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Die Norav Medical Langzeit-EKG Analyse-Software NH-301 erfüllt die 
grundlegenden Anforderungen des Medizin-Produkte-Gesetzes 93/42 EWG/EEC 
Annex 2, EC11  EN 60601-1-2 und EN 60601-1-4 an medizinisch technische Geräte 
und darf das CE Zeichen tragen. 

 

Die Software entspricht den “Standards for Analysis of Ventricular Late Potentials Using High 

Resolution or Signal Averaged Electrocardiography”, veröffentlicht 1991 vom Task Force 

Committee of the European Society of Cardiology, the American Heart Association and the 

American College of Cardiology. 

Außerdem erfüllt die Software die Anforderungen der Richtlinie “EC38:2007 Medical electrical 

equipment – Part 2-47” (spezielle Anforderungen für die Sicherheit, einschließlich grundlegender 

Anforderungen an ambulante elektrokardiographische Systeme), veröffentlicht 1998 und 

aktualisiert 2007 durch die Association for the Advancement of Medical Instrumentation, AAMI. 

Diese Applikation erfüllt auch die Anforderungen der FDA und der Health Canada für 

medizinische Geräte.   FDA 510(k) Nummer: K111487 
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1. Allgemeine Sicherheitshinweise 

 

 

 

Die Nichtachtung der nachfolgenden Sicherheitshinweise, sowie der Anweisungen zum 

richtigen Gebrauch der Geräte und Systeme kann zu fehlerhaften Analyseergebnissen 

führen. Der Hersteller haftet nicht für Schäden, die durch unsachgemäße Anwendung 
entstehen. 

• Die Gebrauchsanweisung ist Teil der Norav Langzeit-EKG Analyse NH-301 und sollte 

daher immer in unmittelbarer Nähe des Auswertesystems aufbewahrt werden. 

• Die Norav Langzeit-EKG Analyse NH-301 wurde für den Einsatz unter klinischer 

Aufsicht entwickelt. Die Software sollte nur von geschultem Personal eingesetzt, und 

deren Ergebnisse von einem geschulten Mediziner interpretiert werden. Die Software 

wurde nicht für den Einsatz in der Intensivpflege konzipiert. Einrichtungen, welche die 
Norav Langzeit-EKG Analyse verwenden, sollten sicherstellen, dass sie nur zur 

Überwachung von geeigneten Patienten und nur von geschultem Personal eingesetzt 

wird. 

• Diese Software darf nur von geschultem Personal eingesetzt werden. Die Software 

darf nicht in den Besitz von Patienten gelangen und Patienten sollten keinen Zugriff 

auf Computer mit der Software haben. 

• Diese Software wurde nach den neuesten Richtlinien entwickelt und evaluiert. 

Dennoch können Fehler nicht gänzlich ausgeschlossen werden. Vor der Verordnung 
therapeutischer Maßnahmen aufgrund der Ergebnisse dieser Software, sollten die 

Ergebnisse von einem Experten unter Verwendung anderer diagnostischer Mittel 

überprüft und bestätigt werden. 

• Nicht validierte Software-Applikationen von Dritten können Konflikte mit der Norav 

Langzeit-EKG Analyse verursachen. Wenn aus den mit den Software-Applikationen 

gelieferten Gebrauchsanweisungen nicht absolut zweifelsfrei hervorgeht, dass solche 

Konflikte ausgeschlossen sind, muss der Anwender die Möglichkeit von Konflikten 

verhindern, indem der Hersteller oder ein entsprechender Experte konsultiert wird. 

• Die Sicherheit des Patienten, Erhaltung der Funktionsfähigkeit und optimale 

Immunität gegenüber Störeinflüssen kann nur sichergestellt werden, wenn beim 

Gebrauch das von Norav Medical empfohlene Zubehör und Verbrauchsmaterial 

verwendet wird. 

• Der Anwender muss sich vor jeder Anwendung der Geräte von deren Funktions-
fähigkeit und ordnungsgemäßem Zustand überzeugen. 

• Magnetische und elektrische Felder können die Funktion der Geräte beeinflussen. 
Stellen Sie sicher, dass alle Fremdgeräte, welche in der Nähe der Norav Medical 

Geräte betrieben werden, den Richtlinien der EMV (Richtlinie zur Elektro-

Magnetischen Verträglichkeit) entsprechen. Röntgengeräte, Tomographen, etc. 

können Interferenzen mit anderen Geräten verursachen, was aufgrund der für diese 

Geräte genehmigten, höheren Emission von elektromagnetischen Störfeldern 

unvermeidbar ist. 
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Haftungsausschluss 
 
Dieses System ist als Entscheidungshilfe konzipiert für Personen, die eine entsprechende 

medizinische Ausbildung haben. Es sollte nicht allein als einzige Basis für Entscheidungen dienen, 

welche Diagnosen, Behandlungen oder Versorgung von Patienten betreffen. Jegliche, dem 

Bestimmungszweck nicht entsprechende Verwendung, der von der Norav Medical Software 

gelieferten medizinischen Informationen, ist nicht empfohlen und wird als unsachgemäße 

Nutzung der Software angesehen. 

 

 
 

WICHTIGE MITTEILUNG:  
 
Wie bei allen Langzeit-EKG Systemen, können Rauschen und Artefakte zu falsch-positiven 
Ereignissen führen. Daher MÜSSEN die Daten von qualifiziertem Assistenzpersonal oder einem 
Arzt begutachtet und ggfs. korrigiert werden. Norav Medical und ihre Mitarbeiter können nicht 
verantwortlich gemacht werden für Patientendaten, die von einer nicht-qualifizierten Person 
editiert wurden. 
 

 
 

Norav Medical Garantiebestimmungen 
 
Norav Medical gewährt eine umfassende Garantie für den Zeitraum von 24 Monaten, ab dem Tag 

der Lieferung an den Endkunden, auf alle Herstellungs- und Materialdefekte, welche an den 

gelieferten Produkten auftreten. 

Ausgeschlossen von dieser Garantie sind Verbrauchsmaterialien einschließlich, jedoch nicht 

begrenzt, auf Elektroden, Verbindungskabel, Patientenkabel und Batterien. Diese Garantie gilt 

nicht für Produkte, bei denen Norav Medical Modifizierungen oder mutwillige Beschädigung 

durch den Anwender festgestellt hat. 
 

Außer den oben beschriebenen Garantien übernimmt Norav Medical keine Haftung, auch nicht 

stillschweigend, für Marktgängigkeit oder Gebrauchsfähigkeit der Produkte. 

 

Die ausdrücklich genannten Garantien gelten für alle Verpflichtungen und Haftungen durch Norav 

Medical für Beschädigungen, welche sich direkt oder indirekt aus der Anwendung oder der 

Funktion von Norav Medical Produkten ergeben. 

 

Jeglicher Garantieanspruch muss innerhalb von 24 Monaten geltend gemacht werden oder ist für 

immer ausgeschlossen. Alle Reparaturen am Produkt, welche nicht durch die Garantieleistung 
abgedeckt sind, werden dem Kunden berechnet. 

Im Falle einer Störung kontaktieren Sie bitte Ihren lokalen Norav Medical Lieferanten oder Norav 

Medical direkt: 

 

Weltweit 
Norav Medical GmbH 
Otto-von-Guericke-Ring 10 

D-65205 Wiesbaden 

Germany 
Telephone: +49 (0) 6122 705240 

Faximile: +49 (0) 6122 7052414 

E-Mail: info@norav.com 
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2. Einführung 

Informationen zur Gebrauchsanweisung 

Diese Gebrauchsanweisung erklärt im Detail wie die Norav Analyse-Software NH-301 arbeitet und 

führt Sie durch die verschiedenen, besonderen Funktionen der Software und deren jeweilige 

Bedienfunktionen. 

Wichtige Hinweise, Warnungen oder Vorsichtsmaßnahmen in dieser Gebrauchsanweisung 

werden durch die folgenden Symbole hervorgehoben. Bitte schenken Sie diesen Hinweisen 

besondere Beachtung. 

 

 

Hinweise geben situationsabhängige Informationen, wie Sie die Norav Medical 

NH-301 Software optimal nutzen oder sie markieren einen wichtigen 
Arbeitsschritt oder eine Prozedur, die besondere Aufmerksamkeit erfordert. 

 

Vorsichtsmaßregeln erläutern Prozeduren, welche erforderlich sind, um 

Gerätschaften gegen Beschädigung oder den Verlust von Daten zu schützen. 

Bitte beachten Sie alle Vorsichtsmaßregeln, die in dieser Gebrauchsanweisung 

hervorgehoben werden. 

 

Warnungen weisen auf Gefahren für eventuelle Beschädigung von Geräten oder 

Verletzungen von Personen hin. 

 

 

Erste Inbetriebnahme des Norav Medical NH-301 Langzeit-EKG Systems 

Wenn Sie das Norav Medical System zum ersten Mal in Betrieb nehmen, beachten Sie bitte die 
Hinweise zur Installation und Wartung des Systems ab Seite 50. 

 

 

Indikation für den Einsatz der Norav Medical NH-301 Langzeit-EKG Analyse 

Das Norav Medical NH-301 Langzeit-EKG Analysesystem ist bestimmt für Patienten, die eine 
ambulante Langzeitüberwachung von 1 bis 168 Stunden benötigen. Eine solche Langzeit-

Überwachung wird hauptsächlich eingesetzt für: 

• Überprüfung von Symptomen, welche auf Arrhythmien oder Myokard-Ischämien 

hindeuten. 

• Überprüfung von Auswirkungen auf das EKG durch therapeutische Interventionen bei 

einzelnen Patienten oder Patientengruppen. 

• Überprüfung von Veränderungen im ST-Segment bei Patienten. 

• Überprüfung der Reaktion des Patienten auf die Wiederaufnahme der beruflichen 

Beschäftigung oder auf Freizeitaktivitäten, z.B. nach MI oder herz-chirurgischen Eingriffen 

• Klinische und epidemiologische Studien. 

 

Die Norav Medical NH-301 Langzeit-EKG Analyse-Software verfügt über eine integrierte Herz-

frequenz Variabilitäts-Analyse (HRV). Die HRV-Analyse wurde validiert und vermisst Variabilitäten 
der Herzfrequenz-mit einer Toleranz von maximal 4ms. Die klinische Aussagekraft von 

Messungen der Herzfrequenz-Variabilität sollte von einem Arzt bewertet werden. 
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Untersuchung von Patienten mit Herzschrittmacher 

Die Norav Medical NH-301 Langzeit-EKG Analysesysteme arbeiten mit kompatiblen Recordern, 

die Schrittmacher-Aktivitäten aufzeichnen und analysieren – siehe hierzu auch  Unterstützte 

Langzeit-EKG Recorder weiter unten auf dieser Seite. 

 

Kontraindikationen und Beeinträchtigungen 
Es sind derzeit keine Kontraindikationen oder nachteiligen Effekte beim Einsatz der Norav 

Medical Langzeit-EKG Analyse bekannt. 

 

Abtastfrequenzen und Spezifikation 
Das Norav Medical NH-301 Langzeit-EKG Analysesystem verarbeitet und analysiert Daten mit 

Abtastfrequenzen von 128, 256 und bis zu 1024 Abtastungen pro Sekunde (Hz) und Aufzeich-

nungslängen von 1 Stunde bis hin zu 168 Stunden. 

Patientendaten und EKG-Rohdaten werden vom Norav Medical Langzeit-EKG Analysesystem 

unter Patienten-ID, Nachname und Vorname gespeichert und stehen für Durchsicht, Editieren 

oder Re-Analyse zur Verfügung. Es bietet eine umfassende Arrhythmie-Erkennung, basierend auf 

den Daten der hochwertigen Schlaganalyse. Außerdem bietet es zusätzlich noch ST-Analysen und 

QT-Analysen. Die folgenden Standard-Arrhythmietypen werden erkannt: 

 

Arrhythmie-Typ 

Pause 

Bradykardie 

Tachykardie 

Ventrikuläre Extrasystolen (VES) 

Ventrikuläre Couplets 

Ventrikuläre Triplets (oder Salven) 

Ventrikuläre Tachykardien 

Bigemini 

Trigemini 

Supra-Ventrikuläre Extrasystolen SVES 

Supra-Ventrikuläre Couplets 

Supra-Ventrikuläre Salven 

ST-Hebungen 

ST-Senkungen 

Maximales RR-Intervall 

Minimales RR-Intervall 

Maximale Herzfrequenz 

Minimale Herzfrequenz 

Vorhof-Flimmern (AF) 

Schrittmacherimpulse 

 

Unterstützte Langzeit-EKG Recorder 
Das Norav Medical NH-301 Langzeit-EKG Analysesystem ist kompatibel mit den folgenden 

Langzeit-EKG Recordern: 

 

Norav DL-800 HR Recorder 

Norav DL-900 Recorder 
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3. Patientendaten verwalten 

 

 

Wenn Sie die Norav Medical NH-301 Langzeit-EKG Software zum ersten Mal in 

Betrieb nehmen, versichern Sie sich bitte, dass die Software korrekt eingerichtet 

und alle Voreinstellungen überprüft wurden. Beachten Sie hierzu die Hinweise im 

Kapitel Installation und Wartung ab Seite 50. 

 

Die erste Ansicht nach dem Start der Norav Medical NH-301 Analyse Software zeigt die Patienten-

verwaltung: 

 

 

Die obere Symbolleiste erlaubt Ihnen den Zugriff auf die EKG-Daten einer Aufzeichnung, 

sobald die Daten geladen und analysiert wurden. Die einzelnen Register und die damit 

verbundenen Bildschirmansichten werden im weiteren Verlauf dieser Gebrauchsanweisung 

im Detail beschrieben. Hier ist zunächst nur das erste Register “Patientenliste“ von 

Bedeutung. 

