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1. Allgemeine Sicherheitshinweise

Die Nichtachtung der nachfolgenden Sicherheitshinweise, sowie der Anweisungen zum
richtigen Gebrauch der Gerdte und Systeme kann zu fehlerhaften Analyseergebnissen
fihren. Der Hersteller haftet nicht fir Schaden, die durch unsachgemaRe Anwendung
Achtung  entstehen.

e Die Gebrauchsanweisung ist Teil der Norav Langzeit-EKG Analyse NH-301 und sollte
daher immer in unmittelbarer Nahe des Auswertesystems aufbewahrt werden.

e Die Norav Langzeit-EKG Analyse NH-301 wurde fiir 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 fiir den Einsatz in der Intensivpflege konzipiert. Einrichtungen, welche die
Norav Langzeit-EKG Analyse verwenden, sollten sicherstellen, dass sie nur zur
Uberwachung von geeigneten Patienten und nur von geschultem Personal eingesetzt
wird.

e 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 kdénnen Fehler nicht ganzlich ausgeschlossen werden. Vor der Verordnung
therapeutischer MaBnahmen aufgrund der Ergebnisse dieser Software, sollten die
Ergebnisse von einem Experten unter Verwendung anderer diagnostischer Mittel
Uberprift und bestatigt werden.

¢ Nicht validierte Software-Applikationen von Dritten kénnen 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 Moglichkeit von Konflikten
verhindern, indem der Hersteller oder ein entsprechender Experte konsultiert wird.

e Die Sicherheit des Patienten, Erhaltung der Funktionsfahigkeit und optimale
Immunitdt gegenliber Storeinflissen kann nur sichergestellt werden, wenn beim
Gebrauch das von Norav Medical empfohlene Zubehdr und Verbrauchsmaterial
verwendet wird.

* Der Anwender muss sich vor jeder Anwendung der Gerdte von deren Funktions-
fahigkeit und ordnungsgemaflem Zustand liberzeugen.

e Magnetische und elektrische Felder kénnen die Funktion der Geradte beeinflussen.
Stellen Sie sicher, dass alle Fremdgeradte, welche in der Ndhe der Norav Medical
Gerdte betrieben werden, den Richtlinien der EMV (Richtlinie zur Elektro-
Magnetischen Vertraglichkeit) entsprechen. RoOntgengerdte, Tomographen, etc.
kénnen Interferenzen mit anderen Geraten verursachen, was aufgrund der fiir diese
Gerate genehmigten, hoheren Emission von elektromagnetischen Stérfeldern
unvermeidbar ist.




Haftungsausschluss

Dieses System ist als Entscheidungshilfe konzipiert fiir Personen, die eine entsprechende
medizinische Ausbildung haben. Es sollte nicht allein als einzige Basis flir 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 unsachgemaRe
Nutzung der Software angesehen.

WICHTIGE MITTEILUNG:

Wie bei allen Langzeit-EKG Systemen, kénnen Rauschen und Artefakte zu falsch-positiven
Ereignissen fiihren. Daher MUSSEN die Daten von qualifiziertem Assistenzpersonal oder einem
Arzt begutachtet und ggfs. korrigiert werden. Norav Medical und ihre Mitarbeiter kénnen nicht
verantwortlich gemacht werden fiir Patientendaten, die von einer nicht-qualifizierten Person
editiert wurden.

Norav Medical Garantiebestimmungen

Norav Medical gewahrt eine umfassende Garantie fiir 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 einschlieflich, jedoch nicht
begrenzt, auf Elektroden, Verbindungskabel, Patientenkabel und Batterien. Diese Garantie gilt
nicht fir Produkte, bei denen Norav Medical Modifizierungen oder mutwillige Beschadigung
durch den Anwender festgestellt hat.

AuBer den oben beschriebenen Garantien Gbernimmt Norav Medical keine Haftung, auch nicht
stillschweigend, fiir Marktgangigkeit oder Gebrauchsfahigkeit der Produkte.

