf den Button
oder

Driicken Sie die Taste F3
F geben Sie den Text ein
F Bestatigen Sie mit OK
Wenn Sie die Richtigkeit der Diagnose oder des Kommentars bestatigen wollen

F Klicken Sie auf den Button
oder
Driicken Sie die Tastenkombination Strg+B

@ Bestatigen

F Bitte beachten Sie, dass die Aufnahme nach dem Bestéatigen nicht
mehr geandert werden kann.
Lesen Sie dazu im Punkt Aufnahmen Validieren auf Seite 51

@ st Wenn Sie die Aufzeichnung manuell wiederholen wollen
F Klicken Sie auf den Button
oder
driicken Sie die Tastenkombination Strg+S
@ Start Auto Wenn Sie die Aufzeichnung mit Automatik wiederholen wollen
F Klicken Sie auf den Button
oder
dricken Sie die Tastenkombination Strg+A
4 Siandand Wenn Sie die Aufzeichnung drucken wollen
F Klicken Sie auf den Button
oder

drlcken Sie die Tastenkombination Strg+P oder
Offnen Sie das Menii Datei N Drucken

Wenn Sie die Druckvorschau anzeigen wollen

F Klicken Sie mit der rechten Maustaste auf den Button und wahlen Sie
Vorschau oder _
Offnen Sie das Menii Datei N Druckvorschau...

4 Aucwa Wenn Sie die Aufzeichnung mit Formatauswahl drucken wollen
F Klicken Sie auf den Button
oder

driicken Sie die Tastenkombination Strg+F
Wenn Sie die Druckvorschau anzeigen wollen
F Klicken Sie mit der rechten Maustaste auf den Button und wahlen Sie

Vorschau
BD mmHg| Wenn Sie den Blutdruck eingeben oder korrigieren wollen
“ ___l___ F Klicken Sie auf das Zahlenfeld
— oder

driicken Sie Shift+F3
F Lesen Sie dazu auf Seite 34
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Aufnahme speichern

Nach dem Stopp wird der orangefarbene Button immer mit der Funktion Speichern belegt.

(3 Speichern F Klicken Sie auf den Button oder driicken Sie die Taste F2

ECGpro zeigt vor dem Speichern eine Meldung mit den Daten des
aktiven Patienten.

Speichern in 2 Sek...

\i:) Dieser Test wird gespeichert filr Wenn die angezeigten Daten nicht mit den wirklichen Daten tber-
| Seltmann, Ganther 10,068,150, einstimmen haben Sie 3 Sekunden Zeit, um den Speichervorgang
abzubrechen.

F Klicken sie auf Abbrechen.

 Abbrechen |

Wenn noch kein aktiver Patient ausgewahlt wurde, blendet ECGpro die Suchfunktion automatisch
ein. Wahlen Sie die Daten aus wie im Abschnitt Patient wahlen auf Seite 21 beschrieben.

Wenn Sie feststellen, dass ein falscher Patient gewahlt wurde, kénnen Sie jetzt noch einen ande-
ren Patienten als aktiven Patienten auswahlen.

Wenn sich durch die Auswahl eines anderen Patienten das Alter oder das Geschlecht andern,
wird das EKG nochmals analysiert.

F Bestatigen Sie die Reanalyse des
EKGs.

Yerdanderte Patientendaten

j() Die: Patientdaten haben sich geandert, Das EKG wird neu analysiert,

e Alternativ zum orangefarbenen Button kdnnen Sie auch diesen Button verwen-
den.
F Klicken Sie auf den Button
oder
driicken Sie die Tastenkombination Shift+F12
3¢ Abbrechen Wenn Sie die Aufzeichnung nicht speichern wollen
F Klicken Sie auf den Button
oder
driicken Sie die Tastenkombination Strg+X
Demo-EKG

Im Erfassungsgerat CardioPart 12 USB ist ein internes EKG gespeichert. Sie kdnnen dieses EKG fur Demo-
oder Lernzwecke einschalten.

F Offnen Sie in den Einstellungen unter Plugins den Punkt CardioPart 12 USB
F Aktivieren Sie das Kontrollkastchen Demo-EKG erfassen!

Sie kénnen das Demo-EKG nur zu einem Patient mit dem Namen Demo speichern.
Legen Sie deshalb einen Patienten an, und geben Sie mindestens die folgenden Daten ein.

Name: Demo
Geburtsdatum: irgendein Datum, z.B. 01.01.1980
Geschlecht: mannlich oder weiblich
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EKG — Ansicht

EKG

Offnen Sie Tests und Aufnahmen wie im Punkt Aufnahmenliste auf Seite 17 beschrieben.

Titelleiste des Programms

Die Titelleiste des Programms zeigt die Testprozedur, das Aufnahmedatum und die Uhrzeit sowie die
Patientendaten.

12-Kanal-EKG: 13.10.2006 13:33:13 [1 Seltmann, Giinther 10.08.1950]

Analysierte Aufnahmen werden im dreigeteilten Bildschirm angezeigt. Bei Aufnahmen, die nicht analysiert
sind, wird das EKG im Vollbild dargestellt.
Es koénnen die auf Seite 33 dargestellten Ansichten eingestellt werden.

[B] AMEDTEC ECGpro - 12-Kanal-EKG: 13.10.2006 13:33:13 [1 Seltmann, Giinther 10.08.1950] EEX)

Datei  Ansicht  Hife

QKommemar [12-Kanal-ExG =+ Zons  $ T 0ommv 3] D | [Analyseergebnisse » 1]

HF 60/min, BD 123/98mmHg
(D Bestatigen | A A & = 3| E A ~ | P 98ms PQ 172ms QRS 84ms

s QT 362ms  QTc 362ms  QTrel 93%
Vergleichsaufnahme...

Frontalvektoren
| =4 Standard || =4 Auswahl I Po012mv 507

QRS 1mV 4
2 SchlieRen ||l Speichem T oismv  50°

HF Bnin T Indifferenztyp

60 Rythme

Rythme sinusal
mmHg

T8l T [

Conclusion

ms | PQ ms artéfact 5V faible
98 172 L —~ A A A it A | Qdans: V2 1

Dispersion QT: Std. 1ms Max. 2ms (de 7/8 dérivations)
Sokolow-Index: 1,7mV

ms| QT ms
84 362 avF w\_,_,w\_,\hﬂ_ Lewis-Index: 0.44mV

Cornell-Index: 0,94mV
QTc ms | QTrel %
362| 93] .,

EKG

| Messwerttabelle v2 1 v u b
- H—!ﬂfﬁ— R

| Mittelwertschlag

QRS

Mittelwertschlag 4 1 1*Zoom

Vi

n awF 1L
e '\"’%A Vﬁﬂ

EKG-Ansicht Anja | 23.10.2006 10:41:25

Offnen Sie die Kommentarbox wenn Sie einen Kommentar eingeben oder
den Kommentar bearbeiten wollen.

F Klicken Sie auf den Button
oder
Driicken Sie die Taste F3

F Geben Sie den Text ein.
F Bestatigen Sie mit OK.

E‘f Kommentar
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@ Bestatigen

3 Vergleichsaufnahme. ..

=4 Standard

=4 Auswahl

@ Speichern

2 schiieRen

HF Imin

BD mmHg

A

011-0401-2_03 M0056

Wenn Sie die Richtigkeit der Diagnose oder des Kommentars bestatigen
wollen
F Klicken Sie auf den Button
oder
Drucken Sie Strg+B
F Bitte beachten Sie, dass die Aufnahme nach dem Bestéatigen nicht
mehr geandert werden kann.
Lesen Sie dazu im Punkt Aufnahmen Validieren auf Seite 51
Wenn Sie die gedéffnete Aufnahme mit einer friiheren Aufnahme des Patien-
ten vergleichen wollen.
F Klicken Sie auf den Button
oder _
Offnen Sie das Meni Ansicht NVergleichsaufnahme...
F Lesen Sie dazu auf Seite 43
Wenn Sie die Aufzeichnung drucken wollen
F Klicken Sie auf den Button
oder
dricken Sie Strg+P oder
Offnen Sie das Menii Datei N Drucken
Wenn Sie die Druckvorschau anzeigen wollen
F Klicken Sie mit der rechten Maustaste auf den Button und wahlen Sie
Vorschau
oder _
Offnen Sie das Menl Datei N Druckvorschau...
Wenn Sie die Aufzeichnung mit Formatauswahl drucken wollen
F Klicken Sie auf den Button
oder
driicken Sie Strg+F
Wenn Sie die Druckvorschau anzeigen wollen

F Klicken Sie mit der rechten Maustaste auf den Button und wahlen Sie
Vorschau

Wenn Sie Anderungen speichern wollen

F Klicken Sie auf den Button

oder
driicken Sie Shift+F12

Die Aufnahme wird geschlossen. Anderungen, die Sie durchgefiihrt haben,
werden gespeichert.

Wenn Sie Anderungen nicht speichern wollen

F Klicken Sie auf den Button

oder
driicken Sie Strg+X

Die Aufnahme wird geschlossen. Anderungen, die Sie durchgefiihrt haben,
werden nicht gespeichert.

Bei analysierten Aufnahmen wird die Herzrate immer tber 10 Sekunden ge-
mittelt.
Bei nicht analysierten Aufnahmen kann die Art der Berechnung eingestellt
werden.
F Lesen Sie dazu in Einstellungen im Punkt EKG-Darstellung.
Wenn Sie den Blutdruck eingeben oder korrigieren wollen
F Klicken Sie auf das Zahlenfeld
oder
drucken Sie Shift+F3

F Lesen Sie dazu auf Seite 34
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Die Hauptmesswerte fur den Mittelwertschlag werden in der Bedienleiste

PQ ms
9 8 1 72 vergroRert dargestellt.
]

ar m Die gleichen Werte werden auch im Fenster Analyseergebnisse (auf der
84 362 vorherigen Seite oben rechts) und im Zusammenhang mit der Anzeige des
vergroRerten Mittelwertschlages verwendet.

QTc ms || QTrel %

362] 93

Messwerttabelle

Offnen Sie die Messwerttabelle, wenn Sie die Werte fiir den Mittelwertschlag
in jeder Ableitung sehen wollen.

F Klicken Sie auf den Button
oder -
Offnen Sie das Menii Ansicht NMesswerttabelle

F Lesen Sie auf Seite 45

Offnen Sie die Darstellung des Mittelwertschlages, wenn Sie den Mittelwert-
schlag in jeder Ableitung vergrof3ert ansehen, vermessen und die Wellen-
grenzen korrigieren wollen.

F Klicken Sie auf den Button
oder -
Offnen Sie das Menii Ansicht NMittelwertschlag

F Lesen Sie auf Seite 47

Mittelwertschlag

EKG im Vollbild darstellen

o l F Klicken Sie auf den Pfeilbutton um von der dreigeteilten Darstellung ins Vollbild

zu gelangen

F Klicken Sie auf den Pfeilbutton um in die dreigeteilte Darstellung zuriickzukeh-
Morrmale Grafe ren

Fenster fir die Analyseergebnisse vergréf3ern

Das Fenster, in dem die Analyseergebnisse angezeigt werden, kann von halber auf volle Bildschirmhéhe
vergréRert werden. Dazu finden Sie in diesem Fenster die gleichen Pfeilbuttons wie im EKG-Fenster (siehe
oben).

EKG vermessen

n F Klicken und positionieren Sie den roten Kursor.
Zaitintervall: 355ms X F Klicken Sie erneut und positionieren Sie den griinen
prvg L i L p— Kursor.
Amplitude: 0,9mV Die Anzeige mit den Messwerten wird eingeblendet.

i I Das Zeitintervall ist immer ein positiver Wert.

Die Amplitude wird mit Vorzeichen angegeben:
Berechnung: Amplitude = griin — rot

AL Befindet sich die griine Linie unterhalb der roten Linie
ergibt sich fur die Amplitude ein negativer Wert.

Gleichzeitiges Verschieben beider senkrechter Kursoren

F Bewegen Sie die Maus in die Mitte zwischen die
beiden senkechten Kursoren. Der Mauskursor ver-
wandelt sich in einen Doppelpfeil.

F Halten Sie die Maustaste gedriickt und ziehen Sie
beide Kursoren in die gewilinschte Position.

Ausblenden der Kursoren

F Klicken Sie auf das X innerhalb des Anzeigefeldes.
Die Box und die Messkursoren werden ausgeblendet.
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Aufnahme zum Vergleich 6ffnen

| 3| Vergleichsaufnahme. .. F Klicken Sie auf den Button ode~r
Offnen Sie das Menii Ansicht NVer-
gleichsaufnahme...

F Wahlen Sie die Aufnahme, die Sie zum Ver-

gleich 6ffnen wollen, aus der Liste aus.
=

24.04.2006 10:43:08 12-Kanal-EKG ~
24.04.2006 13:08:31 12-Kanal-EKG |
24.04.2006 18:29:00 12-Kanal-EKG

25.04.2006 08:33:59 12-Kanal-EKG

10.05.2006 12:33:46 12-Kanal-EKG

14.07.2006 19:05:27 12-Kanal-EKG Bestatigt

17.07.2006 08:29:38 12-Kanal-EKG

17.07.2006 15:54:18 12-Kanal-EKG Bestatigt

19.07.2006 13:22:32 12-Kanal-EKG

13.10.2006 12:51:11 12-Kanal-EKG

Ruhe-EKG Interpretiert
13.10.2006 12:54:31 12-Kanal-EKG

13.10.2006 12:57:15 12-Kanal-EKG

13.10.2006 13:01:34 12-Kanal-EKG

13.10.2006 13:30:51 12-Kanal-EKG b

Bestéatigen Sie mit OK

[ - B B B B B B B B

[

0K | [ Abbrechen

Die zum Vergleich gedffnete Aufnahme wird unterhalb der bereits ge6ffneten Aufnahme dargestellt.