 

In diesem Bereich werden alle auf der Festplatte Ihres Computers oder ggfs. im Netzwerk 

gespeicherten Patienten- und EKG-Daten aufgelistet.  
 

Sie können die Patientenliste nach Ihren Wünschen sortieren. Um z.B. alle Patienten in der 

Reihenfolge des Aufzeichnungsdatums aufzulisten, klicken Sie einfach in der Zeile mit den 

Spaltenbezeichnungen. Beim ersten Klick erfolgt die Sortierung von “neu“ nach “alt“. Ein 

weiterer Klick auf dem Spaltenbezeichner kehrt die Sortierung um (von “alt“ nach “neu“). 

Desweiteren können Sie die drei Textfelder “ID“, “Nachname“ und “Vorname“ dazu 

verwenden, um nach einem bestimmten Patienten zu suchen. Die Suchfunktion arbeitet 

sofort ohne zusätzlichen Mausklick! Das heisst, sobald Sie z.B. im Feld “Nachname“ einen 

Buchstaben eingeben, zeigt die Tabelle nur noch Patienten, deren Nachname mit diesem 

Buchstaben beginnt. 
Sollte die Patientenliste einmal weniger Patienten anzeigen als erwartet, dann prüfen Sie 

zuerst, ob nicht unabsichtlich ein Buchstabe in einem der Textfelder eingegeben wurde. 

 

2 

1 

1 

3 

2 

3 

4 
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Die Schaltflächen der Symbolleiste oberhalb der Patientenliste haben folgende Funktionen: 

 

 

 

 

Klicken Sie diese Schaltfläche, um einen Langzeit-EKG Recorder für 

eine neue Aufzeichnung einzurichten. 

 

Klicken Sie diese Schaltfläche, um die aufgezeichneten EKG-Daten 

vom Recorder bzw. der Speicherkarte einzulesen. 

 

Klicken Sie diese Schaltfläche, um eine existierende Aufzeichnung zu 
öffnen. Alternativ können Sie auch auf der Zeile mit dem Patienten-

Eintrag doppelklicken. 

 

Klicken Sie diese Schaltfläche, um eine existierende Aufzeichnung 

aus der Liste zu löschen. 

 

Klicken Sie diese Schaltfläche, um den Bericht einer existierenden 

Aufzeichnung mit dem PDF-Reader zu öffnen. 

 

Klicken Sie diese Schaltfläche, um den Bericht einer existierenden 

Aufzeichnung direkt über das auf Ihrem Computer eingerichtete 

Mail-Programm an eine Mailadresse zu versenden. 

 

Mit einem Doppelklick auf dieser Symbol-Schaltfläche in der 
Patientenliste öffnen Sie direkt, ohne vorheriges Laden der EKG-

Daten und Analyseergebnisse, den bereits erstellten PDF-Bericht mit 

dem auf dem Computer installierten PDF-Reader. 

 

Dieses Symbol in der Patientenliste weist darauf hin, dass die Datei 

eines zuvor erstellten Berichts entweder gelöscht oder aus dem 

Ordner für PDF-Bericht-Dateien an einen anderen Ort verschoben 

wurde. 

 

 

Die einzelnen Funktionen werden auch im Verlauf dieser Gebrauchsanweisung noch im Zusam-
menhang mit anderen Erläuterungen detailliert beschrieben. 

 

4 
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4. Vorbereitungen für eine Langzeit-EKG Aufzeichnung 

 

Vorbereitung des Patienten 

 

 
 

 

  

Die Qualität einer Langzeit-EKG Ableitung ist abhängig von der Qualität der 

verwendeten Elektroden, ABER AUCH von der Hautvorbereitung. Prüfen Sie immer, 

ob das Verfallsdatum der Elektroden nicht schon abgelaufen ist. Das leitende Gel in 

der Elektrode ist sonst mit Sicherheit bereits ausgetrocknet. 

Eine ungenügende Hautvorbereitung, schlechte Elektroden und falsche 

Elektrodenpositionen können zu Artefakten führen was für die auswertende Person 

sehr viel Extraaufwand bedeutet! 

 

 

 

Hautvorbereitung 

Nachfolgend einige grundlegende Tipps, welche helfen sollen, die bestmögliche Elektroden-

applikation sicherzustellen und somit gute Aufzeichnungsergebnisse zu erhalten: 

 
1. Wählen Sie die empfohlenen Elektrodenpositionen des gewünschten Applikationsschemas 

anhand der Abbildungen auf den nächsten Seiten. 

2. Wenn nötig, bitte die Regionen an den Elektrodenpositionen rasieren. Verwenden Sie dazu 

aus hygienischen Gründen stets Einwegrasierer. 

3. Verwenden Sie eine abrasive Hautreinigungspaste, wie z.B. N-SkinPrep 

von Norav Medical und reinigen Sie die Hautregionen an den 

Elektrodenpositionen. 

4. Verwenden Sie ein weiches, trockenes Tuch, um die 

Reinigungsrückstände zu entfernen. 
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Verwenden Sie keine Elektrodensprays, wie sie im Belastungs-EKG zur 

Reinigung der Elektroden verwendet werden, wie z.B. Kodan. Diese Sprays sind 

nicht für Klebeelektroden geeignet. 

Verwenden Sie niemals Alkohol oder Reinigungsbenzin zur Reinigung der 
Hautoberfläche. Dies würde sofort den natürlichen Rückfettungsmechanismus 
aktivieren und somit zu sehr hohen Übergangsimpedanzen führen. 

 

 

 

 

Elektroden-Applikation 

1. Verwenden Sie nur qualitativ hochwertige Elektroden mit einer 

Gelfüllung, welche für Langzeit-Ableitungen hergestellt werden. 

Norav Medical führt solche Elektroden im Zubehörsortiment. 

 

2. Verbinden Sie zuerst die Elektrodenkabel des Recorders mit den Druckknopfanschlüssen der 

Elektroden. Wenn Sie die Elektrode zuerst aufkleben und dann erst das Elektrodenkabel auf 

den Druckknopfanschluss drücken, wird das Gel der Elektrode nach allen Seiten 

herausgedrückt, was widerum zu sehr schlechten Elektrodenimpedanzen führt. 

3. Befestigen Sie die Kabel nahe der Elektrode immer mit einer  

Zugentlastungsschlaufe (siehe Zeichnung), um sicherzustellen,  

dass Körperbewegungen keine unnötigen Artefakte hervorrufen. 

 

 

 
 

 

Für die Norav Medical Langzeit-EKG Recorder stehen Eingangskabel mit 5 

Ableitungen und 7 Ableitungen zur Verfügung. Die Norav Medical NH-301 Langzeit-

EKG Software erkennt automatisch die Anzahl aufgezeichneter Kanäle. Wird eine 

Zweikanal-Aufzeichnung mit einem speziellen Eingangskabel mit 5 Ableitungen 

angefertigt und analysiert, unterdrückt die Software automatisch die Anzeige des 

dritten Kanals. Wenn ein Eingangskabel mit 7 Ableitungen zur Aufzeichnung 

verwendet wurde, basiert die Schlaganalyse auf allen drei Kanälen. 

 

 
Auf den folgenden Seiten finden Sie Abbildungen und Beschreibungen von Applikationsempfehlungen für 

beide Hauptkabel-Versionen. Für das Hauptkabel mit 5 Ableitungen gibt es zwei Empfehlungen. Bitte 

beachten Sie, dass die Ableitung im dritten Kanal bei einer Applikation invertiert dargestellt wird. 
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Empfohlene Elektroden-Applikation für 3 Kanäle über 7 Ableitungen 

 

Kanal Farbe Platzierung 

K 1  – Weiß Rechter Rand des manubrium sterni. 

K 1  + Rot Links anteriore Axillarlinie auf dem 7. Rippenbogen 

K 2  – Schwarz Linker Rand des manubrium sterni. 

K 2  + Braun Etwa 2.5cm links vom Schwertfortsatz. 

K 3  – Blau Rechte mittlere Klavikularlinie auf dem 7. Rippenbogen. 

K 3  + Orange Linke mittlere Klavikularlinie auf dem 8. Rippenbogen. 

Erde Grün Unterer rechter Rippenbogen. 

 

 
 

 

 
 



14 

 

Empfohlene Elektroden-Applikation für 3 Kanäle über 5 Ableitungen 

 

Kanal Farbe Platzierung 

K 1  – Rot Mitte des Manubrium Sterni. 

K 1  + Braun Etwa 2.5cm links vom Schwertfortsatz. 

K 2  – Rot Mitte des Manubrium Sterni. 

K 2  + Schwarz Links anteriore Axillarlinie auf dem 7. Rippenbogen. 

K 3  – Weiß Rechts anteriore Axillarlinie auf dem 7. Rippenbogen. 

K 3  + Schwarz Links anteriore Axillarlinie auf dem 7. Rippenbogen. 

Erde Grün Unterer rechter Rippenbogen. 
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Empfohlene Elektroden-Applikation für 3 Kanäle über 5 Ableitungen 

 

Kanal Farbe Platzierung 

K 1  – Rot Linkes Schlüsselbein, nahe dem manubrium sterni. 

K 1  + Braun Etwa 2.5cm links vom Schwertfortsatz. 

K 2  – Rot Linkes Schlüsselbein, nahe dem manubrium sterni. 

K 2  + Schwarz Rechte mittlere Klavikularlinie auf dem 7. Rippenbogen. 

K 3  – Weiß Links anteriore Axillarlinie auf dem 7. Rippenbogen. 

K 3  + Schwarz Rechte mittlere Klavikularlinie auf dem 7. Rippenbogen. 

Erde Grün Unterer rechter Rippenbogen. 
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Vorbereitung des Recorders 

 

Dies ist eine kurze generelle Beschreibung, wie Sie einen Recorder für eine 

Langzeit-EKG Aufzeichnung vorbereiten. Für mehr Details zum Einrichten und zum 

Betrieb des Recorders lesen Sie bitte die jeweilige Gebrauchsanweisung. 

 

1. Der Langzeit-EKG Recorder sollte in regelmäßigen Abständen inspiziert und auf Anzeichen 

von Beschädigung überprüft werden (speziell die Ableitkabel!), um Probleme während der 

Anlegung am Patienten zu vermeiden. 

2. Legen Sie einen Satz frische Batterien in das Batteriefach des Recorders, wie dies in der 

jeweiligen Gebrauchsanweisung beschrieben ist. 

3. Sofern Sie einen Norav Medical DL-900 Recorder einsetzen, verbinden Sie den Recorder über 

das mitgelieferte USB-Kabel mit dem Computer. 

ODER 
Wenn Sie einen Norav Medical DL-800 HR Recorder einsetzen, legen Sie eine leere FlashCard 

Speicherkarte in das Kartenleselaufwerk am Computer ein. 

4. Sofern nicht schon geschehen, starten Sie nun die Norav Medical NH-301 Analyse Software. 

Nach kurzer Ladezeit erscheint die erste Bildschirmansicht “Patientenliste“. Klicken Sie hier 

auf die Schaltfläche “Recorder vorbereiten“ in der Symbolleiste oberhalb der Patientenliste. 

 

Darauf öffnet sich der Dialog zur Eingabe der wichtigsten Patientendaten für eine Aufzeichnung: 

Geben Sie eine gültige, noch nicht vorhandene ID 

für den Patienten ein. 

Geben Sie nun in die beiden Textfelder den Nach-

und Vornamen des Patienten ein. 

Wählen Sie das entsprechende Geschlecht. 

Geben Sie das Geburtsdatum des Patienten im 

Format TT.MM.JJJJ in das Feld ein. Alternativ 

können Sie auch auf die Schaltfläche mit dem 
Kalendersymbol klicken, um das Geburtsdatum 

aus der Kalenderansicht auszuwählen. 

5. Klicken Sie abschließend die Schaltfläche “Daten senden…“, um die Daten zum Recorder zu 

übertragen bzw. auf die FlashCard Speicherkarte zu schreiben. 
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6. Entnehmen Sie nun die FlashCard Speicherkarte und legen Sie diese in den DL-800 HR 

Recorder ein bzw. trennen Sie bei den DL-900 Recordern die USB-Verbindung vom Computer 

zum Recorder. Stecken Sie bei den DL-900 Recordern nun das Haupteingangskabel anstelle 
des USB-Kabels ein. 

7. Stellen Sie sicher, dass die Elektroden korrekt appliziert und die Ableitungen mit den 

jeweiligen Elektroden verbunden wurden, wie dies zu Beginn dieses Kapitels schon 
beschrieben wurde. Verbinden Sie den Recorder mit dem Elektrodeneingangskabel und 

schalten Sie den Recorder ein. 

8. Alle weiteren noch erforderlichen Bedienschritte entnehmen Sie bitte der jeweiligen 
Gebrauchsanweisung zum Recorder. 

9. Verstauen Sie den Recorder in der Tragetasche und helfen Sie dem Patienten beim Wieder-

ankleiden mit der Kabelführung. 

10. Instruieren Sie den Patienten, wie die Ereignistaste am Recorder eingesetzt werden sollte. 

11. Sofern zutreffend erklären Sie dem Patienten, wie das Patiententagebuch zu führen ist und 
welche Ereignisse mit der Taste am Recorder markiert werden sollten. 

 

 

 

 

Machen Sie den Patienten darauf aufmerksam, dass der Recorder NICHT mit 
Flüssigkeiten in Berührung kommen darf! 

Solange die Aufzeichnung läuft, darf der Patient NICHT duschen! 