Die ausdriicklich genannten Garantien gelten fiir alle Verpflichtungen und Haftungen durch Norav
Medical flir Beschadigungen, 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 fiir
immer ausgeschlossen. Alle Reparaturen am Produkt, welche nicht durch die Garantieleistung
abgedeckt sind, werden dem Kunden berechnet.

Im Falle einer Stérung 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. Einflihrung

Informationen zur Gebrauchsanweisung

Diese Gebrauchsanweisung erklart im Detail wie die Norav Analyse-Software NH-301 arbeitet und
fihrt Sie durch die verschiedenen, besonderen Funktionen der Software und deren jeweilige
Bedienfunktionen.

Wichtige Hinweise, Warnungen oder VorsichtsmaBnahmen in dieser Gebrauchsanweisung
werden durch die folgenden Symbole hervorgehoben. Bitte schenken Sie diesen Hinweisen
besondere Beachtung.

,ﬂ" Hinweise geben situationsabhangige Informationen, wie Sie die Norav Medical
NH-301 Software optimal nutzen oder sie markieren einen wichtigen
Arbeitsschritt oder eine Prozedur, die besondere Aufmerksamkeit erfordert.

N « .
Hinweis

Vorsichtsmaliregeln erlautern Prozeduren, welche erforderlich sind, um
Geratschaften gegen Beschadigung oder den Verlust von Daten zu schitzen.
Bitte beachten Sie alle VorsichtsmaRregeln, die in dieser Gebrauchsanweisung
Achtung hervorgehoben werden.

Warnungen weisen auf Gefahren fiir eventuelle Beschadigung von Geraten oder
Verletzungen von Personen hin.
Warnung

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 fiir den Einsatz der Norav Medical NH-301 Langzeit-EKG Analyse

Das Norav Medical NH-301 Langzeit-EKG Analysesystem ist bestimmt fiir Patienten, die eine
ambulante Langzeitiiberwachung von 1 bis 168 Stunden bendtigen. Eine solche Langzeit-
Uberwachung wird hauptsichlich eingesetzt fiir:
» Uberpriifung von Symptomen, welche auf Arrhythmien oder Myokard-Ischdmien
hindeuten.
e Uberpriifung von Auswirkungen auf das EKG durch therapeutische Interventionen bei
einzelnen Patienten oder Patientengruppen.
e Uberpriifung von Veranderungen im ST-Segment bei Patienten.
e Uberpriifung der Reaktion des Patienten auf die Wiederaufnahme der beruflichen
Beschaftigung oder auf Freizeitaktivitaten, z.B. nach Ml oder herz-chirurgischen Eingriffen
¢ Klinische und epidemiologische Studien.

Die Norav Medical NH-301 Langzeit-EKG Analyse-Software verfligt Gber eine integrierte Herz-
frequenz Variabilitats-Analyse (HRV). Die HRV-Analyse wurde validiert und vermisst Variabilitaten
der Herzfrequenz-mit einer Toleranz von maximal 4ms. Die klinische Aussagekraft von
Messungen der Herzfrequenz-Variabilitat sollte von einem Arzt bewertet werden.

Gebrauchsanweisung Norav NH-301 7



Untersuchung von Patienten mit Herzschrittmacher

Die Norav Medical NH-301 Langzeit-EKG Analysesysteme arbeiten mit kompatiblen Recordern,
die Schrittmacher-Aktivitdten aufzeichnen und analysieren — siehe hierzu auch Unterstiitzte
Langzeit-EKG Recorder weiter unten auf dieser Seite.