[B] AMEDTEC ECGpro - 12-Kanal-EKG: 13.10.2006 13:33:13  [1 Seltmann, Giinther 10.08.1950]

Datei  Ansicht  Hife

(T Kommentar [12-Kanal-EKG = Bows § t_ idwwny_ | D | [Analyseergebnisse i
| HF 60imin, BD 123/38mmHg e
() Bestatigen P 9ms PQ 172ms QRS 84ms
I Il QT 32ms  QTc 362ms  QTrel 93%
Vergleichsaufnahme
i Frontalvektoren
| =i Standard || <4 Auswahl Pood2mV 50°
QRS 1mV 47°
xSchheBen ﬂSpe\chem T 0,19mV 50°
HE Wnin Indifferenztyp
Rythme
P Rythme sinusal
Conclusion
PQ ms artéfact 5uV faible 3
172 Qdans: V2

Dispersion QT:Std. 1ms Max. 2ms (de 7/ dérivations)

Sokolow-Index: 1,7mV

Lewis-Index: 0, 44mV

< i 3| | Comell-index: 0.94mV v

"362

QTrel %

[12-Kanal-EKG: 13.10.2006 12:51:11 = Bz & T lommv_ X 2| D _|[Analyseergebnisse P[]

9 3 HF 60/min, BD 123/88mmHg ~
| L = =
- P 98ms PQ 179ms QRS 84m: Vergleichsaufnahme schliefen
2.5 1 Qr 3%ms  QTc 352ms  QTrel 80%

_- Messwerttabelle m

Frontalvektoren

P 0,12mv 54°
QRS 1.00mv 477
T 019mv  51°

h h ﬁ h h h Indifferenztyp
avF

| Mittelwertschlag aVR

rhythm
b sinus-rhythm
V2 et
V3 specific findings
noise 4uV small 3
t Qin v
V5 QT-Dispersion Std 0ms Max 2msfrom7/8 leads
Sokolow-Index: 1,68mV
\' Lewis-Index: 0.44mv
Comell-Index; 0,93mV F
EKG-Ansicht Anja | 19.10,2006 12:20:45
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@ Die Titelzeile des Programms enthalt unverandert die Daten der zuerst gedffneten Aufnahme sowie die
Patientendaten

12-Kanal-EKG: 13.10.2006 13:33:13 [1 Seltmann, Giinther 10.08.1950]

@ Datum und Uhrzeit der Vergleichsaufnahme werden in der Titelzeile der Vergleichsaufnahme ange-
zeigt.

12-Kanal-EKG: 13.10.2006 12:51:11

@ Die Funktionen Kommentar, Bestatigen, Drucken und Blutdruck beziehen sich immer auf die zuerst
getffnete Aufnahme.
Zum Vergleich gedffnete Aufnahmen kénnen nicht kommentiert oder gedruckt werden. Es kann auch
kein Blutdruck eingegeben oder geandert werden.

@ Es konnen weitere Vergleichsaufnahmen gedffnet werden, die immer unterhalb der bereits gedffneten
Aufnahmen dargestellt werden.

AuRer dem EKG konnen Sie auch die Messwerttabelle und den Mittelwertschlag im Vergleich darstellen.

| Messwerttabelle F Klicken Sie auf den Button

oder _

Offnen Sie das Menli Ansicht NMesswerttabelle
| Mittelwertschlag F Klicken Sie auf den Button

oder

Offnen Sie das Meni Ansicht NIMittelwertschlag

SchlieRBen der Vergleichsaufnahme

T i0mminv BIK[MND | = icken Sie auf das X um die Vergleichsaufnahme zu schlieRen.

_|vergleichsaufnahme schliefien|
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Messwerttabelle

[B) AMEDTEC ECGpro - 12-Kanal-EKG: 13.10.2006 13:33:13  [1 Seltmann, Giinther 10.08.1950]
Datsi  Ansicht Hife
% Kommentar [Messwerttabelle ] [Analyseergebnisse > [0
Messwerte im QRS-Bereich (Referenz ist QRS-Beginn) HF 60imin, BD 123/98mmHg bl
D Bestatigen ol hi | M TR | EL e | U | e | B | B | S P gms PQ 172ms QRS 8dms
QT 362ms  QTc 362ms  QTrel 93%
|3} Vergleichsaufnahme... Q (ms) P 20 14 0 14 20 0 14 18 220 20 22
Q (mv) -0,08 -0,1 -0,02 0 -0,03 -0,06 0 -0,03 -0,06 -0,1 -0,14 -0,12 Frontalvektoren
=) Standard | <{ Auswahl R (ms) 44 42 40 20 54 42 30 30 36 40 42 40 P 012mv  50°
R (my" QRS TmV 47°
€ Schiiesen |ig] Speichem (mv) 068 09 03 01 019 064 022 048 098 122 1,12 08 i °
T 019mv 50
S (ms) 14 18 22 42 0 18 36 34 28 22 20 22
A Indifferenztyp
HF Imin S (mv) 0,04 -013 -0,1 -0,83 0 -0,12 -0,58 -0,98 -0,74 -0,38 -0,18 -0,11
/R 01 01 0 0 001 0 o o1 o1 01 01 Rythme
7 R/S 0 75 31 0 19 56 04 05 13 32 64 72 Rythme sinusal
mm|
23/98g Hiche (mv*ms) | 14,5 19,3 4,9 -169 48 121 -67 -9,9 7 20,1 21,2 152 T
Conclugion
PQ i Messwerte im ST- und T-Bereich (Referenz ist T-Ende): artéfact 5uV faible
P
172 I O I avR aVL aVF VI V2 V3 V4 V5 V6 oo L
Dispersion QT Std. 1ms Max. 2ms (de 7/8 dérivations)
ar ms|| |57 amv) 0 0 0 0 0 0 001 001 001 0,01 o SokolowIndex. 1.7V
362 +T (mv) 012 02 0,08 ] 0 014 008 02 032 02 02 0,6 Lewis-Index; 0,44mV
=T (i) 0 0 0 -0,16 0 0 0 a [1} [1} 0 0 Cornell-Index: 0,94mV 2
QTrel % i + S
93 Flache (m*ms) | 126 137 74 16 26 134 78 212 321 264 W6 158  [GEmnechsg 7T 1°Zoom
Messwerte im P-Bereich (Referenz ist P-Beginn):
- EKG
I o Im avR avL aVF Vi V2 V3 V4 V3 Ve
| Messwerttabelle PExtr.1 (mY) (N3 0,12 0,04 -0,1 o o008 o008 o008 0412 012 0,12 0,08 | W1 v bk
Aache (m¥*ms) @ 3,8 61 2,4 5 07 42 43 41 62 66 65 44 H-A/‘F sy
| Mittelwertschlag
v3
i aVF
e e

EKG-Ansicht

Anja || 23.10.2006 10:17:47

Analog zur EKG-Ansicht kann auch die Messwerttabelle im Vollbild dargestellt werden.
Die Umschaltung erfolgt wie auf Seite 42 im Punkt EKG im Vollbild darstellen beschrieben.

Die Messwerttabelle enthalt fir jede der 12 Ableitungen die folgenden Messwerte.

QRS-Bereich

Amplitude und Dauer fir die Wellen Q, R und S
Amplitudenverhéltnis zwischen Q und R
Amplitudenverhéltnis zwischen R und S

ST- und T-Bereich

ST-Wert

positiver Amplitudenwert fur T
negativer Amplitudenwert fir T
Flache des ST- und T-Bereiches

[SEISEORORORINENEN

P-Bereich

Q

erster Extremwert der P-Amplitude
(wenn ein weiterer Extremwert gefunden wird, wird dieser zusétzlich angezeigt)
Flache der P-Welle

Sie kdnnen in andere Ansichten wechseln.

EKG

 Mittelwertschlag

011-0401-2_03 M0056

Offnen Sie die EKG-Darstellung, wenn Sie die Kurven sehen wollen.

F Klicken Sie auf den Button oder

Offnen Sie das Menii Ansicht NEKG
F Lesen Sie auf Seite 40
Offnen Sie die Darstellung des Mittelwertschlages, wenn Sie den Mittelwert-

schlag in jeder Ableitung vergrofRert ansehen, vermessen und die Wellen-
grenzen korrigieren wollen.

F Klicken Sie auf den Button oder

Offnen Sie das Menii Ansicht NMittelwertschlag
F Lesen Sie auf Seite 47
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Messwerttabelle im Vergleich

Wenn eine Vergleichsaufnahme gedffnet ist, kdnnen auch die Messwerttabellen beider Aufnahmen vergli-
chen werden.

[B) AMEDTEC ECGpro - 12-Kanal-EK( .10, 13 [1 Seltmann, her 10.08.1950]
Datei  Ansiht  Hilfe
Y Kommentar [Messwerttabelle «
Messwerte im QRS-Bereich (Referenz ist QRS-Beginn): &
@ Bestatigen
1 o m avR avL avF vi v2 v3 v4 vs V6
|3 Vergleichsaufnahme. . Q (ms) 20 20 14 0 14 20 0 14 18 20 20 2
Q (mv) -0,08 0,1 -0,02 0 -0,03 -0,06 0 -0,03 -0,06 0,1 0,14 0,12
| Standard | <4 Auswahl R (ms) 44 42 40 20 54 42 30 30 36 40 42 40
3¢ Schiieien |[ig) Speichem || R ¢™) 0,68 0,98 03 01 0,19 0,64 0,22 0,48 0,98 1,22 1,12 0,8
5 (ms) 14 18 2 42 0 18 36 34 28 2 20 2
HF /min S (M) -0,04 -0,13 -0,1 -0,83 0 0,12 -0,58 -0,08 -0,74 -0,38 -0,18 -0,11
60 /R 0,1 0,1 0 0 0 01 0 i 01 01 o 01
R/S 0 7.5 ERY 0 19 56 04 0,5 13 3.2 64 72
mmHg 5
1 23[98 Héche (mv*ms) 14,5 19,3 4,9 -16,9 4,8 121 6.7 9,9 7 20,1 21,2 15,2
P ms| P me
Q Messwerte im ST- und T-Bereich (Referenz ist T-Ende):
98 1 72 1 bid m avR avL avF vi v2 v3 v4 V5 V6
QRS me|QT ms|| 5T (mv) 0 0 0 0 0 0 0,01 0,01 0,01 0,01 0
84 362 +T (mv) 0,12 0,2 0,08 0 0 0,14 0,08 0.2 0,32 0,26 0,2 0,16
T (mv) 0 0 0 -0,16 0 0 0 i i 0 0 o | |
QTc ms|QTrel %
362 [Messwerttabelle: 13.10.2006 12:51:11 X >¥| [Analyseergebnisse X 0]
Messwerte im QRS-Bereich (Referenz ist QRS-Beginn): “'| HF 60/min, BD 123/98mmHg e
e I O I avR avL avF VI V2 V3 V4 V5 V6 P b el P e G
— QT 352ms  QTc 352ms  QTrel 90%
Q (ms) 20 [EETRETY 0 16 20 0 16 16 20 20 2
Messwerttabelle - - - = - - 4 - - -
=] Q (mv) 0,08 -0 -0,02 0 -0,03 -0,06 0 0,03 008 -01 -014 01 Frontalvektoren
R (s’ / i
| Mittehwertschlag (ms) 44 42 40 20 52 42 3.2 30 36 40 42 4 P 0,12m\’ 543
R () 068 09 03 01 019 064 023 047 09 12 111 0, QRS 1.01mV 47
‘ 5
5 (ms) “oo18 2 2 0 18 3| 34 228 24 2 2 CID DT
Indifferenztyp
5 () 0,04 -0,13 -0,1 -0,83 0 -0,11 -0,57 -098 -0,74 -0,38 -0,18 -0,1
R 01 o1 0 i 0 o1 i 0 o0l o1 01 o thythm
R/S 0 76 3 01 18 59 04 05 13 32 63 7 sinus-rhythm
Rache (mv*ms) 143 19,6 48 -167 47 124 -64 -10 71 186 211 15 ]
< >
specific findings
Messwerte im ST- und T-Bereich (Referenz ist T-Ende): noise 4V small
Qin V2
1 | I I avkR avL avF Vvl V2 V3 V4 V5 V6
QT-Dispersion Std 0ms Max 2ms from 7/ leads
ST () 0 0 0 0 0 oo 001 001 001 001 Sokolow-Index: 1,68mV
+T () 012 0,19 007 0 002 013 008 02 031 02 02 01 Lewis-Index 0,44mV
=T (m¥) 0 ] 0 -0,16 0 0 0 0 0 ] 0 || Comell-index: 0.93mV &
EKG-Ansicht Arga | 23.10.2006 10:15:58

Auf3er der Messwerttabelle kdnnen Sie auch das EKG und den Mittelwertschlag im Vergleich darstellen.

 EKG F Klicken Sie auf den Button
oder _
Offnen Sie das Meni Ansicht NEKG
| Mittelwertschlag F Klicken Sie auf den Button
oder

Offnen Sie das Menii Ansicht NIMittelwertschlag
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Mittelwertschlag

AMEDTEC ECGpro. -

12-Kanal-EKG: 13.10.2006 13:33:13 [1 Seltmann, Giinther 10.08.1950]

Datei Ansicht Hife

QTc ms| QTrel

362

 EKG

93

 Messwerttabelle

| Mittelwertschlag

% Kommentar [Mittelwertschlag 4 T 2"Zoom  »|[Analyseergebnisse > [0
HF 80imin, BD 123/98mmHg L
(] Bestatigen P 98ms PQ 172ms QRS 84ms
M QT 362ms  QTc 362ms  QTrel 93%
Vergleichsaufnahme...
Frontalvektoren
=4 Standard || =} Auswahl P 042mV  50°
QRS 1mV 47°
xSchhel}en lﬂSpe\chem T 0,19mv 50°
HF Imin 1 va Indifferenztyp
|
60 aVR Rythme
BD P Rythme sinusal
1 2 3198 Conclugion
P ms| PQ ms artéfact 5uV faible
98 172 Qdans V2
Dispersion QT Std. 1ms Max. 2ms (de 7/8 dérivations)
QRS ms| QT ms Sokolow-Index: 1,7mV
84 362 Lewis-Index; 0,44mV
v Comell-Index: 0,94mV

12-Kanal-EKG 2€= Homs &t v [ D

VL —H— A A M
wre DI LG D T
+ + + +
< >

EKG-Ansicht

Anja || 23.10.2006 10:20:51

Analog zur EKG-Ansicht kann auch der Mittelwertschlag im Vollbild dargestellt werden.
Die Umschaltung erfolgt wie auf Seite 42 im Punkt EKG im Vollbild darstellen beschrieben.

Die Ansicht Ableitungen kann umgeschaltet werden.