Für die Morgentoilette kann der Recorder in der Tragetasche kurzzeitig abgelegt 

werden, wobei darauf zu achten ist, dass er nicht zu Boden fallen kann, wenn 

versehentlich an den Kabeln gezogen wird (vielleicht kann eine zweite Person den 

Recorder solange in die Hand nehmen).  

Bei Regen sollte der Recorder sicherheitshalber unter der Kleidung getragen 

werden, auch wenn einige Regentropfen dem Recorder nicht schaden würden. 

 

 

 

Um Veränderungen in den EKG-Kurven während der Aufzeichnung zuordnen zu 

können und eventuell mit bestimmten Situationen zu verbinden, die der Patient 

während der Aufzeichnung erlebt hat, kann es sehr hilfreich sein, dem Patienten 

ein “Patiententagebuch“ zu übergeben. 

In diesen Tagebüchern, welche auch von einigen Krankenkassen angeboten 

werden, kann der Patient eintragen, wann welches Ereignis eintrat und was 

gerade zu dem Zeitpunkt gemacht wurde. 

 

 

 

Wenn Sie dem Patienten ein Patiententagebuch übergeben, wie oben empfohlen, 
dann sollten Sie den Patienten bitten, NICHT die Uhrzeit der Armbanduhr oder 

irgendeines anderen Zeitmessers einzutragen, sondern IMMER die Uhrzeit, 

welche am Recorder angezeigt wird. Nur so kann eine Sychronität von Daten und 

Ereignis gewährleistet werden. 
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5. Einlesen und Analyse einer Langzeit-EKG Aufzeichnung 

 

Allgemeine Hinweise 

Bevor eine Langzeit-EKG Aufzeichnung analysiert werden kann, müssen die Daten von der 

FlashCard oder direkt vom Recorder (wenn zutreffend) eingelesen werden. 

Nachdem die Daten von der FlashCard auf die Festplatte des Computers übertragen sind, kann 

die FlashCard wieder für die nächste Aufzeichnung eingesetzt werden. Die Norav Medical NH-301 

Langzeit-EKG Software liest und analysiert die Daten und bietet umfassende Funktionen zur 

Ansicht und Bearbeitung der aufgezeichneten Daten und erstellt schließlich einen Bericht mit 

Ihrem Befund. 
Der Analysevorgang teilt sich in zwei Hauptteile, die Schlaganalyse und die Arrhythmieanalyse. 

Die Schlaganalyse erkennt Herzschläge und klassifiziert diese entsprechend des festgestellten 

Ursprungs (N, S, V, F, P). Danach bildet die Schlaganalyse Schlagformen (Morphologiegruppen) 

für jeden Schlagtyp (sofern die Erkennung für eine Schlagform nicht deaktiviert wurde). 

 

 

Wenn der Analysealgorithmus nicht eindeutig zuordnen kann welches der Ursprung 

eines Schlages war, wird dies als “fraglich” klassifiziert (Q). 

 

 

 

Die Arrhythmieanalyse folgt automatisch nach der Schlaganalyse und führt verschiedene 

Berechnungen durch. Die Analyse erkennt und zeigt die Ereignisse der folgenden Arrhythmien an: 

 

 Arrhythmie-Typ  Arrhythmie-Typ 

• Pausen • Supraventrikuläre Extrasystolen (SVES) 

• Bradykardien • Supraventrikuläre Couplets 

• Tachykardien • Paroxysmale SV Tachykardien (PSVT) 

• Ventrikuläre Extrasystolen (VES) • Schrittmacher-Schläge 

• Couplets (ventrikuläre) • ST Ereignisse 

• Triplets (ventrikuläre) • Maximale und Minimale Herzfrequenz 

• Ventrikuläre Tachykardien • Maximale und Minimale RR-Intervalle 

• Bigemini (ventrikuläre) • Patienten-Ereignisse 

• Trigemini (ventrikuläre) • Anwenderdefinierte Ereignisse 

• Vorhofflimmern  

 

Sobald der Anwender Änderungen an der Schlaganalyse vornimmt (Schlagtypen editieren, 

löschen oder neue Schläge hinzufügen), wird die Arrhythmieanalyse automatisch erneut 

durchgeführt und die Ereignisse entsprechend der Änderungen neu berechnet. 
 

Die Schlaganalyse wird jedoch nur einmal durchgeführt. Bei einer Re-Analyse gehen deshalb 

sämtliche bis dahin durchgeführten Veränderungen wieder verloren. 
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Die erste Ansicht nach dem Start der Norav Medical NH-301 Analyse Software zeigt die 

Patientenliste, um die gewünschte EKG-Aufzeichnung auszuwählen bzw. neue EKG-Daten 

einzulesen. 

 

 
 

 

Einlesen der EKG-Daten 

Wenn ein Patient nach der Aufzeichnung zurückkehrt und sich der Recorder noch nicht 
automatisch abgeschaltet hat, befolgen Sie bitte die Hinweise in der Gebrauchsanweisung des 

Recorders, um diesen korrekt auszuschalten. Dies ist sehr wichtig, da sonst der Recorder mit 

“offenen Eingängen” weiter arbeitet und nur Artefakte aufzeichnet! 

Abhängig vom verwendeten Recordertyp lesen Sie die Daten wie folgt ein: 

• DL-800 HR: Entnehmen Sie die FlashCard Speicherkarte und legen Sie 

diese in das 

 Kartenlesegerät Ihres Computers ein. 

• DL-900: Verbinden Sie den Recorder mit Ihrem Computer über das mit 
dem Gerät 

 gelieferte USB-Verbindungskabel. 

 

Sofern nicht schon geschehen, starten Sie nun die Norav Medical NH-301 Analyse Software. Die 

erste Bildschirmansicht (siehe Abbildung oben) erlaubt Ihnen entweder eine auf der Festplatte 

Ihres Computers (oder im Netzwerk) gespeicherte Aufzeichnung zu öffnen oder eine neue 

Aufzeichnung von einer FlashCard Speicherkarte oder über USB einzulesen. 

 

 

Klicken Sie die Schaltfläche “Aufzeichnung laden“, um die Daten von 
der FlashCard Speicherkarte oder über USB vom Recorder einzulesen. 

 

Zum Öffnen einer existierenden Aufzeichnung, wählen Sie diese aus 

der Patientenliste aus und klicken die Schaltfläche “Laden“. Alternativ 

können Sie auch auf dem Eintrag in der Patientenliste doppelklicken. 
 

 

Sobald die Datenübertragung abgeschlossen ist bzw. die Daten einer bereits gespeicherten 

Aufzeichnung geladen sind, erscheint ein Eingabefenster für Patientendaten. Dieses Fenster 

erlaubt Ihnen das Eingeben bzw. Ändern der Patientendaten. 
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Geben Sie hier alle relevanten Patientendaten ein. 
 

Wenn Sie möchten, verwenden Sie die Listen, um Informationen zur Medikation und/oder 

Indikation einzugeben. Wählen Sie einfach den entsprechenden Texteintrag in der Liste 

rechts neben dem großen Textfeld. Zum Einfügen des gewählten Textes klicken Sie auf der 

Pfeilschaltfläche . 

 
Um neue Einträge für Medikation oder Indikation an die jeweilige Liste anzufügen oder um 

Einträge zu löschen, klicken Sie die Schaltfläche . 

Danach öffnet sich ein neues Dialogfenster “Medikation Editor“ bzw. “Indikation Editor“ 

siehe auch Abbildung unten. 

 

Klicken Sie abschließend die Schaltfläche “Weiter“, um zur EKG-Übersicht und zur Analyse 

zu gelangen. 

 
Klicken Sie die Schaltfläche “Patientenliste“, um zur Liste der Patienten zurückzukehren 

und eine andere Aufzeichnung auszuwählen. 

 

 

 
 

1 

2 

3 

1 

2 

3 

4 
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EKG-Daten analysieren 

 
 

Verwenden Sie diese Schaltflächen, um Papiergeschwindigkeit und/oder Amplitude der 

Kurvendarstellung zu ändern. Außerdem können Sie hier wählen, welcher EKG-Kanal 

dargestellt wird und wie viele Zeilen oder Streifen pro Seite gezeichnet werden. 
 

Wenn Sie sich einen raschen Überblick über die Aufzeichnung verschaffen möchten, nutzen 

Sie diese Schaltflächen, um vorwärts oder rückwärts zu blättern oder auch direkt zum 

Anfang oder Ende der Aufzeichnung zu springen. 

 

Sehr oft kommt es vor, dass gerade zu Beginn der Aufzeichnung viele Artefakte durch das 

Wiederankleiden registriert wurden oder der Recorder wurde nach der Aufzeichnung nicht 

korrekt abgeschaltet und hat deshalb mit “offenen Eingängen“ Rauschen aufgezeichnet. 

Das Ergebnis sind stark verrauschte Signale, die einen nicht unerheblichen Mehraufwand 
an Editierarbeit verursachen würden. Um diese verrauschten Signalabschnitte von der 

Analyse auszuschließen, klicken Sie die rechte Maustaste an der Stelle, an der die Analyse 

beginnen soll. Wählen Sie vom Kontextmenü die Option “Als Analyse-Start markieren“. 

Dann navigieren Sie, wenn erforderlich, zum Ende des zu analysierenden Abschnitts, 

klicken dort erneut die rechte Maustaste und wählen die Option “Als Analyse-Ende 

markieren“ vom Kontextmenü. 

Alternativ können Sie auch die Schaltfläche  oder  klicken und dann den Anfang bzw. 
das Ende des Analyseabschnitts markieren. Nach Klicken einer der Schaltflächen ändert 

sich der Mauszeiger entsprechend. Bewegen Sie den Mauszeiger nun zu der gewünschten 

Position und klicken Sie mit der linken Maustaste. 

Um eine Markierung für Start oder Ende des Analyseabschnitts zu löschen, klicken Sie die 

jeweilige Schaltfläche  oder  . 

 

Wählen Sie mit dieser DropDown Liste die Kanäle, welche Sie in die Analyse einschließen 
möchten. 

 

Klicken Sie nun die Schaltfläche “Analysieren“ (bzw. “Erneut Analysieren“), um die Analyse 

zu starten. 

 

Die Software analysiert nun die EKG-Daten und sortiert die Schläge entsprechend Morphologie 

und zeitlichem Auftreten in verschiedene Schlagformen. Der Analysevorgang kann eine Weile 

dauern. Danach erscheint die Ansicht ”Schlagformen” am Bildschirm. 
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6. EKG-Aufzeichnung durchsehen und editieren 

Diese Bildschirmdarstellung gibt Ihnen einen schnellen Überblick über die Ergebnisse der Schlag-

analyse. Falls erforderlich, können Sie den Typ einzelner Schläge editieren oder auch ganze 

Schlagformen umbenennen. Zunächst werden alle Bedienelemente dieser Bildschirmdarstellung 

erläutert und danach dann im Detail die verschiedenen Funktionen zum schnellen und einfachen 

Editieren von Schlägen oder Schlagformen. 
 

 
 

Hier sehen Sie die verschiedenen Schlagformen, welche bei der Analyse basierend auf der 
Morphologie und dem zeitlichen Auftreten der einzelnen Schläge erstellt wurden. Jede 

Schlagform enthält Schläge mit der gleichen Morphologie. Klicken Sie auf den Pfeilschalt-

flächen, um die einzelnen Schläge abzurufen. Wenn Sie die Maustaste auf einer Pfeilschalt-

fläche gedrückt halten, blättert die Software schnell durch alle Schläge der jeweiligen 

Schlagform. 

 

Mit diesen Schaltflächen können Sie schnell und einfach den Typ einer ganzen Schlagform 

ändern. Alternativ können Sie auch die DropDown Liste in jedem einzelnen Schlagform-

Kästchen verwenden. Es stehen folgende Schlagtypen zur Verfügung: 

� N = Normalschlag 

� R = R auf T 

� F = Fusionsschlag 

� V = Ventrikulärer Schlag 

� S = Supra-Ventrikulärer Schlag (SVE) – vorzeitig einfallend 

� Q = Nicht eindeutig zuzuordnen – die Software war nicht sicher, ob es sich bei 

  diesem Signal um einen Schlag handelte oder um welchen Schlagtyp 

� P = Schrittmacher Impuls, wenn die Erkennung von Schrittmacher-Impulsen 

  während der Aufzeichnung eingeschaltet war 

 

Mit diesen Schaltflächen können Sie ganz einfach bestimmen, welche Schlagformen 

angezeigt werden. So können Sie z.B. zuerst alle “fraglichen (Q)“ Schlagformen anzeigen 

und die Schläge editieren. Danach dann die “ventrikulären“ Schlagformen und so fort. Mit 

der Schaltfläche Alle können Sie ganz schnell mit einem Mausklick alle Schlagformen ein- 

oder ausblenden. 

1 

2 

3 

1 
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Sie können außerdem Gruppen von Schlagformen auswählen, indem Sie die Taste Strg auf 

der Tastatur gedrückt halten und die jeweiligen Schlagformen mit der Maus anklicken oder 

indem Sie die erste Schlagform einer Sequenz markieren und bei gedrückter Umschalt 

Taste die letzte Schlagform der Sequenz anklicken. 

 

Mit diesen beiden Schiebereglern können Sie die gewünschte  Papiergeschwindigkeit und 

die Signalamplitude in den Schlagform-Kästchen einstellen. 

 

Mit diesen Kontrollen können Sie den EKG-Streifen automatisch vorwärts  oder 

rückwärts  scrollen lassen mit der mittleren Schaltfläche  halten Sie den 

Blättervorgang an. Mit der DropDown Liste  können Sie die Scroll-

Geschwindigkeit auswählen. 