Kontraindikationen und Beeintrachtigungen

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-
nungslangen 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 fiir Durchsicht, Editieren
oder Re-Analyse zur Verfligung. Es bietet eine umfassende Arrhythmie-Erkennung, basierend auf
den Daten der hochwertigen Schlaganalyse. AuRerdem bietet es zusatzlich noch ST-Analysen und
QT-Analysen. Die folgenden Standard-Arrhythmietypen werden erkannt:

Arrhythmie-Typ

Pause

Bradykardie

Tachykardie

Ventrikuldre Extrasystolen (VES)

Ventrikuldare Couplets

Ventrikuladre Triplets (oder Salven)

Ventrikulare Tachykardien
Bigemini

Trigemini

Supra-Ventrikuldre Extrasystolen SVES

Supra-Ventrikuldre Couplets

Supra-Ventrikuldre Salven
ST-Hebungen
ST-Senkungen

Maximales RR-Intervall

Minimales RR-Intervall

Maximale Herzfrequenz

Minimale Herzfrequenz
Vorhof-Flimmern (AF)
Schrittmacherimpulse

Unterstiitzte 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




3. Patientendaten verwalten

T'”" 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 Gberprift wurden. Beachten Sie hierzu die Hinweise im

Hinwais Kapitel Installation und Wartung ab Seite 50.

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

verwaltung:

W Dt ko § Pelmar Framuted f B 100 1 Morav Medical NHID1 =7 ] x]

Paberieniisde | s - Anayse | Scragfirss | Eragres | G | Tebaikarere Deammsndaieusy | |L2-E00 S

— o NORAV

AulTECTIger g |

1 Die obere Symbolleiste erlaubt lhnen den Zugriff auf die EKG-Daten einer Aufzeichnung,
J 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 zundchst nur das erste Register “Patientenliste” von
Bedeutung.

) In diesem Bereich werden alle auf der Festplatte lhres Computers oder ggfs. im Netzwerk
\) gespeicherten Patienten- und EKG-Daten aufgelistet.

Sie kdnnen die Patientenliste nach lhren Wiinschen sortieren. Um z.B. alle Patienten in der
\3) 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 kdnnen Sie die drei Textfelder “ID“, “Nachname” und “Vorname* dazu
verwenden, um nach einem bestimmten Patienten zu suchen. Die Suchfunktion arbeitet
sofort ohne zusatzlichen 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 prifen Sie
zuerst, ob nicht unabsichtlich ein Buchstabe in einem der Textfelder eingegeben wurde.
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Die Schaltflachen der Symbolleiste oberhalb der Patientenliste haben folgende Funktionen:

=l .
j» Recorder vorbereiten
—

- )
o Aufzeichnung laden

ﬁ Laden

ﬂ Ausgewahlite idschen

|_,_L| Bericht anzeigen

4 Bericht per Mail versenden

vt

[

Klicken Sie diese Schaltflaiche, um einen Langzeit-EKG Recorder fiir
eine neue Aufzeichnung einzurichten.

Klicken Sie diese Schaltfliche, um die aufgezeichneten EKG-Daten
vom Recorder bzw. der Speicherkarte einzulesen.

Klicken Sie diese Schaltflache, um eine existierende Aufzeichnung zu
offnen. Alternativ kdnnen Sie auch auf der Zeile mit dem Patienten-
Eintrag doppelklicken.

Klicken Sie diese Schaltfliche, um eine existierende Aufzeichnung
aus der Liste zu lI6schen.

Klicken Sie diese Schaltflaiche, um den Bericht einer existierenden
Aufzeichnung mit dem PDF-Reader zu 6ffnen.

Klicken Sie diese Schaltflaiche, um den Bericht einer existierenden
Aufzeichnung direkt ber das auf lhrem Computer eingerichtete
Mail-Programm an eine Mailadresse zu versenden.

Mit einem Doppelklick auf dieser Symbol-Schaltflache in der
Patientenliste 6ffnen 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 geldscht oder aus dem
Ordner fur PDF-Bericht-Dateien an einen anderen Ort verschoben
wurde.