F Klicken Sie mit der rechten Maustaste auf ei-
nen der Komplexe und 6ffnen Sie das Kon-
textmend

F Wahlen Sie den Parameter aus, den Sie an-
dern mochten.

Geschwindigkeit 3
Empfindlichkeit 3
Ableitungen 3
Zoomfaktar »
Ansicht 3 3%4

Superpaosition
6*2
1¥1

F Klicken Sie im Untermeni auf den gewiinsch-
ten Eintrag

F Den Zoomfaktor kdnnen Sie auch andern,
indem Sie in der Titelleiste auf T oder T klicken.

In die Einzeldarstellung wechseln

F Klicken Sie auf eine Ableitung doppelt, um nur diese Ableitung darzustellen

oder

Wahlen Sie im oben abgebildeten Kontextmen die Ansicht 1*1 um nur die markierte Ableitung darzu-

stellen.

In die Darstellung Superposition wechseln

F Wahlen Sie im oben abgebildeten Kontextmen die Ansicht Superposition um alle Ableitungen tber-
einander gelegt darzustellen.

011-0401-2_03 M0056
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Einzeldarstellung

[B] AMEDTEC ECGpro - 12-Kanal-EKG: 13.10.2006 13:33:13 [1 Seltmann, Giinther 10.08.1950]

Datei  Ansicht  Hife

362

EKG

_' Messwerttabelle

E‘(’Kommemav |M\tte|wert5chlag 4 1 8*Zoom >>| |Ana|y5aergebmﬂﬂe » [0
(< v ) )0 0w e ) o JCavr Jwe JCve Jve Jwe Jws Jws JCs HF 80/min, BD 123/98mmHg ot
(@ Bestatigen ms P PQ_| ORs | ar Qrc_| Qirel [ QRS T P 98ms PQ  172ms QRS 84ms
amo || 98 | 172 | 84 | 362 | 362 | 93 0.12mV AmV 0.18mv QT 362ms  QTc 362ms  QTrel 93%
] Vergleichsaufnahme. ok 50° 47° 50°
F Ivektoren
Standard Al hi / o
5 neer 5 pene V4 Zettintervall: 40ms b QRS 3 0.12mV 2y
. QRS 1mV 47°
2 schiieren |\ Speichem Amplitude: 1,134mV Topdomv 50
HE in Indifferenztyp
60 Rythme
Rythme sinusal
mmHg P ——
1 23[98 Conclusion
P ms| PQ ms artéfact 5V faible
98 172 Qdans: V2
Dispersion QT: Std. 1ms Max. 2ms (de 7/8 dérivations)
QRS ms| QT ms Sokolow-Index: 1,7mV
84 362 Lewis-Index 0.44mV
Comell-index: 0,94mV @
QTc ms | QTrel %
[12-Kanal-EkG 2+= ZBoms It Wowav [ D

_' Mittelwertschlag \

[ R | s
[ 20ms [ 0tmv | doms [ 122mv [ 22ms [-0,38mv

JEEEEEEREnERC T
PG S P

m ——4——y——h—

aVL —— A

weht b LI

EKG-Ansicht

Ableitung wechseln

F Klicken Sie auf den entsprechenden
Button.

0w D)oo .
Der Button S schaltet in die Ansicht
Superposition um.

F Verwenden Sie alternativ das Kon-

textmen(

Geschwindigkeit 3

Empfindlichkeit 3

Ableitungen 3 I

Zoomfakkor » I

Ansicht 3 oI
avR.
avl
avF
W1
W2
W3

4

W5
Ve

48

Zoomfaktor andern

Anja || 23.10.2006 10:25:30

Geschwindigkeit oder

Empfindlichkeit &ndern

3 |E| 25mm/s

3 s0mm/s

F Klicken Sie in der Titelleis-
teauf i oder T F Verwenden Sie das
F Verwenden Sie alternativ Kontextmen
das Kontextmenii

Geschwindigkeit 3 Geschwindighkeit
EmpFindlichkeit 3 Empfindlichkeit
Ableitungen 3 Ableitungen 3
ZoomFakkor 3 2¥ Zoomfakkor »
Ansicht » 3* Ansicht »

a0

5O

3 *

26

8*

] *

10%*

1*

12 %

13 %

14 %

iz
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Superposition

AMEDTEC ECGpro - 12-Kanal-EKG: 13.10.2006 13:33:13 [1 Seltmann, Giinther 10.08.1950]

Datei  Ansicht Hife

@'Kommentﬂr \Mltte\wertsch\ag 4 1 8% Zoom »\ |Ana\ysesrgebn|sse > [0]
(<J v B )0 J0u e e Jlae v Jve Jwe JCwe Jws Jw Js ] HF 80/min, BD 123/98mmHg 2
@ Bestatigen ms P rQ QRS ar Qlc | QTrel 3 QRS T P 98ms PQ  172ms QRS 84ms
- 98 [ 172 | 84 [ 362 [ 362 | 93 0,12mV my 0,19mV QT 32ms  QTc 362ms  QTrel 83%
Vergleichsaufnahme ... ok 50° 47° 50°
Frontalvektoren
| = Standard || =y Al hl / o
= Standar = huswa \4 Zeitintervall: 40ms x QRS Jay o il
QRS 1mV 47°
€ Schiieren |\l Speichem Amplitude: 1,134mV T oodemv  s0°
HF N Indifferenztyp
" Rythme
G ] Rythme sinusal
23/98 Conclusion

artéfact HuV faible

PQ ms
1 72 [ Qdans. V2

Dispersion QT: Std. 1ms Max. 2ms (de 7/8 dérivations)

Sokolow-Index: 1,7mV

QT ms fli
362 I L Lewis-Index: 0.44mv

Comell-Index: 0,94mV
QTe ms | QTrel %

EKG

[12-Kanal-ExG S2€= Boms Lt v [ D

_— Messwerttabelle

| | Mittelwerischlag

aVl —h— o — s
we o b
I a I [ I s | | Al ] B
[ 20ms [ 01mv | doms [122mv | 22ms [-038mv] - -
EKG-Ansicht Anja | 23.10.2006 10:26:46

Komplex vermessen

Sie kénnen den Komplex vermessen. Lesen Sie dazu im Abschnitt EKG vermessen
auf Seite 42.

Wellengrenzen verandern

Die von ECGpro ermittelten Wellengrenzen sind durch rote Marken gekennzeichnet. Aus der Differenz zwi-
schen diesen Marken werden die Hauptmesswerte P, PQ, QRS und QT sowie die daraus abgeleiteten Werte
fir QTc und QTrel ermittelt.

Sie kénnen die Wellengrenzen korrigieren indem Sie die Marken verschieben.

F Klicken Sie auf die Marke und ziehen Sie die Marke an die gewiinschte Position

Sobald sie eine Marke verschoben haben, werden in die
i a a | '
|mS L ) Ei[w = ]er ][m:L I II:: ][ unterste Zeile die neuen Werte eingetragen, die sich aus
den geédnderten Wellengrenzen ergeben.
Bt 02 | 172 | 8 | 34 | 34 | 93

F Klicken Sie auf OK um die neuen Werte zu Uber-
94 | 188 | 98 | 386 | 366 | 94 nehmen.

w (][0 J[ v Jw J[as J[ aa J[ s || Die manuell ermittelten Werte werden in die obere Zeile
| s P ar

PO | ORS e oTr Ubernommen und mit MAN gekennzeichnet. Systemweit
[ || 94 | 188 | 83 | 386 | 368 | o4 werden jetzt nur noch diese Werte verwendet.
ok F Der Button Auto / MAN ist ein Umschalter.

Klicken Sie auf MAN wenn Sie die manuellen Werte
ausblenden und wieder die automatisch ermittelten
Werte darstellen wollen.

F Sie kdnnen zwischen den manuell und den automa-
tisch ermittelten Werten hin- und herschalten.
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ORS-Konfiguration

QRS

1

R

§

20ms | 0A2mY | 40ms

1,2my

22ms

0,37 mif

Schrittmacher-Impulse

Impulse, die von Herzschrittmachern abgegeben werden, kénnen so schmal sein, dass es trotz der hohen
Abtastfrequenz von 4000 Hz nicht méglich ist, diese im Original darzustellen.

Die QRS-Konfiguration zur dargestellten Ableitung
finden Sie in der Einzeldarstellung oben rechts.

Es werden die erkannten Wellen in Ihrer Reihenfol-
ge angegeben:

Im nebenstehenden Beispiel wurden die Q-Welle,
die R-Welle und die S-Welle erkannt.

Die Messwerte zu den Wellen sind in der Tabelle am
unteren Rand der Einzeldarstellung angegeben.

Es handelt sich dabei um einen Auszug aus der
Messwerttabelle auf Seite 45.

ECGpro blendet deshalb einen synthetischen Impuls genau an der Stelle ins EKG ein, an der der originale

Impuls erkannt wurde.

Der synthetische Impuls wird auf allen Kanalen und stets in positiver Polaritat dargestellt.

[SSIVESY VST ST e

Die Hohe des synthetischen Impulses betragt 1 mV.

Die Breite des synthetischen Impulses ist werksseitig auf 8 ms eingestellt. Diesen Wert kdnnen Sie wie folgt

andern.

F Offnen Sie in den Einstellungen unter Plugins den Punkt CardioPart 12 USB

F Tragen Sie die gewiinschte Breite im Feld Schrittmacher Impulsbreite (ms) ein. Der Wert muss zwi-
schen 2 ms und 16 ms liegen.

50
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Aufnahmen Validieren

Sie kénnen Ihre Kommentare und die Diagnose mit einem Validierungsvermerk versehen.
Der Vermerk besteht aus dem Datum sowie dem vollstandigen Benutzernamen, wie er in der Benutzerver-
waltung eingetragen ist.

Der Vermerk wird hinzugefligt

@ zur Editbox Kommentare auf dem Monitor
@  zur Diagnose im Fenster Analyseergebnisse auf dem Monitor
@  zur Diagnose auf dem Ausdruck

So gehen Sie vor, wenn Sie bestéatigen wollen:

(D Bestatigen F Klicken Sie auf den Button
oder
Driicken Sie die Tastenkombination Strg+B

Der Dialog Aufnahme validieren wird dargestellt:

Aufnahme validieren 3l | F  Tragen Sie Inren Benutzernamen und Ihr
Kennwort ein.
Bitte geben Sie lhren Benutzemamen und das Kennwart ein, um die Vgrwe_nden Sle Ihr Wi_ndows I_(ennwort, wenn
Aufnzhme z2u validieren. Sie mit Integrierter Sicherheit angemeldet
Benutzemame: | sind.
Kenmwort: F Kilicken Sie auf Bestatigen um die Aufnahme
nnwort : L
zu validieren.
Achtung: F Speichern Sie die Aufnahme

Sobald die Aufnahme validiertt wurde, kann sie nicht mehr bearbeitet
werden. Auf dem Bildschrim und den Ausdrucken erscheint ein
Validierungsvermerk mit lhrem Mamen.

[@ Bestatigen l l Abbrechen

Hinweis: Die Funktion Aufnahme validieren verlangt einen Benutzer, der ein Kennwort besitzt. Lesen Sie

dazu unter AMEDTEC ECGpro Benutzerverwaltung auf Seite 69.

In folgenden Fallen wird der Versuch zu validieren fehlschlagen:

@  Der Benutzer ist in der ECGpro Benutzerverwaltung nicht als Aktiver Benutzer eingetragen.

@ Das Kennwort ist falsch.

@  Der Benutzer besitzt kein Kennwort.
Wann ein solcher Fall auftreten kann lesen Sie unter Integrierte Sicherheit im Punkt AMEDTEC
ECGpro Benutzerverwaltung auf Seite 69.

In allen drei Féllen erhalten Sie eine Meldung.

Datenaustausch mit anderen Systemen

BDT /GDT

ECGpro verwendet diese Protokolle, um Patienten- und Aufnahmedaten mit der Praxissoftware auszutau-
schen.
Der Datenaustausch kann mit der automatischen Ausfiihrung von Funktionen kombiniert werden.

Lesen Sie dazu in den Einstellungen unter Plugins im Punkt BDT-Interface auf Seite 66 bzw. GDT-
Interface auf Seite 68.

011-0401-2_03 M0056
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Aufnahmen drucken

Sie kdnnen EKGs im Datenmanagement und in der EKG-Ansicht drucken.
Lesen Sie dazu Drucken von Aufnahmen auf Seite 18 und EKG — Ansicht auf Seite 41.

Die Aufnahmen kénnen Sie als Druckvorschau auf dem Bildschirm ansehen oder auf dem Drucker ausdru-
cken. Sie haben die Mdglichkeit,

@ die eingestellten Druckformate zu drucken und dabei die eingestellten Druckparameter zu verwenden
oder
@ vor dem Drucken andere Druckformate auszuwéhlen oder die Druckparameter zu verandern.

Bei der Arbeit mit ECGpro NetworkLight werden die ausgewéhlten Druckformate und die eingestellten
Druckparameter fir alle Arbeitstationen verwendet. Veréndert ein Benutzer auf einer Arbeitsstation die Aus-
wahl der Druckformate oder die Druckparameter, druckt ECGpro ab sofort auf allen Arbeitsstationen mit
diesen Druckformaten und Druckparametern.

Auswahl der Druckformate und Einstellen der Druckparameter:

F Starten Sie Drucken (mit Formatauswahl) um folgenden Dialog zu &ffnen.

Druckformatauswahl fiir Ruhe-EKG E|
EKG [26-kanalig]

Analyzeergebnizze [Mittelwertzchlag)
Analyzeergebnizze [Messwerttabellz)

EKG
EKG [2°EB-kanalig) mit Analyze und/oder Kammentar
Cabrera
(o) (o)

Zur Auswahl stehen 6 verschiedene Formate, die nach der Installation und auch nach einer Neuinstallation
von ECGpro alle ausgewéhlt sind.

F Wahlen Sie die gewiinschten Formate aus.
Die Druckformate sind vom Aufnahmetyp abhangig. Sollte ein Format aufgrund des Aufnahmetyps nicht
gedruckt werden kdnnen, wird dieses Format als nicht auswéahlbar markiert. Beispielsweise werden bei
Frank- oder Nehb-Aufnahmen alle Formate mit Analyseergebnissen ausgegraut.

F Klicken Sie auf Ubernehmen wenn Sie die Auswahl speichern und ab sofort als Standard verwenden
wollen.
Klicken Sie nicht auf Ubernehmen wenn Sie die ausgewahlten Formate nur fiir diesen Druckvorgang
verwenden wollen.