 
Zum direkten Ausdrucken von EKG-Beispielstreifen mit oder ohne Anmerkungen, klicken 

Sie diese Schaltfläche mit dem Druckersymbol und wählen dann die gewünschte Option. 

 

 

 

Große Mengen an Schlägen zu begutachten und zu prüfen, ob sie korrekt erkannt 

und in die richtigen Schlagformen einsortiert wurden, ist extrem zeitaufwendig. 

Die Norav Medical NH-301 Langzeit-EKG Software bietet nicht nur einen sehr 

genauen Analysealgorithmus, sie bietet Ihnen auch umfassende und einmalige 

Funktionen für die Bearbeitung großer Datenmengen, die nachfolgend im Detail 

beschrieben werden. 
 

 

 

Generelle Funktionen 

Die Norav Medical NH-301 Langzeit-EKG Software unterscheidet Schlagformen, welche Schläge 
mit gleicher Morphologie enthalten und editierten Schlagformen, die auch Schläge mit unter-

schiedlicher Morphologie enthalten können oder Schlagformen, die durch Editieren eines 

einzelnen Schlages manuell generiert wurden. Jedes Schlagform-Kästchen zeigt in der unteren 

rechten Ecke eine Schlagformnummer. Diese gibt die Reihenfolge an, in der die Schlagformen 

automatisch während der Analyse oder später manuell beim Editieren generiert wurden. 

 

� Wenn die Schlagformnummer in schwarzer Farbe dargestellt wird, bedeutet dies, dass 

die Schlagform Schläge gleicher Morphologie enthält, welche automatisch während der 

Schlaganalyse einsortiert wurden. 

 
� Wird die Schlagformnummer in grüner Farbe angezeigt, handelt es sich um eine editierte 

Schlagform, die auch Schläge mit unterschiedlichen Morphologien enthalten kann. 

 

� Wenn nur ein Sternchen ”*” angezeigt wird, handelt es sich um eine Schlagform, die 

aufgrund des Editierens eines einzelnen Schlages generiert wurde. 

 

Die Darstellung auf der nächsten Seite soll dies noch einmal verdeutlichen. 

 

4 

5 

6 
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Sie können schnell vorwärts oder rückwärts durch die Schläge in einer Schlagform blättern, 

indem Sie das Scroll-Rad der Maus entsprechend drehen. 

 

Nachdem Sie den Typ eines Schlages geändert haben (bei einem einzelnen Schlag), möchten Sie 

diesen Vorgang vielleicht bei anderen (gleichen) Schlägen wiederholen. Klicken Sie hierzu einfach 

mit der rechten Maustaste auf den jeweiligen Schlag. Wenn Sie auf einem so geänderten Schlag 

erneut mit der rechten Maustaste klicken, wird die Änderung wieder rückgängig gemacht und der 
jeweilige Schlag erhält wieder seine ursprüngliche Annotation. 

 

Durch Kombination von Maus und den Tasten Strg oder Umschalt können Sie mehrere Schlag-

formen für eine Aktion markieren. Wählen Sie eine Schlagform aus, die editiert werden soll und 

halten Sie die Taste Strg auf der Tastatur gedrückt. Klicken Sie nun alle Schlagformen an, die Sie 

auswählen möchten. Möchten Sie mehrere Schlagformen in Reihenfolge markieren, klicken Sie 

die erste Schlagform der Serie an. Halten Sie nun die Taste Umschalt auf der Tastatur gedrückt 

und klicken Sie die letzte Schlagform der Serie an, um alle dazwischen liegenden Schlagformen zu 

markieren. 

 

Gleiche 
Morpholgie 

Nicht gleiche 
Morpholgie 

Durch Editieren 
generierte 

Schlagform, 
markiert mit 

einem Stern (*) 
Schlagformnummer 
in schwarzer Farbe 

Schlagformnummer 
in grüner Farbe 
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Schlagformen editieren 

Diese Funktion erlaubt es Ihnen, jeden einzelnen Schlag innerhalb einer Schlagform anzusehen. 

Sie können also alle Schläge in einer Übersicht darstellen, welche die Schlagform bilden und 

verfügen damit über die absolut beste und gründlichste Editierfunktion. 

Klicken Sie einfach mit der rechten Maustaste im gewünschten Schlagform-Kästchen und wählen 

Sie vom Kontextmenü die Option “Schlagform editieren“. Alternativ können Sie die Funktion 
durch einen Doppelklick im Schlagform-Kästchen direkt aufrufen. 

Die Bildschirmdarstellung ändert sich dann automatisch zu der hier gezeigten Ansicht: 

 

 
 

In diesem Bereich sehen Sie jeden einzelnen Schlag der Schlagform. Sie können somit 

schnell und einfach Schläge auffinden, die verrauscht sind oder aufgrund von Artefakten 

oder Rauschen falsch einsortiert wurden. 

 
Verwenden Sie diese Schieberegler, um die Papiergeschwindigkeit bzw. Amplitude der 

Darstellung der einzelnen Schläge Ihren Wünschen anzupassen. 

 

Mit dieser DropDown Liste “sichtbare Kanäle“ können Sie auswählen, welche Kanäle in der 

Darstellung angezeigt werden. 

 

Mit dieser DropDown Liste “Ansicht ZxS“ können Sie wählen, wieviele Einzelschläge pro 

Zeile und wieviele Zeilen im Fenster dargestellt werden. 

 

Wenn Sie mit der unter ‚4‘ beschriebenen DropDown Liste ausgewählt haben, dass nur 
einige Schläge pro Zeile angezeigt werden, sehen Sie auch die benachbarten Schläge in 

jedem Kästchen. Möchten Sie jedoch nur den jeweiligen fokusierten Schlag sehen, setzen 

Sie mit der linken Maustaste ein Häkchen in diesem Kontrollkästchen. 

Zur Kontrolle von Vorzeitigkeiten sollten Sie die benachbarten Schläge jedoch anzeigen: 

   
 benachbarte Schläge sichtbar Fokus nur auf dem Schlag 

2 3 4 6 9 8 7 
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Mit der Option “Nach RR-Intervall sortieren“ können Sie die Schläge sortiert nach ihrem 

RR-Intervall darstellen – das kürzeste RR-Intervall zuerst und das Längste zuletzt. 

 

Wenn Sie alle Schläge in der Schlagform umbenennen möchten, können Sie mit dieser 

Option “Alle auswählen“ alle einzelnen Schläge markieren. 

 

Mit diesen Schaltflächen können Sie die ausgewählten Schläge umbenennen. Um mehrere 

Schläge zu markieren, verwenden Sie eine der oben bereits beschriebenen Methoden mit 

den Tasten Strg bzw. Umschalt zusammen mit der Maus. 
Es stehen folgende Schlagtypen zur Verfügung: 

� N = Normalschlag 

� R = R auf T 

� F = Fusionsschlag 

� V = Ventrikulärer Schlag 

� S = Supra-Ventrikulärer Schlag (SVE) – vorzeitig einfallend 

� Q = Nicht eindeutig zuzuordnen – die Software war nicht sicher, ob es sich bei 

  diesem Signal um einen Schlag handelte oder um welchen Schlagtyp 

� P = Schrittmacher Impuls, wenn die Erkennung von Schrittmacher-Impulsen 

  während der Aufzeichnung eingeschaltet war 

Um einen oder mehrere markierte Schläge zu löschen, klicken Sie einfach auf der Schalt-

fläche mit dem Symbol des Abfallkorbs          . 

 

Wenn Sie die Bearbeitung der Schlagform beendet haben, klicken Sie die Schaltfläche 

“Anwenden“, um Ihre Änderungen zu speichern. Anderenfalls klicken Sie die Schaltfläche 

“Abbrechen“, wobei dann alle vorgenommenen Änderungen verloren gehen. 

 
 

 

Alle Schläge überlagern 

Die Funktion ”Schläge überlagern” können Sie für jedes Schlagform-Kästchen separat aktivieren. 

Alle Schläge der jeweiligen Schlagform werden dann übereinander projiziert, also überlagert 
dargestellt, wie unten gezeigt. 

Es wird empfohlen, die Papiergeschwindigkeit der Schlagform-Darstellung auf 100mm/s zu 

stellen. Dies vergrößert die Darstellung der Schlagform und die Schlagmuster sind eindeutiger zu 

sehen. 

Wenn Sie ganz schnell alle Schlagformen im überlagerten Modus überprüfen möchten, klicken Sie 

mit der rechten Maustaste im Schlagform-Fenster und wählen vom Kontextmenü die Option “Alle 

auswählen“. Klicken Sie dann erneut mit der rechten Maustaste und wählen Sie vom Kontext-

menü die Option “Schläge überlagern“. Alle Schlagformen werden nun überlagert dargestellt. 
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Abhängig von der Anzahl an 

Schlägen in einer Schlagform kann 

der Vorgang der Überlagerung 

einige Sekunden dauern. 

 
Nach der Überlagerung können 

Sie ganz schnell sehen, ob alle 

Schläge, wie hier in dem linken 

Beispiel gezeigt, übereinstimmen. 

Bei Übereinstimmung brauchen 

Sie die Schlagform gar nicht mehr 

im Detail zu überprüfen(!). 

Dieses Beispiel einer Schlag-

form zeigt mehrere Schläge mit 

unterschiedlichen Morpholo-

gien, die in dieser einen Schlag-

form zusammengemischt sind. 
 

Dies kann geschehen, wenn 

Schläge manuell umbenannt 

oder Schlagformen zusammen-

geführt wurden. 
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Schlagformen zusammenführen 

Wenn Sie eine Aufzeichnung mit sehr vielen Schlagformen haben, kann es nützlich sein, Schlag-

formen zusammenzuführen, deren Schläge nahezu identische Morphologien aufweisen. Um 

Schlagformen zusammen zu führen klicken Sie eines der beiden Schlagform-Kästchen und ziehen 

es bei gedrückter linker Maustaste über das andere Schlagform-Kästchen. 

 

 
 

Während des Ziehens, bei gedrückter Maustaste, erscheint die bewegte Schlagform transparent 

(wie hier im Beispiel zu sehen). So können Sie nochmals überprüfen, ob die Morphologien der 

beiden Schlagformen auch wirklich übereinstimmen. 

Sobald Sie die Maustaste loslassen, um die Schlagformen zusammenzuführen, erscheint eine 

Mitteilung, wie im Beispiel oben zu sehen. Klicken Sie die Schaltfläche Ja, wenn Sie die Schlag-

formen zusammenführen möchten oder anderenfalls die Schaltfläche Nein. 

 

 

 

Die Funktion “Schlagformen zusammenführen“ hat keinerlei Einfluss auf das 

Ergebnis der Schlaganalyse oder der anschließenden Arrhythmieanalyse. Sie dient 

nur dazu, die Anzahl an Schlagformen zu reduzieren, wenn Sie nicht zu viele 

Schlagformen editieren möchten. 

Die Norav Medical NH-301 Langzeit-EKG Software kann sehr viele Schlagformen 

verarbeiten und somit ist ein Zusammenführen von Schlagformen nicht 

erforderlich. Wenn Sie aber einen Bericht mit wenigen Schlagformen präsentieren 

möchten, sollten Sie diese Funktion nutzen. 
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EKG-Streifen Detailansicht 

In der unteren Hälfte der Bildschirmdarstellung sehen Sie einen EKG-Beispielstreifen zum aktuell 

gewählten Schlag und einigen Schlägen davor und danach. Der Streifen zeigt in der Regel etwa 12 

bis 16 Sekunden EKG, abhängig vom verwendeten Monitor und der Einstellung für Papierge-

schwindigkeit. 

 

 

Das im Hintergrund gezeigte Raster ist exakt auf Millimeter skaliert, egal welcher 

Computer verwendet wird oder welche Größe der Monitor hat! 

Die Norav Medical NH-301 Langzeit-EKG Software justiert alle Fenster automatisch 

entsprechend der Computer-Grafik und dem angeschlossenen Monitor. D.h., Sie 
können mit einem Lineal oder auch mit einem EKG-Lineal (z.B. das von Norav 

Medical) direkt am Bildschirm Schläge bzw. EKG vermessen (Amplitude, Frequenz, 

R-R Intervalle – was immer Sie möchten. 
 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

In der Symbolleiste am oberen Rand des EKG-Streifenfensters sehen Sie einige Symbole für 

weitere Funktionen, welche nachfolgend beschrieben werden: 

 

 

Geben Sie hier eine bestimmte Uhrzeit innerhalb des aufgezeichneten 

Zeitraums ein, um direkt an diese Stelle im EKG zu springen. Außerdem 
können Sie auch mit der Maus auf die Stunden-Schaltfläche klicken und 

dann mit den beiden Pfeil-Schaltflächen jeweils eine Stunde vor- oder 

zurückspringen. Gleiches gilt für die Minuten- bzw. Sekunden-Schaltflächen, 

um jeweils um eine Minute oder 1 Sekunde zu springen. Wenn Sie 

innerhalb des EKG-Streifens am Scrollrad Ihrer Maus drehen, navigieren Sie 

von Schlag zu Schlag vor oder zurück. 

 

Klicken Sie auf den Pfeil-Schalflächen, um das EKG kontinuierlich vor- oder 

rückwärts wiederzugeben (Scannen). Mit der Viereck-Schaltfläche beenden 

Sie die kontinuierliche EKG-Wiedergabe. 

 

Klicken Sie hier auf die Pfeil-Schaltfläche und wählen Sie vom Untermenü 
die gewünschte Wiedergabe-Geschwindigkeit. 