Die einzelnen Funktionen werden auch im Verlauf dieser Gebrauchsanweisung noch im Zusam-
menhang mit anderen Erlauterungen detailliert beschrieben.
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4. Vorbereitungen fiir eine Langzeit-EKG Aufzeichnung

Vorbereitung des Patienten

Die Qualitdt einer Langzeit-EKG Ableitung ist abhangig von der Qualitat der
verwendeten Elektroden, ABER AUCH von der Hautvorbereitung. Priifen Sie immer,

mm  ob das Verfallsdatum der Elektroden nicht schon abgelaufen ist. Das leitende Gel in
IJ__J." der Elektrode ist sonst mit Sicherheit bereits ausgetrocknet.
Eine ungenlgende Hautvorbereitung, schlechte Elektroden und falsche
HHR Elektrodenpositionen kdnnen zu Artefakten fiihren was fiir die auswertende Person
sehr viel Extraaufwand bedeutet!
Hautvorbereitung

Nachfolgend einige grundlegende Tipps, welche helfen sollen, die bestmogliche Elektroden-
applikation sicherzustellen und somit gute Aufzeichnungsergebnisse zu erhalten:

1.

Wahlen Sie die empfohlenen Elektrodenpositionen des gewiinschten Applikationsschemas

anhand der Abbildungen auf den nachsten Seiten.

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

aus hygienischen Griinden stets Einwegrasierer.

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

von Norav Medical und reinigen Sie die Hautregionen an den
Elektrodenpositionen.

Verwenden Sie ein weiches, trockenes Tuch, um die

Reinigungsriickstéande zu entfernen.

Gebrauchsanweisung Norav NH-301 11



WARNUNG

Verwenden Sie keine Elektrodensprays, wie sie im Belastungs-EKG zur
Reinigung der Elektroden verwendet werden, wie z.B. Kodan. Diese Sprays sind
nicht fiir Klebeelektroden geeignet.

Verwenden Sie niemals Alkohol oder Reinigungsbenzin zur Reinigung der
Hautoberflache. Dies wiirde sofort den natiirlichen Riickfettungsmechanismus
aktivieren und somit zu sehr hohen Ubergangsimpedanzen fiihren.

Elektroden-Applikation

1. Verwenden Sie nur qualitativ hochwertige Elektroden mit einer
Gelfillung, welche fir Langzeit-Ableitungen hergestellt werden.
Norav Medical fiihrt solche Elektroden im Zubehdrsortiment.

2. Verbinden Sie zuerst die Elektrodenkabel des Recorders mit den Druckknopfanschliissen der
Elektroden. Wenn Sie die Elektrode zuerst aufkleben und dann erst das Elektrodenkabel auf
den Druckknopfanschluss driicken, wird das Gel der Elektrode nach allen Seiten
herausgedriickt, was widerum zu sehr schlechten Elektrodenimpedanzen fiihrt.

3. Befestigen Sie die Kabel nahe der Elektrode immer mit einer —,,
Zugentlastungsschlaufe (siehe Zeichnung), um sicherzustellen, o 4
dass Kdrperbewegungen keine unnotigen Artefakte hervorrufen. \\.&.L...‘

Hinweis

Fir die Norav Medical Langzeit-EKG Recorder stehen Eingangskabel mit 5
Ableitungen und 7 Ableitungen zur Verfligung. Die Norav Medical NH-301 Langzeit-
EKG Software erkennt automatisch die Anzahl aufgezeichneter Kandle. Wird eine
Zweikanal-Aufzeichnung mit einem speziellen Eingangskabel mit 5 Ableitungen
angefertigt und analysiert, unterdriickt die Software automatisch die Anzeige des
dritten Kanals. Wenn ein Eingangskabel mit 7 Ableitungen zur Aufzeichnung
verwendet wurde, basiert die Schlaganalyse auf allen drei Kanélen.

Auf den folgenden Seiten finden Sie Abbildungen und Beschreibungen von Applikationsempfehlungen fiir
beide Hauptkabel-Versionen. Fiir 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 fiir 3 Kandle iiber 7 Ableitungen

m Farbe Platzierung

K1 - Wei3 Rechter Rand des manubrium sterni.