F Klicken Sie auf Druckparameter um den Dialog zur Einstellung der EKG-Parameter fir den Ausdruck
zu 6ffnen (siehe néchste Seite)

F Klicken Sie auf OK um die Druckformatauswahl zu beenden.
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EKG-Parameter fiir den Ausdruck E|

EKG: | v [ 10mm/my v/

QRS-Komplex: |50mmf’s v| |1Dmm£m\-" v|

R hythrs: |25rnm.-’s v| |'|Dmma"m‘v‘ v|
[ ok | [ Abbechen |

Die Druckparameter werden fur alle Druckformate verwendet.

Die Empfindlichkeit kann in den Stufen 5, 10, 20 mm/mV eingestellt werden.
Die Geschwindigkeit kann in den Stufen 5, 10, 25, 50, 100 mm/s eingestellt werden.

Die Empfindlichkeit und die Geschwindigkeit kénnen getrennt eingestellt werden fur:

@ EKG: mehrkanalige Darstellung des EKGs
@ QRS-Komplex: Darstellung des vom Analyseprogramm ermittelten Mittelwertschlages
@  Rhythmus: Darstellung einer Ableitung am unteren Rand des Druckformates

Das Raster kann in den Stufen Aus, Sehr schwach, Schwach Normal, eingestellt werden.

F Offnen Sie die jeweilige Listbox und nehmen Sie die Einstellungen vor.

F Klicken Sie auf Ubernehmen wenn Sie die Einstellungen speichern und ab sofort als Standard verwen-
den wollen.
Klicken Sie nicht auf Ubernehmen wenn Sie die ausgewéhlten Einstellungen nur fiir diesen Druckvor-
gang verwenden wollen.

F Klicken Sie auf OK um die Einstellungen zu beenden.
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Druckformate

Die Formate sind wie folgt aufgebaut:

Kopf

@ Name, Vorname, Patientennummer, Aufnahmedatum, Geburtsdatum, GroRe, Schrittmachertyp, Ge-
schlecht, Gewicht
@ Klinikdaten

EKG-Bereich

@ EKG-Kurven und Mittelwertschlage mit Angabe folgender Parameter:
1 mV-Impuls: 5, 10, 20 mm
eingeschaltete Filter: M (Muskelfilter), N (Netzfilter), D (Driftfilter)
Geschwindigkeitsangabe

@ Messwerte, Analyseergebnisse und Kommentare

Rhythmuskanal

@ Darstellung einer Ableitung am unteren Rand des Druckformates.
Es wird diejenige Ableitung gedruckt, die bei der Erfassung im unteren durchgehenden Bereich darge-
stellt wurde.
Wurde eine Analyse durchgefihrt, werden die Schlage im Rhythmuskanal klassifiziert und gekenn-
zeichnet.

Folgende Abktrzungen werden verwendet.

Normalschlag (dominanter Schlag)

Extrasystole, die am haufigsten auftritt

Extrasystole, die am zweithaufigsten auftritt

Extrasystole, die am dritthaufigsten auftritt

Abaranter Komplex

Ausschluss aus der Mittelung wegen abweichender P-Welle

Ausschluss aus der Mittelung wegen abweichender T-Welle

Ausschluss aus der Mittelung wegen abweichender P- und T-Welle

Ausschluss aus der Mittelung wegen Basislinien-Shift

Ausschluss aus der Mittelung wegen zu kurzem RR-Intervall zum vorherigen oder nachfolgenden
Komplex

Ausschluss aus der Mittelung, da dieser Komplex am Rande des 10-Sekunden-Abschnitts liegt
und unvollstandig ist

! Durch Schrittmacher getriggerter Schlag

DWOo-HUTChrwN +

<

Info am unteren Rand

@  Zeitpunkt, an dem gedruckt wurde
@ Benutzername

@  Softwareversion
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Format: EKG (2*6-kanaliq)

F Setzen Sie das Hakchen EKG (2*6-kanalig)

In diesem Format werden 2 Spalten mit maximal je 6 Ableitungen und der Rhythmuskanal gedruckt. Sind in
der Aufnahme nur 6 Ableitungen vorhanden, werden 2 Spalten mit je 3 Ableitungen gedruckt. Da der Aus-
druck auf 1 Seite begrenzt ist, wird je nach eingestellter Geschwindigkeit nur der letzte Teil des EKGs darge-
stellt.

Beispiel:
Wurde das EKG mit der Geschwindigkeit von 25 mm/s gedruckt, so werden die letzten 5 Sekunden des 10-
Sekunden-EKGs gedruckt. Wird das EKG mit 50 mm/s gedruckt, sind es nur die letzten 2,5 Sekunden.

Mame, vomame:  VEDS, GepurtsaaneT: 01011871 Geschiecht mannlich amactac-Kiinik
Patierceraummer: 10005 Grite 200cm Gevich Stkg Schnesbergeratratie
Auinanmedstum:  22.05.2006 14:11:20 Schritimacher-Typ: Blutdrucs: 1492ZmmHg Tel: 03FTISIB2TO Fa: 037715962790

Format: Analyseergebnisse mit Mittelwertschlag
F Setzen Sie das Hakchen Analyseergebnisse (Mittelwertschlag)

In diesem Format werden die Mittelwertschlage, die Analyseergebnisse, der Kommentar und der Rhythmus-
kanal gedruckt.

Dieses Format kann nur gedruckt werden, wenn das EKG analysiert wurde.

Mame, Vomame:  VERS, Geburisdatum: 01014871 Geschizcnl: minnlich Ameciec-Kiinik
Falientzmurmes. 10006 Grlle 2000m Gewicnt Stkg Sehneabargeratraiia 5
Auinahmedsium; 22.05.2006 14:11:20 Scrvittmacher-Typ: Shutdrack: 140/82mmHg Tel.: 037711528270 Fax: 03771588270

i T aRETAVR. TR TRET TR

GRS | HF 60imin
S|P sms  PQ tfoms QRS a4ms
o 3%2ms  QTc 32ms  QTrel 90%

)
clams tomv &
T ofmy  4g
Indifferenztye

| RHYTHMUS
Sinus-Riythmus

—t

PP

< | BEFUNDUNGS-HINWEISE
| 'Storung 5uV gering
Qin ]
CT-Dispersion : Std 1 ms Max 2ms aus 7i6 Akl
Sokolow-Index: 1,72mV
Lewis-Index: 0 45mY
Comell-ngex: 0,85mV

OR3-T BEWERTUNG
fraghich Anterclateral-Infarkt, wahrscheiniich ait

wahrscheinlich abnormales EKG

5| Hallo Leute
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Format: Analyseergebnisse mit Messwerttabelle

F Setzen Sie das Hakchen Analyseergebnisse (Messwerttabelle)

In diesem Format werden die Messwerttabelle, die Analyseergebnisse, der Kommentar und der Rhythmus-
kanal gedruckt.

Dieses Format kann nur gedruckt werden, wenn das EKG analysiert wurde.

Name, Vomame: VEDS, Gebursarum: 01019 Gescmiacht: mannlich Amatec-Kiinik
Palientennummer 10006 Grofe: 200cm Gewicht S0kg Schnesbergeratrale 5
Autnahmedatum: 22 052006 14:11:20 Schritmacher-Typ: Blutdruck: 14082mmHg. Tel.: 03771/508270 Fax 03771/5882790
HF 60/min
Messwert= im ORS-Bersich (Referenz st ORS-Beginn ) P 9Bms PQ 170ms QRS 84ms
1] 1l avR avL qu Vi V2 V3 4 Vs VB QT 352ms QTc 352ms  COTrel 80%
Q 3| 20) 20] 12| 0 14 18] 0 16 18| 20 20 20
a oV 008 013 002 ol 003 -008 a 0,04 0, 08| 0,1 0,14 01 e
R ms| s 42 40 20 56| 42 kS a0 36| 40 42 42 Z’.
R mV| 0,68 0 a8 0.29) 01 07 064 023 04 0,48 122 113 03 "‘3'
3 ms| 14| 18| 20 42 0l 20 kS 36 30| 2 20 20 N
s mv| oo4| 04z 01 084 of -t -0zl -ose| o7s| 03| o8| o Indifferenztyn
aR 0,1 0,1 0 0 0l 01 [+] 1] [+K] 01 01 o1 RHYTHMUS
RIS of 78 31 o1 2l &1 og 05| 13 aa| e s Sinus-Rhythmus
Flache V' 14 5| 19 5| 43 47TA 5.1] 12 5] 67 48 7] 203 211 155 R |
L o BEFUNDUNGS-HINWEISE
Messwerte im ST- und T-Bereich (Referen ist T-Ende) Stinung 5V gering
] 1l avR avi| avF] Vi \'rd V3 NG V5 VB -2
ST i o 0 0 0 o 001 of oo1) oo opif oot 0 ispersion : St 1 ms Max 2ms sus 7/8 Abl
+T mV/| 0,13 0,18 0,07] 0 0,02 0,13 0,08 02 o3 28] 02 0,16 Sokoiow-Indzic 1,72my
'T. mv| ~ 9 0 0] 0,18 0l 0 _U ] 0] 0 ] 0 Lewis-Index: 0 45my
Flache V' 123 193 63 157 25| 132 T4 20 3] 258 196 154 Comel-index: 0,95mV
Messwerts im P-Bereich (Relferenz st P-Beginn] .
I Il T Y 2 = T 7 | fragich Anterolateral-infarkt, wahrscheinlich
FEar 1 G o opgl woge| oo o042 042 042 008 wahrscheinlich abnormales EKG
Fliche mV*'ms a7 [ 25 -3 0.9 46| 41 43 £4 £,5) 63 43
Kommentar:
Hallo Leute

Format: EKG — 12 kanalige Darstellung
F Setzen Sie das Hakchen EKG

Alle Ableitungen werden im A4-Querformat gedruckt. Je nach eingestellter Geschwindigkeit wird eine unter-
schiedliche Anzahl von Seiten gedruckt. Fir ein 10 Sekunden langes EKG ergeben sich folgende Geschwin-
digkeiten / Seitenzahlen:

100 mm/s 4 Seiten

50 mm/s 2 Seiten

25,10,5mm/s 1 Seite

Mame, Vomame:  VEDS, GebuMsETIM: 01011971 Gaschiecl: manniicn Amaotez-Kiinik
Fatientzanurmer. 10008 Grale: 2000m Gewicht Stkg Schneabergerstraiie 5
Auinahmedstum: 22052006 1471120 Scaritimacher-Typ: Blutdruck 140/2mmHg Tel.: 037T1/586270 Fax: 0377175382790

Eearoa s I DTN TTEETY Sk Aee T S U T TS
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Format: EKG (2*6-kanalig) mit Analyse und Kommentar
F Setzen Sie das Hakchen EKG (2*6-kanalig) mit Analyse und/oder Kommentar

In diesem Format werden 2 Spalten mit maximal je 6 Ableitungen und der Rhythmuskanal gedruckt. Sind in

der Aufnahme nur 6 Ableitungen vorhanden, werden 2 Spalten mit je 3 Ableitungen gedruckt. Da der Aus-

druck auf 1 Seite begrenzt ist, wird je nach eingestellter Geschwindigkeit nur der letzte Teil des EKGs darge-

stellt. Dieses Format kann nur gedruckt werden,
@ wenn die Aufnahme analysiert oder
@ ein Kommentar eingegeben wurde.

Mame, vomame:  VEBOS, GeBuMSaAT: oLoteT Gaschiecht: manniich 2maatac-Kiinik
Palierceraummer: 10005 Grite 200cm Gewich Sokg ‘Schnesbsrgerstrate 5
Auinanmedstum:  22.05.2006 14:11:20 Scheittmacher-Typ: Blutcuck; 1403 zmmEg Tel: 03771/556270 Fax: 03TTUSIEZTH

1 P 9ms PQ 170ms QRS B4ms
™ QT 352ms QTc 352ms QTrel 90%

.| Frontalvektoren
P 0A2mY

s 54°
Si|ars 1pmw 4
T ofamy 48

T ndferenziyn
1| RHYTHMUS
£ Sinus-Rnythmus

[ S

Stirung 5uV g=ring
Y ain w2
| QT-Dispersion < Std 1ms Max 2ms aus 718 Abl.
i+ | Sokolow-index: 1,72m\V
Lewis-Indesx: 0,45m
Comell-index: 0,95mY

QRS-T BEWERTUNG
fraghich Anterolateral-infarkt, wahrscheinlich alt

| Hallo Leute

Format: Darstellung in der Ableitungsfolge nach Cabrera
F Setzen Sie das Hakchen Cabrera.
Die Extremitatenableitungen werden nach Cabrera gedruckt: aVvL, |, -avR, Il, avVF, Il

Mame, Yorname Seftmann, Giinther Beburtsdatum: 10.031950 Beschlecht mannlich
Pafiertennummer: 1 Gritfe: 187cm Geuwicht: 5kg
Aunahinedatm: 13.10.2006 13:33:13 Schritmacher- Typ: Blutdruck: 12398mm Hg

Fiter i
25minis ] : ]
‘Gedrucktam £5.10.2005 14:30:54 durch s MEDTES EC G v 145 (AMEDTECHESENG W16, 26058)
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Vermessungs- und Diagnoseprogramm

ECGpro verwendet das Hannover EKG System HES® als Vermessungs- und Diagnoseprogramm.

HES wird seit 1968 in Zusammenarbeit mit international anerkannten Kardiologen entwickelt.

Die HES EKG-Programme haben an allen Tests des Europaischen Projektes "Common Standards For
Quantitative Electrocardiography”, CSE, teilgenommen, d.h., die Programmergebnisse sind unabhéngig von
den Programmentwicklern in einem unabhéngigen Testzentrum international gepruft worden. Gepruft wurde
mit 500 bis 1220 von unabhé&ngigen Experten ausgewahlten EKGs.

Die nachfolgende Beschreibung soll einen Uberblick iiber die Arbeitsweise des HES-Programms geben.
Fur detailliertere Fragen steht ein Handbuch zur Verfugung. Fragen Sie dazu bitte Ihren Handler.