 
Schalten Sie mit dieser Schaltfläche den Zirkel für Vermessung AN/AUS 

 
Schalten Sie mit dieser Schaltfläche die Anzeige der RR-Intervalle AN/AUS 

 
Klicken Sie diese Schaltfläche und wählen Sie die anzuzeigenden Kanäle aus 

 

Mit diesen beiden Schiebereglern stellen Sie Papiergeschwindigkeit und 

Amplitude der EKG-Darstellung ein 

 
Mit dieser Schaltfläche drucken Sie aktuelle EKG-Streifen direkt aus. 

Wählen Sie vom Untermenü, ob Sie Kommentare hinzufügen möchten. 

 

Wenn Sie den Mauszeiger im EKG-Streifen-Fenster platzieren, können Sie bei gedrückter linker 

Maustaste den EKG-Streifen nach links bzw. rechts verschieben, um noch mehr Schläge vor oder 
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nach dem Streifen zu sehen.
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Einzelne Schläge einfügen, löschen oder ändern 

Wenn Sie eine Schlagbezeichnung einfügen, löschen oder ändern möchten, zeigen Sie einfach mit 

dem Mauszeiger auf den entsprechenden Schlag und klicken mit der rechten Maustaste, um das 

Kontextmenü zu öffnen, wie unten gezeigt. Wenn Sie die Option “Schlag einfügen“ oder “Schlag 

umbenennen” anwählen, erscheint ein weiteres Untermenü zur Auswahl eines Schlagtyps. 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

Die Option “In Schlagform zeigen“ markiert die Schlagform im oberen Teil des Fensters, in die der 

aktuell gewählte Schlag einsortiert wurde. 
 

 

 

Das EKG vermessen 

Nutzen Sie den Zirkel, um RR-Intervalle oder die Amplitude bei der Cursorposition zu vermessen. 
Wenn Sie die Schaltfläche mit dem Zirkel-Symbol anklicken, erscheinen zwei Cursorlinien, wie 

hier gezeigt. 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

Beide Cursor können unabhängig bewegt werden. Zeigen Sie mit dem Mauszeiger auf die 

jeweilige Cursorlinie, bis der Mauszeiger sich zu einem Doppelpfeil  �    ändert. Ziehen Sie nun bei 

gedrückter linker Maustaste die Cursorlinie an die gewünschte Position. 

 

Wenn Sie den Mauszeiger zwischen die beiden Cursorlinien positionieren, ändert sich der Maus-

zeiger zu einem Handsymbol     . Nun können Sie bei gedrückter linker Maustaste die beiden 
Cursorlinien zusammen verschieben, wobei deren Abstand zueinander exakt gleich bleibt. 

 

Für jeden Kanal wird rechts neben den Cursorlinien die gemessene Amplitudendifferenz (rote 

Punkte) zwischen den beiden Cursorlinien angezeigt. 

 

Unterhalb der beiden Cursorlinien sehen Sie die gemessene Distanz in Millisekunden und die 

Herzfrequenz. 
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Um die Schlagbezeichnungen der von den Cursorlinien eingeschlossenen Schläge zu ändern, 

positionieren Sie den Mauszeiger zwischen den beiden Linien und klicken mit der rechten 

Maustaste. Es erscheint ein Untermenü mit zwei Optionen: 

- “Schlag im markierten Bereich löschen” – nach Auswahl dieser Option werden die 

Schlagbezeichnungen entfernt und die Schläge werden in der Analyse nicht mehr 

verwertet. 

- “Schlag im markierten Bereich umbenennen” – nach Auswahl dieser Option erscheint ein 

weiteres Untermenü, wie unten gezeigt. Die Bezeichnungen aller Schläge im Bereich 

zwischen den Cursorlinien erhalten die von Ihnen mit Mausklick aus dem Untermenü 
gewählte Bezeichnung. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

Vergrößern und verkleinern 

Wenn Sie noch mehr Details des EKG-Signals sehen möchten, halten Sie einfach die Taste Strg auf 

der Tastatur gedrückt und drehen Sie am Scrollrad der Maus. Drehen nach vorn vergrößert die 

Darstellung und Drehen nach hinten verkleinert sie wieder. 

 

 
 

Um schnell zur ursprünglichen Signaldarstellung zurückzugelangen, klicken Sie mit der linken 
Maustaste einfach auf die Schaltfläche “Zoom“ in der rechten unteren Fensterecke. 
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Ansicht Ereignis (Arrhythmie-Übersicht) 

Die Ansicht “Ereignis” ermöglicht Ihnen den Zugriff auf alle Arrhythmien, die während der auto-

matischen, auf den Ergebnissen der Schlaganalyse basierenden, Arrhythmie-Analyse gefunden 

wurden. Sie können hier schnell durch die Ereignisbeispiele blättern, Trenddarstellungen prüfen 

und haben verschiedene Editierfunktionen, die nachfolgend beschrieben werden. 

 

 
 

In dieser Liste werden alle Arrhythmien aufgelistet, die während der Arrhythmie-Analyse 

gefunden wurden. Mit den Pfeil-Schaltflächen am linken Rand können Sie die Liste 
maximieren und minimieren. Außerdem können Sie wählen, ob nur die zum Ausdrucken 

selektierten Beispielstreifen oder sogar ALLE Streifen im mittleren Fensterabschnitt 

angezeigt werden sollen. 

 

In der linken oberen Ecke der Trenddarstellung sehen Sie diese Schaltflächen:  

Mit diesen können Sie vorgeben, dass im Trend entweder die Herzfrequenz (.HR.) oder die 

RR-Intervalle (.RR.) dargestellt werden. Wenn Sie direkt den EKG-Streifen mit der höchsten 

Herzfrequenz sehen möchten, wählen Sie einfach “Maximum HR“ in der Liste. Die Symbol-

leiste                                               erscheint nun im Trendfenster (mit grünem Pinwandnadel-

Symbol). Um den EKG-Streifen mit der niedrigsten Herzfrequenz zu sehen, wählen Sie 
“Minimum HR“ in der Arrhythmien-Liste. Nun erscheint nun die Symbolleiste im Trend-

fenster (mit rotem Pinwandnadel-Symbol)                                             . 

Gleiches gilt auch für die Trenddarstellung von maximalem, bzw. maximalem RR-Intervall. 

Wählen Sie aus der Arrhythmieliste entweder “Maximum RR“ oder “Minimum RR“. Die 

jeweilige Symbolleiste                                       (mit grünem oder rotem Pinwandnadel-

Symbol) erscheint dann im Trendfenster. 

Die Symbolschaltflächen mit den Pfeilen nach links bzw. rechts ermöglichen Ihnen den 

jeweils nächsten EKG-Streifen mit der nächst höheren bzw. niedrigeren Herzfrequenz oder 

RR-Intervall aufzurufen. Wenn Sie mit der automatischen Auswahl der EKG-Beispielstreifen 
für Minimum bzw. Maximum nicht einverstanden sind, können Sie einen anderen Streifen 

manuell auswählen. Bewegen Sie dazu den Cursor im Trend zur gewünschten Position oder 

verwenden Sie die Pfeil-Schaltflächen, um zum gewünschten EKG-Beispielstreifen zu 

navigieren. Klicken Sie dann die Schaltfläche mit dem Pinwandnadel-Symbol, um den 

Streifen als “Maximum“ bzw. “Minimum“ zu deklarieren. 

1 

2 

1 2 

3 

4 

5 
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Der Trend für die während der Aufzeichnung gemessene Herzfrequenz entspricht der für 

Langzeit-EKGs üblichen Darstellung. Wenn Sie den Mauszeiger über den  

HR-Trend bewegen, erscheint ein roter Cursor im Trend und darunter das  

hier gezeigte kleine Informationsfenster, das den Bereich der gemessenen 

Herzfrequenz an dieser Cursorposition angibt. 

 
Der RR-Intervall-Trend wird zweifarbig dargestellt, wie nachfolgend gezeigt: 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

Auch in dieser Trenddarstellung erscheint ein roter Cursor an der Position des Mauszeigers. 

Wenn Sie den Mauszeiger über den Trend bewegen, wandert auch hier der 

Cursor mit und darunter erscheint auch das kleine Informationsfenster, das 

nun jedoch den Bereich der gemessenen RR-Intervalle an der Cursor- 

position angibt. 

 
Die blauen Linien im RR-Intervall-Trend geben die jeweils gemessene RR-Intervalldauer an, 

wohingegen die “überlagerten“ grünen Linien die Differenz zwischen jeweils zwei aufein-

anderfolgenden RR-Intervallen angibt. Das heißt, je größer die RR-Intervall-Variation ist, 

umso länger sind auch die grünen Linien. 

 

 

Ein typischer Hinweis auf Vorhofflimmern oder Vorhofflattern ist ein 

irregulärer Rhythmus, also permanent schwankende R-R Abstände. Eine 

relativ dünne grüne Linie, die dem RR-Intervall-Trend überlagert ist, deutet 

auf eine “gesunde Herz-Frequenz-Variation“ hin. Wenn jedoch ein breiter 
Bereich des Trends, wie hier gezeigt, mit grünem Farbanteil sichtbar ist, 

kann dies ein Indiz für “Vorhofflimmern“ bzw. “Vorhofflattern“ sein. Eine 

extrem dünne Linie, einem Strich gleich, würde jedoch wiederum auf eine 

“zu geringe Variation“ hindeuten. 

 

2 
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In der unteren Hälfte der Trenddarstellung sehen Sie über die ganze Aufzeichnungsdauer, 

wann und wie oft die aktuell ausgewählte Arrhythmie registriert wurde. Dies ist sehr hilf-

reich bei der schnellen Einschätzung von eventuell vorliegendem Schlaf-Apnoe-Syndrom. 

 

Am oberen Rand des Fensters in der Bildschirmmitte sehen Sie eine Symbolleiste mit 

verschiedenen Schaltflächen, mit denen Sie die Darstellung der Beispielstreifen im Fenster 

beeinflussen können. Die Funktionen der einzelnen Schaltflächen werden nachfolgend im 

Detail beschrieben. 

 

Ihre aktuellen Einstellungen werden automatisch für jede Arrhythmie 
separat gespeichert. Wenn Sie die Ansicht “Ereignis“ beim nächsten 

Mal wieder öffnen, erscheint die Ansicht wieder mit den zuletzt 

vorgenommenen Bildschirmeinstellungen. 

 

 

Blättern Sie mit den beiden Pfeil-Schaltflächen durch die Beispiel-
streifen für den gewählten Arrhythmietyp. Mit den beiden äußeren 

Pfeil-Schalflächen gelangen Sie schnell zum ersten, bzw. letzten EKG-

Beispielstreifen. 

 

Wählen Sie von dieser DropDown Liste die gewünschte Sortier-
reihenfolge für den gewählten Arrhythmietyp:  “Herzfrequenz“, 

“Chronologisch“ oder “Dauer“ 

 

Diese DropDown Liste erlaubt Ihnen die Auswahl der Streifendarstel-
lung und hat auch Auswirkung auf die Darstellung des EKG-Streifens in 

der Detailansicht unten am Bildschirm. Sie können z.B. im mittleren 

Fenster die Ereignisstreifen anzeigen und im unteren Fenster den 

Vollausschrieb oder einen detaillierten Streifen (wie hier gezeigt) oder 

jede andere gewünschte Kombination. 

 

Mit dieser Funktion können Sie die Anzahl der dargestellten 
Beispielstreifen separat für jeden Arrhythmietyp auswählen. 

Die Auswahl in Spalten und Zeilen treffen Sie 

mit dem rechts gezeigten Auswahlfenster. 

 
Wählen Sie hiermit, wie viele und welche Kanäle in den EKG-Streifen 
im mittleren Fenster angezeigt werden. 

 

Einige Arrhythmietypen können über längere Zeit andauern. Diese drei 
Schaltflächen erlauben Ihnen die Streifenansicht für jeden Arrhythmietyp 

festzulegen auf den Anfang der Arrhythmie, den kritischsten Zeitraum 

(Point of Interrest) oder das Ende der Arrhythmie. 

 
Mit diesen Schiebereglern wählen Sie Papiergeschwindigkeit und 
Amplitude für die Streifendarstellung im mittleren Fenster. 

 
Mit diesen beiden Schaltflächen können  Sie bestimmen, ob ein EKG-
Streifen in den zu druckenden Bericht übernommen wird oder nicht. 

 
Klicken Sie diese Schaltfläche, um den aktuell gewählten Streifen zu 
löschen. 
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Wenn Sie innerhalb eines Streifens im mittleren Fenster mit der rechten Maustaste klicken, 

erscheint das rechts gezeigte Kontextmenü: 

Mit einem Mausklick auf “Alle auswählen“ können Sie alle Streifen 

für eine gemeinsame Aktion markieren, wie z.B. “Im Bericht drucken“. 

Die drei nächsten Optionen erlauben Ihnen auszuwählen, ob ein 

Streifen im Bericht gedruckt wird oder nicht. Mit “Auswahl umkehren“ 

markieren Sie einfach alle bisher nicht markierten Streifen und 

umgekehrt. 

Die Option “Bezeichnung bearbeiten“ erlaubt Ihnen einen zusätzlichen Kommentar zum 
Beispielstreifen einzugeben. Geben Sie einfach Ihren Kommentar in das sich öffnende 

Textfeld ein und klicken Sie dann die Schaltfläche OK. 

Die Option “Löschen“ erlaubt Ihnen alle markierten Streifen zu löschen. 
 

 

Verwenden Sie die Option Löschen mit bedacht, wenn Sie mehr als einen 

Streifen markiert haben. Wenn Sie aus Versehen einen Streifen gelöscht 

haben, muss die Analyse wiederholt werden, wobei alle bisher 
vorgenommenen Änderungen in den Schlagformen und bei den 

Arrhythmie-Streifen verloren gehen! 