K1+ Rot Links anteriore Axillarlinie auf dem 7. Rippenbogen

K2 - Schwarz Linker Rand des manubrium sterni.

K2 + Braun Etwa 2.5cm links vom Schwertfortsatz.

K3 - Blau Rechte mittlere Klavikularlinie auf dem 7. Rippenbogen.
K3 + Orange Linke mittlere Klavikularlinie auf dem 8. Rippenbogen.
Erde Griin Unterer rechter Rippenbogen.

Gebrauchsanweisung Norav NH-301



Empfohlene Elektroden-Applikation fiir 3 Kandle iber 5 Ableitungen

m Farbe Platzierung
Rot

K1 - Mitte des Manubrium Sterni.
K1+ Braun Etwa 2.5cm links vom Schwertfortsatz.
K2 - Rot Mitte des Manubrium Sterni.

K2 + Schwarz Links anteriore Axillarlinie auf dem 7. Rippenbogen.

K3 - Weil3 Rechts anteriore Axillarlinie auf dem 7. Rippenbogen.

K3 + Schwarz Links anteriore Axillarlinie auf dem 7. Rippenbogen.

Erde Griin Unterer rechter Rippenbogen.
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Empfohlene Elektroden-Applikation fiir 3 Kandle (iber 5 Ableitungen

m Farbe Platzierung
Rot

K1 - Linkes Schliisselbein, nahe dem manubrium sterni.

K1 + Braun Etwa 2.5cm links vom Schwertfortsatz.

K2 - Rot Linkes Schliisselbein, nahe dem manubrium sterni.

K2 + Schwarz Rechte mittlere Klavikularlinie auf dem 7. Rippenbogen.
K3 - WeiR3 Links anteriore Axillarlinie auf dem 7. Rippenbogen.

K3 + Schwarz Rechte mittlere Klavikularlinie auf dem 7. Rippenbogen.
Erde Griin Unterer rechter Rippenbogen.

Gebrauchsanweisung Norav NH-301
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Vorbereitung des Recorders

mm
.". B Dies ist eine kurze generelle Beschreibung, wie Sie einen Recorder fiir eine
] Langzeit-EKG Aufzeichnung vorbereiten. Fir mehr Details zum Einrichten und zum
Betrieb des Recorders lesen Sie bitte die jeweilige Gebrauchsanweisung.
Hinweis

1. Der Langzeit-EKG Recorder sollte in regelméaRigen Abstdnden inspiziert und auf Anzeichen
von Beschadigung liberprift werden (speziell die Ableitkabel!), um Probleme wahrend 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 (iber
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 Schaltflache “Recorder vorbereiten” in der Symbolleiste oberhalb der Patientenliste.
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Darauf 6ffnet sich der Dialog zur Eingabe der wichtigsten Patientendaten fiir eine Aufzeichnung:

Geben Sie eine giltige, noch nicht vorhandene ID
fiir den Patienten ein.

Geben Sie nun in die beiden Textfelder den Nach-
und Vornamen des Patienten ein.

10

Machnaims
Wahlen Sie das entsprechende Geschlecht.

Varnaimal

Gaschkcm; & masdich WlEE T usaatier Geben Sie das Geburtsdatum des Patienten im
i s 01011071 - Format TT.MM.JJJJ in das Feld ein. Alternativ
kénnen Sie auch auf die Schaltflache mit dem

_ Daton somien.., Pimeianiin.d Kalendersymbol klicken, um das Geburtsdatum

aus der Kalenderansicht auszuwahlen.

5. Klicken Sie abschlieBend die Schaltflache “Daten senden...”, um die Daten zum Recorder zu
Ubertragen 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 Kabelflhrung.