EKG-Signalverarbeitung

Nach der Kalibrierung der Daten werden Spikes und Stérungen soweit wie moglich ausgeblendet. Die Zyklen
mit gleicher P-, QRS- und ST-T-Morphologie werden zu so genannten "Reprasentativen Zyklen" gemittelt. Es
wird die bewahrte "Averaging"-Technik“ angewendet. Das Programm analysiert den Rhythmus, bestimmt
insgesamt ca. 1200 Messwerte und ermittelt Bewertungshinweise fur die EKG-Diagnostik.

Auswertung des HES-Programms

Von dem Programm HES EKG werden folgende Auswertungsergebnisse bereitgestellt:

Repréasentative Zyklen

Diese Reprasentativen Zyklen sind die Mittelwertszyklen der "normalen” EKG-Komplexe. Sie werden mit den
Messreferenzpunkten dargestellt, was eine unerlassliche Voraussetzung fiir die Qualitatskontrolle ist. Die
Reprasentativen Zyklen vermitteln dem Arzt immer das Bild des "typischen" EKG-Komplexes fur den jeweils
untersuchten Patienten. Der Arzt sollte niemals die Computerbefundung bestéatigen, ohne die Représentati-
ven Zyklen auf ihre Morphologie und die korrekte Lage der Messreferenzpunkte Uberprift zu haben.

Messergebnisse

Es werden "globale”, d.h. fiir die Ableitungen gemeinsam giiltige, Messwerte wie P-Dauer, PQ-Intervall,
QRS-Dauer, QT-Intervall sowie die Frontalvektoren bestimmt. Werte, die aul3erhalb der Norm liegen, sind mit
einem * gekennzeichnet.

Weiterhin gibt es die Mdglichkeit, detailliert fir jede Ableitung die "klassischen Wellenformen" P, Q, R, S, ST,
T zu vermessen und in einer Tabelle auszugeben.

Rhythmusanalyse

Die Rhythmusanalyse beriicksichtig die RR-Abstande, die P-Wellenform und den PQ-Abstand ("P-Q Kontur-
analyse") die Morphologie des QRS-Komplexes (Extrasystolen, die T-Wellen-Form (Inversion?) und Kopp-
lungsverhaltnisse, z.B. (Vorzeitigkeit, kompensatorische Pause, Bigeminus, Trigeminus etc.).

Vorhofdiagnostik
Auf der Basis der konventionellen Kriterien werden Angaben zu P-sinistro-, P-dextro-, sowie P-biatriale oder
zu einer atrialen Erregungsausbreitungsstérung gemacht.

Befundungshinweise

Im Programm werden praktisch alle fur die diagnostische Bewertung wichtigen EKG-Messwerte auf "Norma-
litat" Gberprift. Insbesondere wird auf morphologische Besonderheiten, z.B. Q-Wellen, R-Verluste, Delta-
Wellen, ST-Veranderungen etc. hingewiesen, wenn diese aulerhalb der 90 Prozent Grenzen der Normal-
werte liegen.

Die Befundungshinweise sollen den Arzt auf Besonderheiten aufmerksam machen. In den meisten Féllen
wird schon durch die Befundungshinweise die spéater durch andere Algorithmen ermittelte QRS-T-Bewertung
erleichtert bzw. bestatigt.

Intraventrikulare Erregungsausbreitungsstérungen

Es werden besondere Hinweise auf Verspéatungen, inkomplette sowie komplette Schenkelbldcke, Préexitati-
onsstérungen (WPW), Hemibldcke und (unspezifische) intraventrikulare Erregungsausbreitungsstérungen
gegeben.
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Repolarisationsstérungen
Bei abnormem ST-T-Verlauf wird auf Repolarisationsstérungen vom Innen- oder Aul3enschichttyp, eingeteilt
nach Grad 1 ... 4, hingewiesen.

QRS-T-Bewertung ("Diagnostik")

Die Interpretation - "Diagnostik" des - Reprasentativen EKG-Zyklus - geschieht mit Hilfe komplexer logisti-
scher und statistischer Entscheidungsfunktionen. Hierbei wird das jeweils aufgenommene EKG auf "Ahnlich-
keit" zu normalen und pathologischen Elektrokardiogrammen eines "Lernkollektivs" geprift, fir das die Diag-
nosen durch klinische EKG-unabhé&ngige Untersuchungen bestétigt wurden.

Das Programm bewertet hierfur nicht nur isolierte Q-Wellen oder grof3e R/S-Ausschlage, sondern eine grol3e
Zahl von Parametern aus der Depolarisations- (QRS-) und der Repolarisations- (ST-T) Phase.

Mit Hilfe dieser Diagnostik-Algorithmen wird das EKG zu den Gruppen NORMAL, RECHTSHYPERTRO-
PHIE, LINKSHYPERTROPHIE, BIVENTRIKULARE HYPERTROPHIE, VORDERWANDINFARKT, HIN-
TERWANDINFARKT, INFARKT (groRer Infarkt bzw. Infarkt mit unspezifischer Lokalisation) sowie eventuell
Kombination von Infarkt und Linkshypertrophie zugeordnet.

Ergebnisausgabe

Fir das analysierte EKG wird der ,Reprasentative Zyklus* in allen zwdlf Ableitungen dargestellt. ECGpro
verwendet anstatt der Bezeichnung ,Reprasentativer Zyklus* den Begriff ,Mittelwertschlag”.

Der Mittelwertschlag wird auf dem Bildschirm und im Ausdruck dargestelit.

Lesen Sie dazu im Punkt Mittelwertschlag auf Seite 47 und im Punkt Format: Analyseergebnisse mit
Mittelwertschlag

auf Seite 55.

Die Hauptmesswerte, die Rhythmusanalyse, die Befundungshinweise und die QRS-T-Bewertung werden im
Fenster Analyseergebnisse dargestellt und in den folgenden Formaten gedruckt:

Format: Analyseergebnisse mit Mittelwertschlag
Format: Analyseergebnisse mit Messwerttabelle
Format: EKG (2*6-kanalig) mit Analyse und Kommentar

Sofern die Ahnlichkeit des EKGs zu einer der unter QRS-T-Bewertung ('Diagnostik") aufgefiihrten dia-
gnostischen Gruppen nicht eindeutig ist, werden die Bewertungsaussagen mit Hinweisen wie fraglich oder
wahrscheinlich versehen oder es wird ein Hinweis GRENZWERTIGES bzw. ABNORMALES EKG ausgege-
ben.

Padiatrische EKGs

Fir Patienten mit einem Alter bis einschlie3lich 16 Jahre wird keine Diagnostik erstellt. An deren Stelle tritt
eine Tabelle mit Messwerten.

Darin sind die MeRRwerte des Patienten denen aus einer nach Gaul3 verteilten Statistik gegenlibergestellt.
Grundlage dafir sind die von André Davignon et al. erstellten gleichnamigen Tabellen.

Liegen die Werte des Patienten auRerhalb dieser Verteilung, so sind diese mit einem * gekennzeichnet.

Bitte beachten Sie, dass die automatischen Auswertungen trotz der sehr guten Performance
G des HES-Programms nur eine Unterstitzung fiir den Arzt darstellen.
Fur die Richtigkeit der Ergebnisse kann keine Garantie ibernommen werden. Jede Art von
Messergebnissen und Diagnosen sind deshalb vom Arzt zu prufen und zu bestéatigen.
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Einstellungen

F Offnen Sie das Menii Datei und wéhlen Sie Einstellungen...
Es erscheint folgendes Bild

[B] AMEDTEC ECGpro - Datenmanagement [DEE
5

= %€ Algemein e
T2 Auto-Ersatz-Funktion ) Windows-Spracheinstellung verwenden
T Kinik-Daten
A Patientendetais O Engish (US) E=

E ¥ EKG O Englih (GB)  SiE
% Testprozeduren

& 1 Module O Fengais 11
% BG @ Deutsch ==

B ¥y Plugins
(€} CardioPart 12 USB
@) CardoLte-nterface TR
€} BOT-interface @ Start mit Testprozedur
& GDTrieriace
(&) SCP-Dateien einlesen Extremitaten-EKG

8 AMEDTEC ECGpro Benutzsrver ]

Maximiert starten

Sartierung der Patientenliste
© dphanamenisch

& numesisch

[ Unbestatigte Tests in roter Farbe anzeigen

Anja || 23.10.2006 10:55:45

< I

2

Datenmanagement

Im ECGpro NetworkLight sind die Einstellungen auf allen Arbeitsplatzen gleich. Andert ein Benutzer an
einer Workstation die Einstellungen, wirken sich diese Anderung auf alle Arbeitsstationen aus.

Wabhlen Sie in der Leiste auf der linken Seite den Punkt aus, den Sie andern mdchten.
Klicken Sie auf Ubernehmen um Einstellungen zu speichern.
Klicken Sie auf OK um alle Einstellungen zu speichern und das Einstellmodul zu verlassen.

Klicken Sie auf Abbrechen um das Einstellmodul zu verlassen. Alle Einstellungen, die Sie nicht Uber-
nommen haben, werden verworfen.

TTTT
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Allgemein
System

Sprache

Es kann eine feste Sprache zugewiesen werden oder es wird die Windowseinstellung verwendet. ECGpro
unterstitzt die Sprachen Englisch (GB oder US), Franzdsisch und Deutsch. Bei Verwendung der Windows-
spracheinstellung wird automatisch Englisch (GB) verwendet, wenn ECGpro die Windowssprache nicht un-
terstutzt.

Startoptionen
F Klicken Sie auf Start mit Modul (Datenmanagement), wenn Sie das Datenmanagement starten wollen

F Klicken Sie auf Start mit Testprozedur und wahlen Sie eine der Testprozeduren aus.
ECGpro startet jetzt in der EKG-Erfassung

F Markieren Sie das Kontrollkéstchen Maximiert starten um ECGpro im Vollbild zu starten.

Nachfragedialoge wieder anzeigen

In einigen wenigen Dialogboxen, zum Beispiel im Punkt In die EKG-Erfassung wechseln auf Seite 23,
kénnen Sie sagen, dass diese in Zukunft nicht mehr angezeigt werden sollen.

F Dricken Sie den Button Nachfragedialoge wieder anzeigen um die automatische Anzeige solcher
Dialoge wieder zu aktivieren.

Sortierung Patientenliste
Die Sortierung der Patientenliste kann numerisch oder alpha-numerisch erfolgen.

Bei einer numerischen Sortierung werden nur die Texte sortiert, die ausschlief3lich Ziffern beinhalten. Texte
mit Buchstaben werden in der aufsteigenden Sortierreihenfolge vor den Texten mit nur Ziffern dargestellt.
Wird die absteigende Sortierreihenfolge ausgewahlt, werden die Texte mit Buchstaben nach den Texten mit
nur Ziffern angezeigt.

Wird die Sortierreihenfolge alpha-numerisch ausgewahlt, werden alle Zeichen eines Textes fur die Reihen-
folge gleichsam bertcksichtigt. In der Reihenfolge stehen Ziffern immer vor den Buchstaben.

Unbestatigte Tests in roter Farbe anzeigen
ECGpro zeigt in der Aufnahmenliste alle Tests, die noch nicht validiert sind, in roter Schrift an.
F Markieren Sie das Kontrollkastchen um die Funktion zu aktivieren

Auto-Ersatz-Funktion

Es kénnen Abklirzungen eingegeben werden, die beim Schreiben eines Textes automatisch ersetzt werden.
Die Auto-Ersatzfunktion ist in allen mehrzeiligen Editorfeldern verfligbar. Mehrzeilige Editorfelder sind bei-
spielsweise die Kommentarbox und Felder der Datenbank wie Medikation, Indikation, Angehdrige, Sympto-
me, Bemerkungen, bisherige Krankheiten und bisherige Therapien.

Definieren einer Abkiirzung:

Beispiel: ,VES" soll ersetzt werden durch ,Extrasystole”.

F Tragen Sie ,VES"in das Feld , Ersetzen“ ein.

F Geben Sie den vollstéandigen Text ,Extrasystole* in das Feld ,,durch® ein.

F Klicken sie auf den Button Hinzufligen um den String in die Liste der Abkiirzungen aufzunehmen.

Entfernen eines Eintrages.
F Markieren Sie den Eintrag und klicken Sie auf Léschen.

Der zu ersetzende Text wird nicht nach Gro3-Kleinschreibung unterschieden. Es ist belanglos, ob Sie das
Kirzel in Grof3- oder in Kleinbuchstaben oder gemischt schreiben.

Der Text wird bei der Eingabe erst ersetzt wenn nach dem zu ersetzenden Kirzel ein Leerzeichen, ein Zei-
lenumbruch oder ein Interpunktionszeichen eingegeben wird.
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Klinik-Daten

Als Klinikdaten sind der Name und die Anschrift der Klinik oder Arztpraxis, sowie Telefon- und Faxnummer
einstellbar. Die Lange des eingegebenen Textes sollte die Lange der Eingabemasken nicht tberschreiten.
Die Klinikdaten werden in jeder EKG-Aufnahme gespeichert. Beim Ausdruck einer Aufnahme werden die
aktuellen Klinikdaten zusammen mit den Patientendaten im Seitenkopf ausgedruckt.

Patientendetails

Sie kdnnen festlegen, welche Felder Sie als Patientendaten verwenden wollen.
F Markieren Sie das Hakchen verwenden

F Markieren Sie zusatzlich das Hakchen erforderlich, wenn Sie sicherstellen wollen, dass immer ein
Wert in dieses Feld eingetragen wird.

Die Namen der Felder sind editierbar.
F Klicken Sie in das Feld und &ndern Sie den Namen des Feldes, z. B Patientennummer.

Bitte beachten Sie unbedingt, dass sich trotz der Anderung des Feldnamens die Bedeutung der
Felder nicht andert.

Die Felder Name, Vorname, Patientennummer, Geburtsdatum, Gré3e, Geschlecht, Gewicht und Schrittma-
chertyp werden auch im Druck verwendet. Die Anderung dieser Feldnamen wird somit auch im Ausdruck
wirksam.

Zu den Feldern ,GrofRe” und ,,Gewicht" ist zusétzlich die MaReinheit einstellbar.

F Offnen Sie die Liste und wahlen Sie mm, cm, m, Zoll fir die GroRe und g, kg, pounds fiir das Gewicht.

Sie kdnnen alle Einstellungen wieder in den Ausgangszustand zurucksetzen.
F Klicken Sie auf Werkseinstellung wiederherstellen.