Alternativ können Sie die Tasten Strg oder Umschalt auf der Tastatur gedrückt halten und 
die jeweiligen Streifen mit der Maus anklicken, um bestimmte Streifen oder auch eine 

ganze Serie von Streifen auszuwählen. Desweiteren können Sie zur Auswahl auch die 

Tasten Strg und Umschalt zusammen mit den Cursortasten auf der Tastatur verwenden. 

Wenn mehr als ein Streifen markiert wurden, können Sie die Leertaste auf der Tastatur 
drücken, um den “Druck-Status” der Streifen für den Bericht umzuschalten. Streifen, die für 

den Ausdruck im Bericht markiert wurden, sind dann nicht im Bericht enthalten und 

umgekehrt. 

Die Leiste am oberen Rand jedes Streifens zeigt die einzelnen RR-Intervalle. Die Dauer der 
gezeigten Arrhythmie ist in der Leiste grün hinterlegt. 

 

 

Die Darstellung im unteren Fenster kann entweder einen “Detail-Streifen” zeigen oder eine 

Seite mit “Vollausschrieb”. Beide Ansichten wurden weiter oben schon erläutert. 

 

Wenn die Darstellung auf “VA” (Vollausschrieb) eingestellt wurde, können Sie mit der 

Maus einen bestimmten Bereich markieren. Zeigen Sie mit der Maus auf den Anfang des 
Bereichs und ziehen Sie die Maus bei gedrückter rechter Maustaste bis zum Ende des zu 

markierenden Abschnitts. Der markierte Bereich wird mit einer blauen Schattierung 

hinterlegt und wenn Sie die Maustaste loslassen, erscheint ein Kontextmenü, wie hier 

gezeigt. 

Sie können diesen Bereich nun als anwender- 

definiertes Ereignis in den Bericht aufnehmen 

oder den so gewählten Abschnitt direkt zum 

Drucker senden. Zum direkten Drucken 

können Sie noch wählen, wie viel Information 

pro Seite gedruckt werden soll. 
Sie können mit den beiden letzten Optionen im Kontextmenü die markierten Schläge auch 

löschen oder umbenennen. 

 

Verwenden Sie diese Optionen mit bedacht. Wenn Sie aus Versehen 
markierte Schläge löschen oder umbenennen, muss die Analyse 

wiederholt werden, wobei alle bisher vorgenommenen Änderungen in 

den Schlagformen und bei den Arrhythmie-Streifen verloren gehen! 

5 
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Ansicht Vollausschrieb 

Die Ansicht “VA” zeigt die gesamten EKG-Daten als Vollausschrieb und erlaubt Ihnen seitenweise 

vorwärts bzw. rückwärts vom Anfang bis zum Ende der Aufzeichnung durch das aufgezeichnete 

EKG zu blättern, um die gesamte Aufzeichnung zu sichten. Auf der linken Seite der Bildschirm-

Darstellung sehen Sie einige Bedienelemente, mit deren Hilfe Sie die Darstellung Ihren Wünschen 

anpassen können. Die einzelnen Bedienelemente werden weiter unten erläutert. 
 

 
 

Der große EKG Darstellungsbereich erlaubt Ihnen große EKG-Abschnitte eines wählbaren 
Kanals zu begutachten. Der grün schattierte Kreis markiert die Position des Cursors im EKG-

Beispielstreifen unterhalb des Vollausschrieb-Fensters. 

 

 

Verwenden Sie diesen Regler, um die Papiergeschwindigkeit einzustellen. 

Sie können auch rechts oder links von der Marke klicken, um zur nächsten 

verfügbaren Einstellung zu gelangen. Verfügbare Einstellungen sind: 1.56; 
3.12; 6.25; 12.5 oder 25mm/s. 

 

So wie die Papiergeschwindigkeit können Sie mit diesem Regler die Signal-

amplitude einstellen. Verfügbare Einstellungen sind: 5; 10; 20; 40 oder 
80mm/mV. 

 

Mit diesem Bedienelement wählen Sie die Anzahl an EKG-Streifen (Zeilen), 

die dargestellt werden. Sie können eine Zahl zwischen 1 und 100 eingeben 

oder einfach zum Erhöhen/Verringern die Pfeilschaltflächen klicken. 

 Wählen Sie hier den Kanal aus, den Sie gerne begutachten möchten. 

 
Mit dieser Option können Sie im Vollausschrieb die, während der Analyse 
automatisch erkannten, Ereignisse hervorheben lassen. 

 

 

Mit diesen Bedienelementen können Sie zur nächsten oder vorherigen Seite 

im EKG blättern. Wenn Sie ganz schnell Zugriff auf den Beginn bzw. das Ende 

der Aufzeichnung haben möchten, klicken Sie die jeweilige Schaltfläche 
“Erste Seite” oder “Letzte Seite”. 

1 

2 

1 

2 

3 

4

3 



40 

 
 Am unteren Rand der Bildschirmdarstellung sehen Sie den EKG-Beispielstreifen. Dieses 

Fenster wurde bereits ab Seite 29 ausführlich beschrieben. 

 

So wie auch in der Bildschirmansicht “Ereignis” erläutert, können Sie mit der Maus einen EKG-

Abschnitt wählen, der dann ausgedruckt oder als anwenderdefiniertes Ereignis aufgenommen 

werden soll. 

 

Zeigen Sie mit dem Mauszeiger auf den Anfang des zu markierenden Abschnitts. Ziehen Sie nun 

die Maus bei gedrückter rechter Maustaste bis zum Ende des zu markierenden Abschnitts. Der 
Bereich wird mit einer grünen Schattierung hinterlegt. Nachdem Sie die rechte Maustaste 

losgelassen haben, wählen Sie aus dem Kontextmenü die gewünschte Option. 

 

Um den Abschnitt auszudrucken, wählen Sie vom Untermenü (wie hier gezeigt) das gewünschte 

Druckformat: 1 Minute bis 60 Minuten pro Din-A4 Seite. 

Um ein Ereignis zu generieren, wählen Sie vom Kontextmenü die Option “Anwenderdefiniertes 

Ereignis hinzufügen”, wodurch ein weiteres Dialogfeld erscheint: 

 

 

 
 Wählen Sie aus der DropDown Liste einen Arrhythmietyp aus: 

 

 

 Wenn Sie möchten, geben Sie noch einen zusätzlichen 

Kommentar in das Textfeld ein. Dieser wird dann am 

Bildschirm angezeigt und auch mit ausgedruckt. 

 

 Setzen Sie in diesem Kontrollkästchen ein Häkchen, um 

den Beispielstreifen des Ereignisses in den Bericht mit 

aufzunehmen. 
 

 

 

Klicken Sie abschließend die Schaltfläche “OK”, um Ihre Änderungen zu speichern. Wenn Sie das 

anwenderdefinierte Ereignis doch nicht aufnehmen möchten, klicken Sie die Schaltfläche 

“Abbrechen”. 
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Ansicht Grafiken – HRV, QT, QTc und ST 

Die Bildschirmansicht “Grafiken” ermöglicht Ihnen die Begutachtung der Analyseergebnisse von 

HRV-, QT- und ST-Analysen. Diese Grafiken zeigen die Ergebnisse der Analysen im Zeitbereich und 

im Frequenzbereich. 

 

Die Schaltflächen am linken oberen Bildrand erlauben Ihnen das Umschalten auf die 

anderen Analyseergebnisse von HRV-, QT- und ST-Analyse. Für die QT-Analyse gibt es zwei 

Bildschirmdarstellungen. Eine zeigt die reinen QT-Ergebnisse an, wohingegen die andere 

Grafik die frequenzkorrigierten Werte (QTc) ausgibt. 
 

 

Um QT-Analyseergebnisse zu erhalten, muss man VOR der Analyse und 

Bearbeitung der EKG-Daten, in den Einstellungen für die Einrichtung des 

Systems, die QT-Analyse aktivieren. Wird die Option nachträglich 

ausgewählt, muss eine Re-Analyse durchgeführt werden, wodurch alle 

von Ihnen bis dahin durchgeführten Korrekturen verloren gehen. 

 

In dieser Tabelle finden Sie die Werte der am häufigsten genutzten Parameter der HRV-

Analyse im Zeitbereich wie SDNN, SDANN, rmsSD usw. und im Frequenzbereich ULF, VLF 

und so fort. 
 

Das RR-Intervall Histogramm zeigt die Anzahl der Intervalle mit gleicher Intervalldauer. Auf 

der Abszisse können Sie die jeweilige Intervalldauer ablesen und an der Ordinate die 

Anzahl der Intervalle mit gleicher Dauer. Die Ausprägung der Grafik gibt Ihnen auf einen 

Blick Auskunft über die Variabilität der Herzfrequenz während des Überwachten Zeitraums. 

Je steiler und schmaler die Spitze in der Mitte der Grafik, umso geringer ist die Herz-

Frequenz-Variabilität – was dann noch weitere detaillierte Untersuchungen erfordert. 

 

Das 2D-Histogramm (auch bekannt als Lorenz-Plot) basiert auf den RR-Intervallen 
konsekutiver, als “Normal“ (N) annotierter Schläge, also keine vorausgehenden oder 

folgenden S- oder V-Schläge. Auf der Abszisse sind alle (n) RR-Intervalle aufgetragen und 

auf der Ordinate alle jeweils vorhergehenden (n-1) RR-Intervalle. Auch diese Grafik gibt 

Ihnen einen schnellen Überblick über die Variation der Herzfrequenz. Je geringer die 

Streuung um die Diagonale, umso geringer die ist die HRV. Einzelne Punkte außerhalb der 

gesättigten Wolke repräsentieren extrem kurze bzw. lange RR-Intervalle, wie z.B. SVTs oder 

Pausen. 
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Die Darstellung des Leistungsspektrums zeigt Ihnen das Ergebnis der Analyse im Frequenz-

bereich. Hier können Sie sehr gut die Reaktion des autonomen Nervensystems auf unter-

schiedliche Situationen – also z.B. Ruhe, Erregungszustände, sportliche Aktivitäten oder 

nächtliche Schlafperiode (hier besonders die Respiratorische Sinus-Arrhythmie) ablesen. 

 

 

 
 

Die Darstellung der QT-Analyse Ergebnisse verwendet die gleichen Grafiken, die auch bei der 

HRV-Analyse angezeigt werden. Über das QT-Intervall Histogramm können Sie schnell und 

einfach das kürzeste und das längste QT-Intervall feststellen. Im 2D-Histogramm sehen Sie sehr 

gut die Verteilung der QT-Intervalle und auch hier sehen Sie direkt welches QT-Intervall das 

kürzeste und welches das Längste ist.  

 
 

 
 

Die Darstellung der frequenzkorrigierten “QTc” Werte basiert ebenfalls auf den gleichen Grafiken. 
Auch hier sind die Werte des kürzesten und längsten Intervalls einfach ablesbar. 

5 
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Die Darstellung der ST-Analyseergebnisse bietet Ihnen einen Überblick über die 

Veränderungen im ST-Segment während der gesamten Aufzeichnungsdauer. 
 

 

Oben in der Darstellung sehen Sie den Herzfrequenz-Trend. Wenn Sie den Mauszeiger über 

den Bereich des HR-Trends bewegen, zeigt das Trendfenster eine horizontale und eine 

vertikale Cursorlinie, ähnlich einem Fadenkreuz, die sich entsprechend mit dem 

Mauszeiger bewegen. 

 

Links im HR-Trend Fenster sehen Sie unter- bzw. oberhalb der horizontalen Cursorlinie die 

Intervalldauer der aktuellen Fadenkreuz-Position. 

Links bzw. rechts neben der vertikalen Cursorlinie wird das aktuelle Datum und die Uhrzeit 

der Cursorposition innerhalb der Aufzeichnung angezeigt. 

Diese beiden Cursorlinien erlauben Ihnen schnell und einfach das durchschnittliche RR-

Intervall abzulesen bzw. festzustellen, bei welcher Uhrzeit eine Veränderung in der Herz-

frequenz auftrat und ob sich diese Veränderung auch im ST-Segment nachweisen lässt. 

 
Die drei Trends unterhalb des HR-Trends zeigen für jeden einzelnen Kanal die Ergebnisse 

der ST-Analyse. Auch hier erscheinen vertikale und horizontale Cursorlinien, sobald Sie den 

Mauszeiger über eine der Trendgrafiken bewegen. 

 

Mit dem horizontalen Cursor können Sie nun jedoch die einzelnen gemessenen ST-Werte 

oder die durchschnittlichen Werte ablesen. 

2 

1 

1

2
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Ansicht Tabellarische Zusammenfassung 

Die Ansicht Tabellarische Zusammenfassung zeigt eine stündliche Auflistung aller während der 

Analyse erkannten Arrhythmie-Ereignisse. Diese Tabelle ist hilfreich, um festzustellen, ob 

bestimmte Arrhythmien nur unter bestimmten Umständen (z.B. Pausen in der Nacht) aufgetreten 

sind. 

 

 

Wenn eine Aufzeichnung länger als 24 Stunden dauerte, wird die Tabelle über die Seiten-

grenze hinausgehen. Mit diesen beiden Pfeilschaltflächen können Sie vor und zurück 
blättern. Alternativ können Sie auch das Mausrad drehen, um die Tabelle nach oben bzw. 

unten zu verschieben. 

 

Mit diesen Schaltflächen können Sie die Darstellung einer längeren Tabelle beeinflussen. 