EKG

Testprozeduren

Wahlen Sie die Testprozeduren aus, die Sie in der EKG-Erfassung verwenden wollen.
Sie kdnnen den Namen der Testprozedur andern. Der Inhalt der Testprozedur &ndert sich dadurch nicht.
Ab Version 1.00 sind folgende Testprozeduren verfligbar:

@ 12-Kanal-EKG

Ableitprogramm: I, 11, lll, aVR, aVL, aVF, C1, C2, C3, C4, C5, C6
@ Extremitaten-EKG

Ableitprogramm: I, 11, Ill, aVR, aVL, aVF
@ Nehb

Ableitprogramm: I, 11, Ill, D, A, J
@ Frank

Ableitprogramm: I, 11, lll, Vx, Vy, Vz
F Markieren Sie die Kontrollkéastchen fur die Testprozeduren, die Sie verwenden mochten.
F Andern Sie den Namen der Testprozedur im Feld Name.
Module
EKG
EKG-Filter:

In den Einstellungen kdnnen Sie die Voreinstellung fir das Netzfilter und das Muskelfilter einschalten. Beide
Filter kénnen Sie auch wahrend der EKG-Erfassung schalten.
Das Driftfilter kbnnen Sie nur hier ein- bzw. ausschalten.

F Markieren Sie das Kontrollkastchen fir das Filter, das Sie voreinstellen wollen.
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Bedienung:

F

F

Markieren Sie das Kontrollkastchen Erster Schritt des Grunen Pfeils ist Patient 6ffnen wenn Sie die
Suche nach den Patientendaten in die Bedienfolge des Griinen Pfeils (Taste F2) einbeziehen wollen. In
diesem Fall wird in der Vorschau die Dialogbox fur die Suche nach Patienten gedffnet.

Markieren Sie das Kontrollkéstchen Gruner Pfeil stoppt Erfassung automatisch nach 10 Sekunden
wenn Sie die Funktion Auto-Start voreinstellen wollen.

Ist keines der Hakchen gesetzt, wird dem Button Griiner Pfeil die Funktion Start (manuell) zugeordnet.

Im Abschluss an die EKG-Erfassung kann die Aufnahme beim Speichern automatisch gedruckt oder in der
Druckvorschau dargestellt werden.

F

Wahlen Sie die gewilinschte Einstellung aus der Liste Beim Speichern automatisch drucken aus

EKG-Darstellung:
Die EKG-Darstellung kann fur die Phasen der EKG-Erfassung sowie fiir den Rhythmus getrennt konfiguriert
werden. Die Art und Weise der Konfiguration ist dabei gleich.

Die Phasen sind:

1%}
a
1%}

EKG-Vorschau

Siehe EKG-Erfassung vorbereiten auf Seite 28

EKG-Erfassung

Siehe Aufzeichnung starten auf Seite 35

EKG-Ansicht

Die Einstellungen fir das Ansehen werden auch fir die Darstellung des EKGs im Anschluss an die Er-
fassung verwendet.

Siehe Aufnahme kontrollieren auf Seite 37 und EKG auf Seite 40

Die Rhythmuszeile ist der Kanal, der bei der Erfassung im unteren durchgehenden Bereich dargestellt wird.

Geschwindigheit Empfindlichkeit
Minimum 10mm/s w Mirimurm Bmm/mV A
Standard 25mm/s w Standand 10mm/my | »
Mazdmum 50mm/s w Mazdmum 20mm/my  »
Standardansichten
Abletprogramme: Standardansicht fur Programm "1 2-Kanal-EKG™
12-Kanal-EKG N
Extremitaten B 11111l aVR aVL aVF V1 V2 V3 VA V5 V6
ETE [ 1TaVR aVL aVF

& [ V1 V2V3V4 V5 Ve

[] 111aVF V2 Va4 V5

[ 111aVF #V2 V4 V5

CJ i

[]avRaVLaVvF

O] vivzva

] V4 V5 VE

[ 11aVR aVL aVF #V1 V2 W3 V4 V5 Ve

] 111 #aVR aVL aVF #V1 V2 VI H# VA VB VE
[] Cabrera

[ Sequentieller Modus

[ ok || Apbrechen |

Fir die Geschwindigkeit und die Empfindlichkeit kdnnen eingestellt werden:

@

Minimum

Das ist die untere Grenze des Bereiches, der in der EKG-Erfassung und in der EKG-Ansicht eingestellt
werden kann.

Standard

Das ist die Voreinstellung, die fur die EKG-Erfassung und fur die EKG-Ansicht verwendet wird.
Maximum

Das ist die obere Grenze des Bereiches, der in der EKG-Erfassung und in der EKG-Ansicht eingestellt
werden kann.

F Offnen Sie die jeweilige Liste und wahlen Sie den gewiinschten Wert aus
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Das EKG kann in verschiedenen Ansichten dargestellt werden. Die Ansichten sind den jeweils verwendeten
Ableitprogrammen zugeordnet. Fir jedes Ableitprogramm kann in jeder Phase eine Standardansicht vor-
eingestellt werden.

Zur Verflugung stehen 13 verschiedene Ansichten fir das Ableitprogramm 12-Kanal-EKG, 7 Ansichten fir
das Ableitprogramm Extremitaten, 5 Ansichten fir das Ableitprogramm Frank und 5 Ansichten fur das Ableit-
programm Nehb.

Die Eintrage sind wie folgt aufgebaut:

Spaltel # Spalte2 # Spalte3 # Spalte4

Spaltel steht fur alle Ableitungen, die in der ersten Spalte untereinander dargestellt werden.
Spalte2 steht fir alle Ableitungen, die in der zweiten Spalte untereinander dargestellt werden.
Spalte3 steht fir alle Ableitungen, die in der dritten Spalte untereinander dargestellt werden.
Spalte4 steht fir alle Ableitungen, die in der vierten Spalte untereinander dargestellt werden.

F Markieren sie in der Liste Ableitprogramme das Ableitprogramm
F Markieren Sie das Kontrollkastchen fir die gewlinschte Standardansicht

In der EKG-Vorschau, in der EKG-Erfassung und in der Rhythmuszeile kann der Sequentielle Modus einge-
stellt werden. Im Sequentiellen Mode durchléuft das EKG erst die Spaltel und wechselt am Spalten Ende in
die Spalten 2 bzw. 3 und 4.

F Markieren Sie das Kontrollkastchen Sequentieller Modus wenn Sie diesen Mode einstellen wollen.

In der EKG-Ansicht kénnen Sie das EKG beim Offnen automatisch ablaufen lassen. Dabei wird der erste Teil
des EKGs dargestellt, der im Standbild nicht mehr auf den Bildschirm passt.

F Markieren Sie das Kontrollkastchen EKG ablaufen lassen um das EKG automatisch dargestellt zu
bekommen.

Bei der Berechnung der Online-Herzrate kdnnen Sie zwischen folgenden Einstellungen wéahlen:

@ Keine Online-Herzrate
Die Anzeige ist wahrend der EKG-Erfassung ausgeschaltet. In diesem Fall wird die Herzrate erst in der
EKG-Ansicht dargestellt.

@ Schlag zu Schlag
Bei jedem Schlag wird eine neue Herzrate berechnet und angezeigt.

@ 10-Sekunden-Durchschnitt
Es wird bei jedem neuen Schlag ein Herzratewert berechnet aber nicht dargestellt. Die Werte werden
Uber 10 Sekunden gemittelt. Der Mittelwert wird am Ende der 10 Sekunden dargestellt.

@ 10-Sekunden-Durchschnitt, Update bei jedem Schlag
Es wird bei jedem neuen Schlag ein Herzratewert berechnet aber nicht dargestellt. Uber 10 Sekunden
wird ein gleitender Mittelwert gebildet. Der gleitende Mittelwert wird bei jedem Schlag, erstmals jedoch
nach 10 Sekunden, ausgegeben.

DPI-Einstellungen fiir die EKG-Darstellung

Der DPI-Wert bestimmt den Maf3stab der Bildschirmdarstellung.

Wird der DPI-Wert verkleinert, so vergrof3ert sich die Darstellung und umgekehrt. Dabei ist zu beachten,
dass insbesondere LCD-Monitore fiir eine optimale Auflésung hergestellt sind und Anderungen zu unschar-
fen oder verzerrten Darstellungen fihren kénnen.

ECGpro liest die Werte fiir die Bildschirmaufldsung aus den Systemeinstellungen aus. Diese Option ist als
Standard eingestellt.

F Entfernen Sie die Markierung im Kontrollkastchen Windows-Einstellungen verwenden, wenn Sie die
Bildschirmauflésung individuell &ndern wollen

F Tragen Sie die gewilinschten Werte in die Felder DPI horizontal und DPI vertikal ein.

Wenn die DPI Werte nicht bekannt sind kénnen Sie diese ermitteln.
F Klicken Sie auf Einstellen... um die Box DPI-Kalibrierung zu &ffnen.
F Messen Sie die beiden Linien und tragen Sie die Langen in die beiden Felder ein.
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Plugins

Als Plugins werden Programm-Erweiterungen bezeichnet. Programmerweiterungen dienen zur Steuerung
externer Gerate oder zur Kopplung mit anderen Systemen.

CardioPart 12 USB

Gerat

ECGpro blendet an Stelle des originalen Schrittmacherspikes einen synthetischen Impuls mit einer Héhe von
1 mV und variabler Lange ein. Die Impulslange kann in den Grenzen von 2 ms bis 16 ms eingestellt werden.

F Tragen Sie die gewiinschte Impulslange in das Feld Schrittmacher Impulsbreite (ms) ein.

Die Box Angeschlossene Geréte zeigt alle angeschlossenen CardioPart 12 USB Erfassungsgerate mit
Seriennummer und Interpretationscode an.

Demo-EKG

ECGpro bietet flir Demonstrationszwecke die Méglichkeit, ein EKG zu erfassen, ohne das ein Patient ange-
schlossen sein muss. Dazu ist im Erfassungsgeréat CardioPart 12 USB ein Demo-EKG gespeichert.

F Markieren Sie das Kontrollkéastchen Demo-EKG erfassen! um den Demo-Mode zu aktivieren.

Wenn Sie ein Demo-EKG speichern wollen, missen sie einen Patient mit dem Namen Demo anlegen und
als Aktiven Patienten verwenden.

QRS-Trigger

Erkennt ECGpro eine R-Welle, wird ein Triggerimpuls auf eine LPT- Schnittstelle ausgegeben. Dieser Impuls
kann beispielsweise zum Triggern der Blutdruckmessung verwendet werden und muss entsprechend der
verwendeten Gerate konfiguriert werden. Entnehmen Sie die erforderlichen Einstellungen fiir Impulsbreite
und Impulslange der Bedienanleitung des zu steuernden Blutdruckmessgerates.

Fir den QRS-Trigger missen Sie den Anschluss und die Portadresse einstellen.

Die Portadresse entnehmen Sie der Systemsteuerung lhres PCs. So gehen Sie vor:
F Starten Sie Einstellungen N Systemsteuerung und wéhlen Sie System.

F Klicken Sie auf die Karteikarte ,Hardware* und starten Sie den Geratemanager. Es werden alle Geréate
auflistet.

_.E“[:‘ Gerite-Manager Eigenschaften von Druckeranschluss (LPT1)

Datei  Akkion  Ansicht 7 Allgemein | Anschlusseinstellungen || Treiber | Details | Ressourcen
% @ = E, E (3 Druckeranschiuss [LPT1)
-1 S8 PC-ANDREZ -~ _
= nbf F'!!jschltlsse {COM und LPT) Bessourceneinstellungen:

Druckeranschluss (LPT1) Ressourcentyp | Einstellung
nbf Kommunikationsanschluss (COMIL) W C /2 Bereich 0378 037F
S PCIEPRIECP Parallel Port (LPTZ)

& PCIEPPIECP Parallel Port (LPT3)
9 PCI Serial Port (COM3)
o PCI Serial Port (COM4)
- PUCI Serial Port (COMS)
S PCI Serial Port (COMB)

r#i Serial Port For Blustooth (COMT) [¥] Autamatisch konfiguriersn
@, audio-, ¥ideo- und Gamecontroller Gergtekonflikt:
 Computer Keine Korflikte.

=) Diskettencontraller
y, Diskettenlaufwerke
L DYDY D-ROM-Laufwerke
& Grafikkarte b

[ [ ][] [

0k | [ Abbrechen
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Waéhlen Sie den zu verwendenten Port aus. Als Beispiel soll die LPT1 als Triggerausgang verwendet
werden.

Driicken Sie die rechte Maustaste und 6ffnen Sie das Modul Eigenschaften.

Klicken Sie auf die Karteikarte Ressourcen. Hier kénnen Sie vom Ressourcentyp ,E/A-Bereich” die
Startadresse 0378 entnehmen.

Tragen Sie in den ECGpro-Einstellungen im Feld Port die Adresse 0378 ein.

LA I 1

Die LPT-Buchse ist wie folgt belegt:

Pin 2 | Triggerausgang (Datenleitung DO)

Pin 18-25 | Masse
F Fragen Sie Ihren Handler wegen eines passenden Kabels fur das anzuschlieRende Geréat.

Die Impulslange l&sst sich von 1 ms bis 255 ms einstellen.
F Tragen Sie den Wert ins Feld Dauer (ms) ein.

Wenn es das angeschlossene Geréat erfordert, kann der Triggerimpuls mit negativer Polaritat ausgegeben

werden.
F Markieren Sie das Kontrollkastchen TTL aktiv LOW

CardiolLite-Interface

Das CardioLite-Interface stellt eine Verbindung zur gleichnamigen Praxissoftware her.

Das Einrichten des Interfaces erfordert Einstellungen in der Registry, die nicht automatisiert werden kénnen.
Wenden Sie sich deshalb an lhren Handler.

BDT-Interface

Markieren Sie das Kontrollkastchen Plugin aktivieren, wenn Sie das Interface verwenden wollen.

Allgemein
F Stellen Sie die Zeichenkodierung ein, die auch lhre Praxissoftware verwendet.

Datenibernahme

Festlegung der BDT-Datei:
F Stellen Sie den Pfad ein, in dem Ihre Praxissoftware die BDT-Datei bereitstellt.

F Gleichen Sie den Dateinamen mit dem Namen der Datei, die lhre Praxissoftware ausgibt, ab.
Der Name input und die Extension .bdt sind Vorgaben, die Sie &ndern kdnnen.

Patientendaten sind noch nicht in der Datenbank gespeichert

Ob Patientendaten in der Datenbank gespeichert sind, stellt ECGpro ausschlie3lich an Hand der Patienten-
nummer fest.

ECGpro kann die folgenden Aktionen ausfihren, wenn eine BDT-Datei mit einer Patientennummer gelesen
wird, die in der Datenbank nicht existiert.

keine Aktion

Es wird der Dialog Patientendaten (siehe Seite 15) gedffnet, in der die Patientendaten aus der BDT-
Datei eingetragen sind. Diese Daten kdnnen vor dem Speichern geéndert werden.

ECGpro fragt, ob mit den Patientendaten aus der BDT-Datei ein neuer Patientendatensatz angelegt

werden soll.

Mit den Patientendaten aus der BDT-Datei wird automatisch ein neuer Patientendatensatz angelegt.

T 8§ Q88

Klicken Sie auf die gewunschte Aktion um diese auszuwéhlen.
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Abweichende Patientendaten sind bereits in der Datenbank gespeichert

ECGpro kann die folgenden Aktionen ausfiihren, wenn eine BDT-Datei mit einer Patientennummer gelesen
wird, zu der in der Datenbank bereits ein Datensatz existiert, dessen lbrige Patientendaten ganz oder teil-
weise von denen in der BDT-Datei abweichen.

@ ECGpro verwendet die Patientendaten, die in der Datenbank gefunden werden. Diese Patientendaten
werden nicht durch die Patientendaten aus der BDT-Datei aktualisiert.
@ Es wird der Dialog Patientendaten (siehe Seite 15) gedffnet, in dem die Patientendaten, die in der
Datenbank stehen, mit denen aus der BDT-Datei kombiniert sind.
Das bedeutet:
- Wenn ein Feld (z. B. Name), das in der Datenbank gespeichert ist, nicht in der BDT-Datei steht, wird
der Inhalt des Feldes aus der Datenbank angezeigt.
- Wenn ein Feld (z. B. Geburtsdatum), das in der Datenbank gespeichert ist, auch in der BDT-Datei
steht, wird der Inhalt des Feldes aus der BDT-Datei angezeigt.
- Wenn in der BDT-Datei ein Feld (z. B. Geschlecht) steht, das nicht in der Datenbank gespeichert ist,
wird der Inhalt des Feldes aus der BDT-Datei angezeigt.
Alle Daten kénnen vor dem Speichern geéndert werden. Beim Speichern wird der in der Datenbank
gespeicherte Datensatz mit den angezeigten Patientendaten Giberschrieben.
@ Es wird der Dialog Patientendaten (siehe Seite 15) gedffnet, in dem die Patientendaten, die in der
Datenbank stehen, mit denen aus der BDT-Datei tberschrieben sind.
Das bedeutet, es werden nur die Inhalte der Felder aus der BDT-Datei angezeigt. Sind in der Daten-
bank mehr Felder ausgefullt, werden diese Informationen nicht angezeigt. Beim Speichern wird der in
der Datenbank gespeicherte Datensatz mit den angezeigten Patientendaten uberschrieben.
Alle Daten kénnen vor dem Speichern geéndert werden.
Die Patientendaten, die in der Datenbank stehen, werden mit denen aus der BDT-Datei automatisch
kombiniert.
Die Patientendaten, die in der Datenbank stehen, werden mit denen aus der BDT-Datei automatisch
Uberschrieben.

F Klicken Sie auf die gewiinschte Aktion um diese auszuwahlen.

Wenn eine dafir zutreffende Aktion ausgewahlt ist, wird sich ECGpro wie folgt verhalten:

@ Wenn der Taskwechsel zur Praxissoftware aus dem Modul Datenmanagement heraus erfolgt ist, kehrt
ECGpro auch wieder ins Datenmanagement zuriick und zeigt die Karteikarte des neu angelegten Pati-
enten an.

@  Wenn der Taskwechsel zur Praxissoftware aus dem Modul EKG-Erfassung heraus erfolgt ist, kehrt
ECGpro auch wieder in die EKG-Erfassung zuriick und verwendet den neuen Patienten als Aktiven Pa-
tient.

Datenriickgabe

Festlequng der BDT-Datei:
F Stellen Sie den Pfad ein, in dem ECGpro die BDT-Datei bereitstellen soll.

F Gleichen Sie den Dateinamen mit dem Dateinamen, den lhre Praxissoftware erwartet, ab.
Der Name output und die Extension .bdt sind Vorgaben, die Sie andern kénnen.

Sie kdnnen auswahlen, wie ECGpro die Datenriickgabe organisieren soll.

@ ECGpro legt immer eine neue BDT-Datei an und tiberschreibt dabei eine eventuell vorhandene BDT-
Datei.

@ ECGpro fugt die Daten zu einer bereits existierenden BDT-Datei hinzu. Wenn keine existierende BDT-
Datei vorhanden ist, legt ECGpro diese an.

F Klicken Sie auf die gewiinschte Option um diese auszuwahlen.

Sie kénnen festlegen, durch welches Ereignis die Datenriickgabe ausgeldst werden soll.

@ Datenrlickgabe wenn eine neue Aufnahme gespeichert wird.

@ Datenriickgabe wenn eine gespeicherte Aufnahme, die getffnet wurde, wieder gespeichert wird.
@ Datenriickgabe auch wenn die Aufnahme nicht gespeichert wird.
|:

Markieren Sie das Kontrollkastchen fur das gewtinschte Ereignis um dieses zu aktivieren.
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GDT-Interface
Markieren Sie das Kontrollkastchen Plugin aktivieren, wenn Sie das Interface verwenden wollen.

Allgemein
F Stellen Sie die Zeichenkodierung ein, die auch Ihre Praxissoftware verwendet.

Dateniibernahme

Festlegung der GDT-Datei:

F Stellen Sie den Pfad ein, in dem Ihre Praxissoftware die GDT-Datei bereitstellt.
F Gleichen Sie den Dateinamen mit dem Namen der Datei, die lhre Praxissoftware ausgibt, ab.
Der Name input und die Extension .gdt sind Vorgaben, die Sie andern kénnen.

F Die GDT-Datei kann den von der Praxissoftware verwendeten Zeichensatz enthalten.
Markieren sie das Kontrollkastchen, wenn ECGpro diesen Zeichensatz verwenden soll.

Satzart 6301

ECGpro akzeptiert die Satzarten 6301 und 6302.

Bei 6301 sind die Aktionen flr ,Patientendaten sind noch nicht in der Datenbank gespeichert* und ,,Abwei-
chende Patientendaten sind bereits in der Datenbank gespeichert” mit den gleichlautenden Abschnitten im
BDT-Interface identisch.

Satzart 6302

ECGpro kann die Patientendaten, die von der Praxissoftware mit Satzart 6302 gesendet werden, so interpre-
tieren, als ob Sie mit der Satzart 6301 gesendet wiirden und auch die entsprechenden Aktionen ausfiihren.

F Markieren sie das Kontrollkastchen Komplette Patientendaten wie in Satzart 6301 behandeln, um
diese Funktion zu aktivieren

F Markieren sie das Kontrollkastchen Nur die Patientennummer auswerten, wenn nur die Daten, die
ECGpro gespeichert hat, verwendet werden sollen.

Zu startende Testprozeduren

Die Satzart 6302 kann Informationen enthalten, die eine EKG-Erfassung starten.
ECGpro unterstiitzt die Kennungen EKG00, EKG01, EKG02, EKG03 und EKG04.

Sie kénnen jeder dieser Kennungen den Start einer Testprozedur zuweisen. Ab ECGpro Version 1.00 sind
das

@ 12-Kanal-EKG
@ Extremitaten
@ Nehb

@ Frank

Datenriickgabe

Festlequng der GDT-Datei:
F Stellen Sie den Pfad ein, in dem ECGpro die GDT-Datei bereitstellen soll.

F Gleichen Sie den Dateinamen mit dem Dateinamen, den lhre Praxissoftware erwartet, ab.
Der Name output und die Extension .gdt sind Vorgaben, die Sie andern kénnen.

Die sonstigen Einstellungen zur Datenriickgabe sind mit denen im BDT-Interface identisch.
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AMEDTEC ECGpro Benutzerverwaltung

Anmeldung
Um Zugang zur ECGpro Benutzerverwaltung zu bekommen mussen Sie sich anmelden.

F Kilicken Sie in Einstellungen auf AMEDTEC ECGpro Benutzerverwaltung
F Melden Sie sich an der Datenbank Verwaltung an

@ Benutzen Sie dabei entweder den Benutzernamen sa und das Kennwort, das bei der Installation
der Datenbank eingegeben wurde oder

@ melden Sie sich mit Integrierter Sicherheit an. Dazu miissen Sie Administratorrechte im Windows
haben.

Liste der Benutzer
Die Liste besteht aus folgenden Spalten:

Benutzername Vollstandiger Name Aktiv Integrierte Sicherheit
Benutzername, der Name des Benutzers, Ja/ Nein zeigt an, ob Ja/ Nein zeigt an, ob
beim Anmelden an der angezeigt wird sich der Benutzer an sich der Benutzer mit
ECGpro eingegeben @ inder Infoleiste ECGpro anmelden Integrierter Sicherheit
werden muss @ auf den Ausdru- kann. anmeldet.

cken

@ beim Validieren

Integrierte Sicherheit

Bei Integrierter Sicherheit tbernimmt ECGpro die Windowsanmeldung. Die nochmalige Anmeldung an
ECGpro entfallt.

Voraussetzung ist, dass der Benutzer im Windows Administratorrechte hat oder der Gruppe AMEDTEC
ECGpro Users angehort.

Um einen Benutzer zur Gruppe AMEDTEC ECGpro Users hinzuzufiigen gehen Sie wie folgt vor.
F Offnen Sie unter Einstellungen N Systemsteuerung den Punkt Verwaltung.
F Offnen Sie Computerverwaltung und dort den Ordner Lokale Benutzer und Gruppen.

F Wahlen Sie unter Gruppen die Gruppe AMEDTEC ECGpro Users aus und fligen Sie den Benutzer
hinzu. Verwenden Sie dazu ggf. die Suche unter Erweitert.

Hinweis: Bitte beachten sie, dass diese Vorgehensweise unter XP Home nicht méglich ist. Erdffnen Sie
unter XP Home fur den Benutzer, der integrierte Sicherheit verwenden soll, ein Benutzerkonto als
Computeradministrator. Sollten Sie dennoch den Benutzer der Gruppe AMEDTEC ECGpro Users
zuordnen wollen, so fragen Sie dazu Ihren Handler.

Die Anmeldung im Windows verlangt nicht immer ein Kennwort. Sie kdnnen Benutzerkonten haben, die kein
Kennwort besitzen. Wird fir einen solchen Benutzer die Option Integrierte Sicherheit verwenden aktiviert,
besitzt dieser Benutzer auch im ECGpro kein Kennwort.

Damit ist er nicht in der Lage, Funktionen auszufiihren, die an ein Kennwort gebunden sind. Das
betrifft beispielsweise die Funktion Validieren.

Um solche Funktionen trotzdem ausfuhren zu kdnnen, sollte der Benutzer ein zweites Mal angelegt werden,
diesmal aber ohne Integrierte Sicherheit verwenden. In diesem Fall erhalt er zwangslaufig ein Kennwort.
ECGpro verwendet dann beim Aufruf kennwortgeschiitzter Funktionen automatisch den Benutzer, der ein
Kennwort besitzt.
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Neuer Benutzer

So kdnnen Sie neue Benutzer hinzufugen:

F

Klicken Sie auf Neuer Benutzer

Der folgende Dialog wird angezeigt.

Sicherheit

Anmeldeinformationen

Benutzemame:

Vallstandiger Mame:

[] Integrierte Sicherhet verwenden
Kennwort:

Kennwort bestatigen:

Benutzer kann sich anmelden

OK | [ Abbrechen

Anmeldeinformationen

F Geben Sie in das Feld Benutzername den Namen ein, mit dem sich dieser Benutzer bei jedem Pro-
grammstart von ECGpro anmelden wird.
ECGpro unterscheidet bei der Anmeldung nicht zwischen Grof3- und Kleinbuchstaben.

F Geben Sie in das Feld Vollstandiger Name den Namen ein, der bei der Dokumentation der Identitat
des Benutzers verwendet werden soll.

Sicherheit

Es gibt zwei Mdglichkeiten sich bei ECGpro anzumelden:

@ Integrierte Sicherheit verwenden
Bei Integrierter Sicherheit ibernimmt ECGpro die Windowsanmeldung. Die nochmalige Anmeldung an
ECGpro entféllt. Voraussetzung ist, dass der Benutzer im Windows Administratorrechte hat oder der
Gruppe AMEDTEC ECGpro Users angehort.

@ Integrierte Sicherheit nicht verwenden
In diesem Fall meldet sich der Benutzer mit seinem Login Namen und seinem Kennwort an ECGpro an.
Der Benutzer muss dazu weder Administratorrechte im Windows haben noch der Gruppe AMEDTEC
ECGpro Users angehéren.

F Geben Sie Ihr Kennwort ein, wenn Sie sich nicht mit integrierter Sicherheit anmelden wollen.

F Markieren Sie das Kontrollkastchen Integrierte Sicherheit verwenden um keine Anmeldung am Pro-

gramm ECGpro durchfilhren zu missen.

Hinweis: ECGpro priift beim Anlegen eines neuen Benutzers nicht, ob er die Voraussetzungen fir die An-
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meldung mit Integrierter Sicherheit erfullt, also ob der Benutzer Administratorrechte hat oder der
Gruppe AMEDTEC ECGpro Users angehort.

Das Markieren des Kontrollkéstchens Integrierte Sicherheit verwenden ist in jedem Fall moglich.
Der Benutzer wird auch mit dem Vermerk Integrierte Sicherheit - Ja in die Liste der Benutzer
eingetragen.

Sind die Voraussetzungen nicht erflllt, wird die ndchste Anmeldung mit Integrierter Sicherheit
an ECGpro fehlschlagen.

Prufen Sie deshalb, ob die Voraussetzungen erfillt sind, bevor Sie das Kontrollkéstchens Integ-
rierte Sicherheit verwenden markieren.