 Die linke Schaltfläche aktiviert das seitenweise Blättern (mit den Pfeilschalt-

flächen, wie unter “1“ beschrieben). Die mittlere Schaltfläche teilt die Tabelle 

in kleinere Segmente, von denen jeweils zwei nebeneinander angeordnet werden. Die 

rechte Schaltfläche aktiviert schließlich eine Schiebeleiste am rechten Bildrand, mit der die 

Tabelle nach oben bzw. unten verschoben werden kann. 

Mit den beiden Schaltflächen links und rechts von dem kleinen Schieber 
können Sie die Darstellung der Tabelle verkleinern oder vergrößern. 

Alternativ können Sie auch direkt den kleinen Schieber mit der Maus bewegen. 

 

 

1 

2 
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Ansicht Berichte 

Sie können Ihre Berichte mit Details zur Adresse Ihrer Klinik oder Ihrer Abteilung im Briefkopf 

automatisch versehen lassen. Lesen Sie bitte die Hinweise im Kapitel Einstellungen ab Seite 50 für 

detaillierte Informationen zur Anpassung. Wenn noch kein Bericht erstellt wurde, klicken Sie auf 

die Schaltfläche “Vorschau PDF-Bericht“ und innerhalb weniger Sekunden erstellt die Software 
einen umfassenden Bericht im PDF Format. Das Textfeld unterhalb des Berichtfensters erlaubt 

Ihnen, den Bericht mit Kommentaren oder einem Befund zu komplettieren.  

 

 
Diese Liste mit verfügbaren Berichtabschnitten erlaubt Ihnen, einzelne Abschnitte in Ihren 

Bericht aufzunehmen oder auszuschließen. Zum Einschließen eines Abschnitts setzen Sie 

mit einem Mausklick einfach ein Häkchen in das entsprechende Kontrollkästchen. Jeder 

ausgeschlossene Abschnitt kann jederzeit eingefügt werden und umgekehrt. 

 

Die Symbolleiste oberhalb des Berichtfensters erlaubt Ihnen den Bericht zu drucken, zu 

speichern oder die Darstellung am Bildschirm anzupassen. 

 

 
Klicken Sie diese Schaltfläche, um einen Bericht auszudrucken. 

 
Mit diesen beiden Schaltflächen können Sie ganz individuell die Ansicht 
vergrößern oder verkleinern, um mehr Details zu sehen. 

 
Mit dieser Schaltfläche passen Sie die Anzeige auf die Fenstergröße an (Vollbild-
Modus - 100%). 

 
Mit dieser Schaltfläche passen Sie die Anzeige auf die Fensterbreite an. 

 
Mit dieser Schaltfläche passen Sie die Anzeige auf die Fensterhöhe an. 

 
Mit dieser Schaltfläche zeigen Sie zwei Seiten des Berichts nebeneinander an. 

 

1

2
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Das Textfeld am unteren Bildrand erlaubt Ihnen Kommentare und Befunde einzugeben. 

Der eingegebene Text erscheint als “Befund” auf der ersten Seite des gedruckten Berichts, 

wenn Sie Ihre Eingaben gespeichert haben. Mit den Schaltflächen oberhalb des Textfeldes 

können Sie Ihre Eingaben verändern und speichern. Die Funktionen sind:  

 

 

Mit der Schaltfläche “Ausschneiden” können Sie Text ausschneiden, den Sie 
zuvor mit der Maus markiert haben, um diesen dann an anderer Stelle 

wieder einzufügen. 

 

Mit der Schaltfläche “Kopieren” können Sie Text in die Zwischenablage 
kopieren, den Sie zuvor mit der Maus markiert haben, um diesen dann an 

anderer Stelle erneut einzufügen. 

 
Mit der Schaltfläche “Einfügen” fügen Sie an der aktuellen Cursorposition 
den zuvor ausgeschnittenen oder kopierten Text ein. 

 
Mit der Schaltfläche “Rückgängig” können Sie die letzten Bedienschritte 
widerrufen. 

 
Mit der Schaltfläche “Wiederholen” können Sie den letzten Bedienschritt 
erneut durchführen. 

 

 

 
 

Die EKG-Beispielstreifen im Bericht werden auf einem Millimeterraster ausgegeben, 

welches exakt skaliert ist. Sie können also mit einem Standard-EKG-Lineal direkt auf dem 

Ausdruck Ihre gewünschten Messungen vornehmen! 

 

Alle in der Ansicht “Ereignis” zum Ausdruck gewählten EKG-Streifen sind im Bericht 

enthalten. Sie können mit der Schiebeleiste am rechten Bildrand durch alle EKG-Streifen 

navigieren und die Ergebnisse nochmals prüfen. 

 

3 

1 

1 
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7. Empfohlene Arbeitsschritte 

In den vorangegangenen Kapiteln wurde erklärt, wie die Analyse arbeitet und auf welche Weise 

Sie die Analyse an Ihre Bedürfnisse anpassen können. Sie haben einen Überblick über die 

vielfältigen Möglichkeiten erhalten, die Analyseergebnisse zu editieren und letztlich einen Bericht 

mit Ihrem persönlichen Befund zu erstellen. 

Der nachfolgend aufgezeigte “Workflow“ ist eine Empfehlung und soll Sie durch die tägliche 
Routine-Analyse und die Editierarbeit begleiten. Er soll aufzeigen, wie Sie einfach und rasch zu 

Ergebnissen kommen und einen gedruckten Bericht erhalten. 

• Wenn nicht schon geschehen, starten Sie die NH-301 Software-Applikation. 

• Übertragen  Sie die aufgezeichneten Daten von der FlashCard bzw. direkt über das USB-Kabel 

auf die Festplatte des Computers   ODER   öffnen Sie eine bereits vorhandene Aufzeichnung 

mit einem Doppelklick in der Patientenliste. 

• Wenn die Ansicht “Analyse“ erscheint, wählen Sie die für die Analyse gewünschten Kanäle. 

• Überprüfen Sie schnell noch die Signale zu Beginn und am Ende der Aufzeichnung auf 

Artefakte oder starkes Rauschen und setzen Sie ggfs. die Marker für Anfang und/oder Ende 

des Analyseabschnitts. 

• Nach erfolgter Analyse gelangen Sie in die Ansicht “Schlagformen“. Stellen Sie mit dem Regler 

rechts oben die Papiergeschwindigkeit in den Schlagform-Kästchen auf 100mm/s ein, um 

mehr Details der Schlagmorphologien zu sehen. 

• Öffnen Sie nun durch Rechtsklick im ersten Schlagform-Kästchen das Kontextmenü und 

wählen Sie dort die Option “Alle auswählen“. Öffnen Sie dann erneut das Kontextmenü mit 

einem Rechtsklick und wählen Sie die Option “Schläge überlagern“. 

• Sie sehen nun alle Schläge überlagert in den jeweiligen Schlagformen und können schnell 

unterscheiden, welche Schlagform als gesamtes behandelt werden kann und welche noch 

individuell bearbeitet werden muss. 

• Überprüfen Sie die Schlagformen, welche als Gesamtes behandelt werden können und 
korrigieren Sie die Bezeichnung, sofern erforderlich. Beginnen Sie immer mit “Q“, dann 

weiter mit “N“, “V“, “F“ und schließlich mit “S“. 

• Schlagformen, deren Nummer unten rechts in grün angegeben wird, erfordern in der Regel 

ein detailliertes Editieren, da sie viele verschiedene Morphologien enthalten. Sie können 

durch die jeweilige Schlagform gehen und einzelne Schläge editieren. 

Alternativ können Sie auf dem Schlagformkästchen mit der rechten Maustaste klicken und 

vom Kontextmenü die Option “Schlagform editieren“ auswählen. Mit den bekannten 

Windows®-Funktionen (Strg + Maus und Umschalt + Maus) können Sie nun Schläge aus-
wählen, die gelöscht oder umbenannt werden sollen. Denken Sie daran, die Schaltfläche 

“Anwenden“ zu klicken, wenn Sie die Korrektur der Schlagform beendet haben, um sicher-

zustellen, dass Ihre Änderungen wirksam werden. 

• Wenn Sie eine “S“ Schlagform editieren, sollten Sie die Option “Nach RR-Intervallen 

sortieren“ anwählen und das Häkchen im Kontrollkästchen “Einzelner Schlag“ löschen. Diese 

Einstellung erlaubt es Ihnen auf einfache Weise die Vorzeitigkeit von Schlägen zu beurteilen. 

• Wählen Sie die Ansicht “Ereignis” und überprüfen Sie schnell die Beispielstreifen für die 

verschiedenen Arrhythmietypen. Wenn Sie einen bestimmten Beispielstreifen im Bericht 
ausdrucken möchten, drücken Sie einfach die Leertaste, sofern der Streifen noch nicht 

markiert ist. 

• Gehen Sie nun zur Ansicht “LZ-EKG Bericht” und stellen Sie sicher, dass alle Berichtabschnitte, 

welche Sie in Ihrem Bericht haben möchten, markiert sind. Klicken Sie die Schaltfläche 

“Vorschau PDF-Bericht“ und warten Sie einige Sekunden, bis der abschließende Bericht im 

PDF-Format angezeigt wird. 

• Wenn Sie möchten, geben Sie Ihren persönlichen Befund im Textfeld unterhalb der Berichts-
ansicht ein und klicken Sie abschließend die Schaltfläche “PDF erstellen“. 

• Drucken Sie bei Bedarf den endgültigen Bericht aus. 
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8. Installation der Software 

Dieses Kapitel führt Sie durch die notwendigen Schritte zur Installation und Einrichtung der Norav 

Medical NH-301 Software. Außerdem finden Sie hier hilfreiche Tipps für die Reinigung der Geräte 

und für die Wartung von Software und Daten. 

 

 

Bevor Sie mit der Installation beginnen, lesen Sie bitte zuerst die folgenden 
Hinweise, um mögliche Datenverluste oder permanente Beschädigungen am 

Computer oder dessen Peripherie zu vermeiden. 

 
 

 

Minimalanforderungen an das zu verwendende Computer-System 

Die Hardware für das Norav Medical NH-301 Langzeit-EKG sollte die nachfolgend aufgeführten 

Minimalanforderungen erfüllen. Wenn Sie die Software auf einem System mit niedrigerer 

Spezifikation betreiben möchten, beachten Sie bitte, dass dies die einwandfreie Funktion der 
Software beeinträchtigen kann. Die Software könnte hierdurch stark verlangsamt und im 

schlimmsten Fall instabil werden. Die Software kann auf einem Notebook betrieben werden, 

sofern dies die Minimalanforderungen erfüllt. 

 

Minimale Hardware-Spezifikation: 

• Computer CPU: Dual Core 2.8 GHz oder besser 

• RAM Speicher: 2 GByte oder mehr 

• Freier Festplattenspeicher: 20 GByte 

• Betriebssystem: Windows®Vista, XP oder Windows®7 

• Grafik Auflösung: 1600 x 1200 oder höher 

• USB Anschlüsse: 1 für den Software-Schutzschlüssel 
 1 für die Datenübertragung von Norav Medical DL-900 

• Andere Laufwerke: DVD / DVD+RW Brenner für die Datenarchivierung 
 Compact Flash Card Reader für Norav Medical DL-800 HR 

• Netzwerk-Anbindung: TCP/IP kompatible Netzwerk-Hardware 

• Monitor Typ & Größe: TFT Monitor 19” empfohlen oder größer 
 

Zum Ausdruck der generierten Berichte empfehlen wir die Verwendung eines Windows® 
kompatiblen Farb-Tintenstrahldruckers oder besser noch, eines Farb-Laserdruckers. 
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Vorbereitungen zur Installation der Software 

Wenn Sie die Norav Medical NH-301 Software zum ersten Mal auf einem Computer installieren, 

auf dem zuvor noch nie eine Norav Software installiert war, können Sie die nachfolgenden 

Hinweise überspringen und bei “Die Installation der Software” weiterlesen. 

 

Wenn bereits eine Langzeit-EKG Software von Norav Medical auf der Festplatte des Computers 

installiert war, müssen Sie zuerst diese Installation entfernen, wie nachfolgend beschrieben. 

 

� Zuerst sollten Sie alle Patienten- und EKG-Daten archivieren, die auf dem Computer 

gespeichert wurden. Um alles zusammen zu archivieren, wählen Sie den gesamten 
Installationsordner: 

 C:\Program Files\NoravHolter oder C:\Program Files\Norav Medical\NH301 

 und kopieren diesen, sowie alle Unterordner auf eine DVD. 

� Wählen Sie nun die Funktion Software bzw. Programme und Funktionen aus der 

Windows® Systemsteuerung. 

� Wählen Sie die Norav Medical Langzeit-EKG Applikation in der Liste der installierten 

Programme. 

� Klicken Sie mit der rechten Maustaste auf diesem Eintrag und wählen Sie die Option 

Deinstallieren. 

� Aus Sicherheitsgründen sollten Sie den Computer nach der Deinstallation neu starten. 

 

 

 

Die Installation der Software 

Die Installation der Norav Medical NH-301 Software ist sehr einfach und geschieht fast 

automatisch ohne jegliche Interaktion. 

• Beenden Sie zuerst alle noch laufenden Applikationen, um eventuelle Störungen während 

des Installationsvorgangs zu vermeiden. 

• Legen Sie nun die Software CD in das CD/DVD Laufwerk des Computers ein. Der 

Installationsvorgang sollte nach kurzer Zeit automatisch beginnen. Wenn nicht, wurde die 

Funktion Autoplay für das CD/DVD Laufwerk deaktiviert. 

In diesem Fall öffnen Sie bitte den Windows Explorer und starten Sie das Programm 
“Setup.exe” auf der CD durch einen Doppelklick mit der Mouse. 