Wenn erforderlich, richten Sie fur den Benutzer im Windows ein Benutzerkonto als Administrator
ein oder fiigen Sie den Benutzer der Gruppe AMEDTEC ECGpro Users hinzu.
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Sie kdnnen dem Benutzer den Status Aktiv: Ja oder Nein zuordnen.

@  Aktiv: Ja
Der Benutzer erhalt Zugang zu ECGpro.
@  Aktiv: Nein
Der Benutzer erhalt keinen Zugang zu ECGpro.

F Markieren Sie das Kontrollkastchen Benutzer kann sich anmelden wenn der Benutzer Zugang zu
ECGpro haben soll.

Benutzer andern

Bei Benutzern, die Integrierte Sicherheit verwenden, kdnnen Sie nur den Vollstandigen Namen und die
Zugangsberechtigung andern.

Nur bei Benutzern, bei denen die Integrierte Sicherheit nicht verwendet wird, kdnnen Sie zusatzlich das
Kennwort andern.

F Wahlen Sie den Benutzer aus der Liste aus und klicken sie auf Benutzer éndern
F Nehmen Sie die Anderungen vor.

Benutzer [6schen

Sie kénnen den Benutzer nur dann Idschen, wenn er nicht gerade bei ECGpro angemeldet ist.
F Wahlen Sie den Benutzer aus der Liste aus und klicken Sie auf Benutzer |6schen.
F Beantworten Sie die Nachfrage mit Ja.
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Netzwerk

ECGpro beinhaltet das Netzwerk ECGpro NetworkLight.

ECGpro NetworkLight bietet folgende Funktionen:

@  Vernetzung von maximal 3 PCs mit ECGpro.

@ Einer der PCs wird als Server genutzt. Alle Patientendaten und Aufnahmen sind in der Datenbank auf
diesem Server gespeichert.
AuRerdem sind die Einstellungen fir ECGpro in dieser Datenbank gespeichert. Die Einstellungen gibt
es nur einmal. Jeder der maximal 3 ECGpro PCs verwendet die gleichen Einstellungen. Werden an ei-
nem der PCs die Einstellungen geéndert, wirkt sich das nach einem Neustart des Programms auf alle
anderen PCs aus.

@ Die Listen der Patientendaten und Aufnahmen werden auf den ECGpro PCs alle 30 Sekunden aktuali-
siert.

@  Auf jedem der ECGpro PCs kann dieselbe Aufnahme zur gleichen Zeit gedffnet sein und editiert wer-
den. Wird die Aufnahme auf den verschiedenen PCs nacheinander gespeichert, wird die jeweils zuvor
gespeicherte Aufnahme Uberschrieben. Die Aufnahme existiert in der Datenbank immer in der zuletzt

gespeicherten Form.

Technische Daten

Dynamikbereich
Abtastfrequenz
Auflésung
Frequenzbereich
Schrittmachererkennung

Eingangsimpedanz
Eingangsschutz
Elektrodentest
Patientenkabelanschluss
Anwendungsteil

PC-Schnittstelle

Stromversorgung
R-Wellen Triggerausgang
Abmessungen

Gewicht

Normen
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+/- 316 mV DC

4000 Hz fir jede der 10 Elektroden [10 x 4000 / Sekunde ]
1 Vv /LSB [0,01 mm] nach Downsampling

0-150 Hz

Analoge Uberwachung aller Elektroden im Erfassungsgerét
Validierung erkannter Spikes durch die ECGpro Software

>50 MOhm

gegen Defibrillatorimpulsel’ und Energien aus HF Chirurgiegeraten
Stérspannungsmessung und Impedanzmessung

15 Pin D-Sub

Typ CF
Isolationsspannung 2500 Volt

USB 2.0
5 m USB Kabel

von der USB-Schnittstelle des PCs
LPT-Schnittstelle des PCs

95 mm x 64 mm x 28 mm

90 Gramm

DIN EN 60601-1; DIN EN 60601-2; DIN EN 60601-2-25;
DIN EN 60601-2-51; ANSI/AAMI EC 11

Y Das Patientenkabel oder die Saugelektrodenanlage missen einen Schutzwi-
derstand von 10 kOhm in jeder Elektrodenleitung haben.
Nur bei Verwendung eines solchen Patientenkabels ist der Defibrillations-
schutz gewabhrleistet.
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Garantie

10.

Amedtec Medizintechnik Aue GmbH leistet fir seine in der EU erworbenen Geréate eine Garantie von 24
Monaten ab Lieferung. Die Garantie gilt fur alle Méngel, die auf Fertigungs- oder Materialfehler zuriick-
zufihren sind.

Die Garantie gilt nicht fir Schaden, die zuriickzufuhren sind auf normalen Verschleif3, mutwillige Be-
schadigung, Missbrauch, Fahrlassigkeit, unnormale Umgebungsbedingungen, unsachgemafe Behand-
lung, Nichtbeachten der Bedienungsanleitung, Nichtbefolgen mindlicher oder schriftlicher Anweisun-
gen, fehlerhafte Installation, unbefugte Veranderungen oder Reparaturen durch nicht von Amedtec au-
torisierte Personen.

Fir Gerate, die nicht von Amedtec Medizintechnik Aue GmbH hergestellt wurden, wird eine Garantie
nur in dem Umfang gewdahrt, wie sie Amedtec Medizintechnik Aue GmbH auch seinem Lieferanten ge-
geniber geltend machen kann.

Liegt ein berechtigter Garantieanspruch vor, kann Amedtec Medizintechnik Aue GmbH im eigenen
Ermessen das betreffende Gerat reparieren oder gegen ein Gerét gleichen Typs oder gegen ein Gerat,
das den gleichen Zweck erfillt und dem gleichen oder einem neueren Stand der Technik entspricht,
austauschen. Im Rahmen der Instandsetzung oder des Austausches zurtickgefuihrte Gerate oder Bau-
gruppen gehen in das Eigentum von Amedtec Medizintechnik Aue GmbH uber.

Amedtec Medizintechnik Aue GmbH kann die Reparatur beim Kunden durchflihren oder einen Ver-
tragspartner mit der Reparatur oder dem Austausch beauftragen.

Erbringt Amedtec Medizintechnik Aue GmbH oder ein von ihr Beauftragter eine Garantieleistung verlan-
gert sich dadurch der Garantiezeitraum nicht.

Als Garantienachweis gilt die Rechnung oder ein anderer Beleg, woraus das Datum des Erwerbs er-
sichtlicht ist. Jede Art von Garantieanspriichen ist innerhalb einer Frist von 2 Monaten nach Kenntnis-
nahme gegeniiber dem Handler oder direkt gegentiber Amedtec Medizintechnik Aue GmbH geltend zu
machen.

Amedtec Medizintechnik Aue GmbH haftet nur bei grober Fahrlassigkeit oder Vorsatz. Der Schadener-
satzanspruch ist auf den nach Art des Gerates vorhersehbaren, vertragstypischen Schaden begrenzt.

Die Haftungsbegrenzung gilt nicht fir Falle, in denen zwingend gehaftet wird. Das sind Anspriiche, die
nach dem Produkthaftungsgesetz geltend gemacht werden oder bei Schaden an Kérper und Gesund-

heit oder Verlust des Lebens.

Weiterfilhrende Anspriiche aus dieser Garantieerklarung sind ausgeschlossen. Insbesondere haftet
Amedtec Medizintechnik Aue GmbH nicht fiir Betriebsunterbrechung oder entgangenen Gewinn.

Handelt es sich bei einem Schaden nicht um einen Garantiefall, obwohl er als solcher geltend gemacht
wurde, liegt es im Ermessen von Amedtec Medizintechnik Aue GmbH, die fir die Leistung entstande-
nen Kosten teilweise oder ganz in Rechnung zu stellen.

Lizenzvertrag

Dieser Lizenzvertrag wird abgeschlossen zwischen lhnen und der Amedtec Medizintechnik Aue GmbH.
Vertragsgegenstand ist die Gewéahrung einer Lizenz zur Benutzung der Software ECGpro sowie der
Firmware des Gerates CardioPart 12 USB, beides im folgenden als ,Software” bezeichnet. Dieser Li-
zenzvertrag gilt auch fir neue Versionen der Software und fiir Updates.

Durch Installieren, Kopieren oder Nutzen der Software bestatigen Sie, dass sie die Bedingungen dieses
Lizenzvertrages anerkennen und diesen uneingeschrénkt Folge leisten werden. Wenn Sie den Bedin-
gungen dieses Lizenzvertrages nicht zustimmen, durfen Sie die Software weder installieren, noch kopie-
ren oder benutzen sowie das Geréat CardioPart 12 USB nicht in Betrieb nehmen.

Die Software und alle Urheberrechte gehdéren Amedtec Medizintechnik Aue GmbH. Ausgenommen

davon sind die zur Software gehdrenden Teile, die das Hannover EKG System HES® betreffen. Alle
Rechte zu diesem Programm liegen bei der Biosigna GmbH.
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Amedtec Medizintechnik Aue GmbH erteilt lhnen mit diesem Lizenzvertrag das personliche, nicht aus-
schlie3liche Recht zur Benutzung der Software.
Alle anderen Rechte an der Software bleiben vorbehalten.

Sie sind nicht dazu berechtigt,

die Software anders, als in diesem Lizenzvertrag geregelt, zu verwenden,
die Software ohne das dazugehorige Erfassungsgerat CardioPart 12 USB an Dritte zu Gbertragen,

die Software zuriickzuentwickeln (Reverse Engineering), zu dekompilieren, zu reassamblieren, zu
entschlisseln oder anderweitig zu verandern,

die Software zu verdéffentlichen, damit Dritte Sie kopieren kdnnen,

O \VwaN

technische Beschrankungen der Software zu umgehen.

Es wird ausdriicklich darauf hingewiesen und von lhnen anerkannt, dass es nach dem Stand der Tech-
nik nicht mdéglich ist, Softwareanwendungen fiir PCs so zu entwickeln, dass sie unter allen Bedingungen
fehlerfrei arbeiten.

Amedtec Medizintechnik Aue GmbH tbernimmt daher keine Garantie fir die fehlerfreie Funktion der
Software.

Amedtec Medizintechnik Aue GmbH Ubernimmt keine Garantie dafir, dass die Software fehlerfrei funk-
tioniert, wenn Sie auf einem PC verwendet wird, der nicht von Amedtec Medizintechnik Aue GmbH ge-
liefert und installiert wurde. Der Nutzer tragt das alleinige Risiko fiir alle zum Zeitpunkt der Installation
auf dem PC bereits vorhandenen Programme und Daten. Wichtige Daten sind vor Beginn der Installati-
on so zu sichern, dass deren Wiederherstellung maoglich ist.

Andere Softwareprogramme kénnen das Programm ECGpro in seiner Funktion beeintrachtigen.

Zu diesen Programmen gehdren unter anderem Bildschirmschoner und Virenscanner. Wenn ein Viren-
scanner unumganglich ist, muss dieser so programmiert werden, dass kein Scanvorgang gestartet wird,
solange die EKG-Erfassung lauft. Amedtec Medizintechnik Aue GmbH tbernimmt keine Garantie fur die
fehlerfreie Funktion der Software, wenn weitere Softwareprogramme gleichzeitig auf dem PC aktiv sind.

Die Installation von Servicepacks kann dazu fiihren, dass das Programm ECGpro nicht mehr problem-
los funktioniert. Holen Sie sich deshalb von Ihrem Handler oder direkt von Amedtec Medizintechnik Aue
GmbH die Zustimmung ein, bevor Sie Anderungen im Betriebssystem vornehmen. Andernfalls tiber-
nimmt Amedtec Medizintechnik Aue GmbH keine Garantie.

Amedtec Medizintechnik Aue GmbH haftet nur bei grober Fahrlassigkeit oder Vorsatz. Der Schadener-
satzanspruch ist auf den nach Art der Software vorhersehbaren, vertragstypischen Schaden begrenzt.
Die Haftungsbegrenzung gilt nicht fur Félle, in denen zwingend gehaftet wird. Das sind Anspriiche, die
nach dem Produkthaftungsgesetz geltend gemacht werden oder bei Schaden an Kérper und Gesund-
heit oder Verlust des Lebens.

Weiterfilhrende Anspriche sind ausgeschlossen. Insbesondere haftet Amedtec Medizintechnik Aue
GmbH nicht fur Betriebsunterbrechung oder entgangenen Gewinn.

Sollte eine Bestimmung dieses Vertrages ganz oder teilweise unwirksam oder undurchfiihrbar sein oder
werden oder sollte dieser Vertrag eine Licke aufweisen, so soll die Wirksamkeit der tibrigen Bestim-
mungen hiervon nicht berthrt werden. Anstelle der unwirksamen oder undurchfiihrbaren Bestimmung
oder zur Ausfillung der Liicke soll eine angemessene Regelung gelten, die im Rahmen des rechtlich
Zulassigen und wirtschaftlich Vernlinftigen dem am nachsten kommt, was die Vertragspartner gewollt
haben oder gewollt hatten, wenn sie den Punkt bedacht héatten.

Dieser Lizenzvertrag tritt mit der Installation der Software in Kraft.
Sie kdnnen den Lizenzvertrag jederzeit durch Deinstallieren oder anderweitiges Entfernen der Software
einschlief3lich des Loschens aller Sicherungskopien kiindigen.

Es gilt deutsches Recht. Der Gerichtsstand ist Aue.
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Entsorgung

In Deutschland unterliegt die Entsorgung des Erfassungsgerates CardioPart 12 USB dem ,Elektro- und
Elektronikgerategesetz — ElektroG*.

Bitte beachten Sie unbedingt die nachfolgenden Bestimmungen, zu deren Einhaltung Sie mit Erwerb des
Geréates verpflichtet sind.

1. Entsorgen Sie das Geréat nicht in den Hausmill und nicht bei Sammelstellen fir
G Elektro- und Elektronikgerate.

2. Informieren Sie lhren Handler. Er wird das Geréat zuriicknehmen.

3. Sie kdnnen das Gerat auch direkt an unsere unten stehende Adresse senden.

In anderen Landern kdnnen andere Regelungen gelten. Bitte beachten Sie deshalb die fiir Sie zutreffenden
Bestimmungen.

Amedtec Medizintechnik Aue GmbH
Schneeberger Stral3e 5

08280 Aue

Germany

Tel. +49 3771 59827-0
Fax +49 3771 59827-90
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