• Folgen Sie nun den Hinweisen am Bildschirm und wenn die Aufforderung erfolgt, starten 

Sie den Computer neu. 

 

 

 

Datenstruktur nach der Standard-Installation 

Der Standard-Installationspfad für die Software Applikation ist  

“C:\Program Files\Norav Medical”. 

 

Die Einstellungen für die Software, wie z.B. Ansicht, Einrichtung, Name des Arztes, etc. werden 

abgelegt unter “C:\ProgramData\NoravMedical\NH301”. 

 

“C\ProgramData\NoravMedical\NH301\Data” ist der Standard-Ordner für die eingelesenen 
Rohdaten und für die Analyseergebnisse. Alle EKG Rohdaten (*.res) und alle Analyseergebnisse 

(*.hl4) werden hier abgelegt. 
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Einrichten der Software nach der Installation 

Nachdem die Installation abgeschlossen wurde, können Sie die Einstellungen der Software auf 

Ihre Bedürfnisse adaptieren: 

Starten Sie die Norav Medical NH-301 Software durch Doppelklick mit der Maus auf dem 

entsprechenden Symbol auf Ihrem Desktop:  

 

 

Im darauf erscheinenden Fenster der Software wählen Sie die Option Einstellungen vom Menü 

Datei. 
 

 

Mit der Option “Einstellungen“ öffnen Sie ein weiteres 

Dialogfenster, wie unten gezeigt. 

Mit den Optionen auf der linken Seite wählen Sie die jeweiligen 

Einstellungen, welche Sie prüfen und/oder ändern möchten. 

 

 

 

 
Die erste Option “Allgemein” bestimmt den 

Inhalt des Briefkopfes Ihrer Berichte. 

Sie können in zwei Zeilen Namen, Abteilung 

oder Adresse Ihrer Klinik oder Praxis eingeben. 

Da die Bezeichnungen der einzelnen Textfelder 

nicht mit ausgedruckt werden, können Sie in 

den Textzeilen jeglichen Text verwenden, den 

Sie im Briefkopf des Berichts sehen möchten. 

Im mittleren Abschnitt können Sie den Namen 

des behandelnden oder auswertenden Arztes 
eingeben. Diesem Namen kann auch eine 

Signatur hinterlegt werden. Diese ist Kennwort geschützt, sodass nur der Signaturinhaber die 

Berichte mit seiner elektronischen Unterschrift versehen kann. 

Geben Sie zunächst den Namen des Arztes in das Textfeld “Behandelnder Arzt“ ein und klicken Sie 

zum Speichern die Schaltfläche “Anwenden“. Klicken Sie dann die Schaltfläche “Kennwort 

einrichten“, um den Kennwort-Dialog zu öffnen. 

 

Geben Sie bei “Neues Kennwort“ das gewünschte Kennwort ein 

und wiederholen Sie die Eingabe im Feld darunter. 

 
Zum Speichern des Kennworts klicken Sie die Schaltfläche “OK“. 

 

 

Um eine elektronische Signatur zu hinterlegen, klicken Sie die Schaltfläche “Einrichten“ neben 

dem Namen des Arztes. Ein weiterer Dialog zur Auswahl der Grafikdatei erscheint. 

 

Klicken Sie hier die Schaltfläche “Auswählen“ und wählen Sie die 

gewünschte Grafikdatei aus. Nach der Auswahl sehen Sie die 

gewählte Signatur im großen Fenster unten. 

Eine bereits vorhandene Signatur können Sie mit einem Klick auf 
der Schaltfläche “Unterschrift löschen“ wieder entfernen. 
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Wenn gewünscht, können Sie bei “Ausgeführt 

von“ noch den Namen der für die Durchfüh-

rung der Aufzeichnung verantwortlichen 

Person eingeben. 

 

Klicken Sie abschließend noch die Schaltfläche 

“Anwenden“, um Ihre Änderungen wirksam 

werden zu lassen. 

 
 

 

 

 

Die nächste Option “Algorithmus“ erlaubt 

Ihnen einige grundlegende Parameter für die 

Analyse einzustellen: 

Mit “HR Normbereich“ können Sie die mini-

male und maximale Herzfrequenz einstellen. 

Starke Abweichungen von diesem Bereich 
werden als Tachykardie oder Bradykardie 

gewertet. 

Mit “Pausendauer“ geben Sie die minimale 

Dauer vor, ab der eine Pause erkannt wird. 

Mit “ST-Vermessung“ können Sie auswählen, ob die ST-Vermessung entweder ‘Absolut‘ (nach 

ESC) oder ‘Relativ‘ (nach AHA) erfolgen soll. 

Mit “ST-Abweichung“ legen Sie die minimale Abweichung zur Erkennung von ST-Ereignissen fest. 

Aktivieren Sie das Kontrollkästchen bei “QT“, um automatisch mit der Analyse der EKG-Daten 

auch eine QT-Analyse zu erhalten. 

 

 

Bitte bedenken Sie, dass es sich bei der QT-Analyse um einen zusätzlichen 

mathematischen und zeitintensiven Prozess handelt. Die Gesamt-Analysedauer 

wird also um einige Sekunden verlängert. 

 

 

Mit “Schlagform Empfindlichkeit“ stellen Sie für 

jeden Schlagtyp die Empfindlichkeit der Schlag-

erkennung zwischen 1 und 10 ein, bzw. deakti-

vieren die Erkennung eines Schlagtyps. (Die 
Analyse wird beschleunigt, wenn Schlagtypen 

deaktiviert werden). 

Aktivieren Sie das Kontrollkästchen bei 

“Min/Max RR Berechnung“, wenn Sie in die 

Berechnung von mini-/maximaler Herzfrequenz 

auch ‘nicht normale‘ Schläge einbeziehen 

möchten (also alle Fusions- und Ventrikulär-

schläge). Als Standardeinstellung ist das Kontrollkästchen nicht aktiviert, d.h. alle ‘nicht 

normalen‘ Schläge sind von der Berechnung ausgeschlossen. 
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Die nächste Option “Ansicht“ erlaubt Ihnen das 

Einrichten einiger Parameter für den Ausdruck 

und die Bildschirmdarstellung: 

 

Im Abschnitt ‘Logo‘ können Sie eine Grafik mit 

einem Logo Ihrer Klinik oder Praxis oder irgend-

ein anderes Piktogramm in die Kopfzeile Ihrer 

Berichte einfügen. Klicken Sie die Schaltfläche 
“Suchen“, um die Grafikdatei auszuwählen. 

 

 

Im Abschnitt ‘Filter‘ können Sie verschiedene Filter für die Bildschirmdarstellung ein- oder 

ausschalten.  

Das “EMG Filter“ reduziert hochfrequente Störungen, wie z.B. Muskelpotentiale.  

Das “Nulllinien Filter“ reduziert niederfrequente Störungen, die auftreten können, wenn 

Patienten sehr heftige Bewegungen machen.  

Das “Netzfilter“ reduziert Störungen, die über das Lichtnetz eingestreut werden oder von 

Maschinen, welche elektrische Energie abgeben. Wenn Sie das Netzfilter aktivieren, müssen Sie 
auch die jeweilige Netzfrequenz auswählen (50Hz oder 60Hz). 

 

 

Bitte beachten Sie, dass ein Neustart der Software erforderlich ist, damit die 

Filtereinstellungen wirksam werden. Die Applikation zu schließen und wieder neu 

zu starten, genügt nicht! 

 

 

Im Abschnitt ‘Ansicht‘ wählen Sie für eine exakt skalierte Signaldarstellung die “Bildschirmgröße“ 

des verwendeten Monitors. Wählen Sie hierzu mit den beiden Pfeiltasten die Bildschirmdiagonale 
in Zoll. 

Um die Anzeige von nicht vorhandenen Arrhythmietypen in der Ansicht “Ereignis“ zu unter-

drücken, aktivieren Sie das Kontrollkästchen bei “Nicht vorhandene Arrhythmietypen 

ausblenden”. Anderenfalls werden solche Arrhythmietypen mit “0“ ausgegeben. 

 

 

Die Option “Speichern” erlaubt Ihnen die 

Auswahl von Speicherorten für Berichte und 

Analyseergebnisse, sowie PDF-Parameter 

einzustellen. 
Mit “Pfad zu Datendateien“ wählen Sie den 

Speicherort für die EKG-Daten. Klicken Sie 

einfach die Schaltfläche ‘Suchen‘, um den Pfad 

auszuwählen. 

Wenn Sie bei “Autospeichern“ das Kontroll-

kästchen aktivieren, werden alle Änderungen 

an den Analyseergebnissen, wie z.B. Editieren von Schlägen oder Arrhythmien automatisch beim 

Schließen der EKG-Aufzeichnung gespeichert. 

Mit “Dateiname erstellen aus“ können Sie bestimmen, ob die Daten unter dem vollen Namen des 

Patienten oder nur unter der jeweiligen Patientennummer gespeichert werden. 
Mit “Pfad zu EKG-Berichten“ wählen Sie den Speicherort für die Berichte im PDF Format. Klicken 

Sie einfach die Schaltfläche “Suchen“, um den Pfad auszuwählen. 
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Mit der Option “GDT“ können Sie verschiedene 

Parameter für den Datenaustausch und die Ein-

bindung der Norav Medical NH-301 Software 

einstellen. 

Diese Einstellungen sollten immer gemeinsam 

mit dem Netzwerkbetreuer bzw. im Beisein des 

EDV-Spezialisten durchgeführt werden. Erfah-

rungsgemäß ist die Einbindung in ein Klinik- 

oder Praxisnetz ein relativ einfacher Vorgang, 
der sich mühelos auch vom Anwender 

bewältigen lässt. 

 

 

 

Bitte beachten Sie, dass bei einer Einbindung in ein Klinik- oder Praxis Netzwerk 

und einer direkten Anbindung über GDT bzw. HL7 durch den Lieferanten und 

Betreuer der EDV-Systeme zusätzliche Kosten entstehen können. 

Norav Medical stellt die Einbindung generell kostenlos zur Verfügung! 

 

 
Die Option “Ereignis“ erlaubt Ihnen Anzahl und 

Größe der Beispiel EKG-Streifen im gedruckten 

Bericht vorzuwählen.  

Selbstverständlich können Sie später bei der 

Überprüfung der Analyseergebnisse diese 

Voreinstellung übergehen. 

Mit “Zum Drucken markieren:“ wählen Sie, ob 

die Beispielstreifen für den Bericht ‚manuell‘ 

gewählt werden oder ob die Software einige 

Beispiele ‚automatisch‘ markiert. 
Wenn Sie “Einige von jedem Typ” wählen, 

müssen Sie auch eine Anzahl für die EKG-Beispielstreifen wählen. Diese Anzahl an Beispielen wird 

dann von der Software automatisch ausgewählt. Sie können diese Vorauswahl später jederzeit 

noch verändern. 

Mit “Druckformat” wählen Sie, ob 12 Streifen auf einer Seite gedruckt werden (klein) oder nur 

drei Beispiele (groß). 

 

 

Wenn Sie aus irgendeiner Bildschirmansicht den Dialog “Einstellungen“ aufrufen 

und Änderungen an den Einstellungen vornehmen, hat dies keine Auswirkung auf 

die aktuell geladenen Daten! 
Um sicherzustellen, dass Ihre Änderungen auch für die aktuelle Aufzeichnung 

übernommen werden, müssen Sie zurück zu Analyse gehen und dort auf die 

Schaltfläche Erneut analysieren klicken. 
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9. Betrieb, Lagerung, Reinigung und Entsorgung 

 

Betriebsbedingungen, Lagerung und Transport 

Betriebstemperatur +5°C bis +35°C 

Lager- und Transporttemperatur -20°C bis +50°C 

Luftdruck für Betrieb 68kPa bis 106kPa (680mB bis 1060mB) 

Luftdruck für Lagerung und Transport 68kPa bis 106kPa (680mB bis 1060mB) 

Luftfeuchtigkeit für Betrieb 0% bis 75% RH, nicht kondensierend 

Luftfeuchtigkeit für Lagerung und Transport 10% bis 90% RH, nicht kondensierend 

 

 

 

Vermeiden Sie bei der Lagerung der Geräte, dass sie extremen Temperaturen, 

Luftfeuchte, Staub oder Vibrationen ausgesetzt werden. Setzen Sie die CD oder den 

Software-Schutzschlüssel keiner direkten Sonnenstrahlung oder anderen UVA/UVB 
Strahlen aus. 

 

 

 

Reinigung und Entsorgung von CDs und/oder Software-Schutzschlüssel 

Reinigung von CDs oder Software-Schutzschlüssel 

CDs sollten mit Hilfe eines CD Reinigungssatzes gereinigt und gepflegt werden. Die Reinigung 

kann aber auch mit einem sauberen Baumwolltuch erfolgen. 

Reinigen Sie bitte niemals eine CD oder den Software-Schutzschlüssel mit Lösungsmitteln oder 

Reinigungsmitteln. 

 

 

 
Entsorgung von CDs oder Software-Schutzschlüssel 

a. Entsorgen Sie den Software-Schutzschlüssel gemäß den gesetzlichen und örtlichen 

Vorschriften für Abfallbeseitigung. 

b. Bevor Sie CDs entsorgen, sollten Sie sich versichern, dass keine vertraulichen Daten auf der 
CD gespeichert sind 

c. Generell wird empfohlen, die CD in einem Häcksler unbrauchbar zu machen und dann das 

Plastikmaterial gemäß den gesetzlichen und örtlichen Vorschriften für Abfallbeseitigung zu 

entsorgen 
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10. Notizen 

 

 

 