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

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

Machen Sie den Patienten darauf aufmerksam, dass der Recorder NICHT mit
Flissigkeiten in Beriihrung kommen darf!
Solange die Aufzeichnung lauft, darf der Patient NICHT duschen!
' Fiir 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
A:htung 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 wirden.
Um Veranderungen in den EKG-Kurven wahrend der Aufzeichnung zuordnen zu
mm konnen und eventuell mit bestimmten Situationen zu verbinden, die der Patient
. — wahrend der Aufzeichnung erlebt hat, kann es sehr hilfreich sein, dem Patienten
ein “Patiententagebuch” zu lGbergeben.
In diesen Tageblichern, welche auch von einigen Krankenkassen angeboten
Hinweis werden, kann der Patient eintragen, wann welches Ereignis eintrat und was
gerade zu dem Zeitpunkt gemacht wurde.
Wenn Sie dem Patienten ein Patiententagebuch lGbergeben, 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 Sychronitat von Daten und
A:htung Ereignis gewahrleistet werden.

Gebrauchsanweisung Norav NH-301 17



5. Einlesen und Analyse einer Langzeit-EKG Aufzeichnung

Allgemeine Hinweise

Bevor eine Langzeit-EKG Aufzeichnung analysiert werden kann, miissen die Daten von der
FlashCard oder direkt vom Recorder (wenn zutreffend) eingelesen werden.

Nachdem die Daten von der FlashCard auf die Festplatte des Computers lbertragen sind, kann
die FlashCard wieder fiir die ndchste 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 schlieRlich einen Bericht mit
Ihrem Befund.

Der Analysevorgang teilt sich in zwei Hauptteile, die Schlaganalyse und die Arrhythmieanalyse.
Die Schlaganalyse erkennt Herzschlage und klassifiziert diese entsprechend des festgestellten
Ursprungs (N, S, V, F, P). Danach bildet die Schlaganalyse Schlagformen (Morphologiegruppen)
flir jeden Schlagtyp (sofern die Erkennung fir eine Schlagform nicht deaktiviert wurde).

tjl,'.‘]" Wenn der Analysealgorithmus nicht eindeutig zuordnen kann welches der Ursprung
eines Schlages war, wird dies als “fraglich” klassifiziert (Q).

Hinweis

Die Arrhythmieanalyse folgt automatisch nach der Schlaganalyse und fiihrt verschiedene
Berechnungen durch. Die Analyse erkennt und zeigt die Ereignisse der folgenden Arrhythmien an:

Arrhythmie-Typ Arrhythmie-Typ

e Pausen e Supraventrikulare Extrasystolen (SVES)
* Bradykardien e Supraventrikuldre Couplets

e Tachykardien e Paroxysmale SV Tachykardien (PSVT)

e Ventrikuldre Extrasystolen (VES) e Schrittmacher-Schlage

e Couplets (ventrikulare) e ST Ereignisse

e Triplets (ventrikulare) e Maximale und Minimale Herzfrequenz
e Ventrikulare Tachykardien ¢ Maximale und Minimale RR-Intervalle
e Bigemini (ventrikulare) e Patienten-Ereignisse

e Trigemini (ventrikulare) ¢ Anwenderdefinierte Ereignisse

e Vorhofflimmern

Sobald der Anwender Anderungen an der Schlaganalyse vornimmt (Schlagtypen editieren,
I6schen oder neue Schlage hinzufligen), wird die Arrhythmieanalyse automatisch erneut
durchgefiihrt und die Ereignisse entsprechend der Anderungen neu berechnet.

Die Schlaganalyse wird jedoch nur einmal durchgefiihrt. Bei einer Re-Analyse gehen deshalb
samtliche bis dahin durchgefiihrten Veranderungen wieder verloren.
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Die erste Ansicht nach dem Start der Norav Medical NH-301 Analyse Software zeigt die

Patientenliste, um die gewiinschte EKG-Aufzeichnung auszuwahlen bzw. neue EKG-Daten
einzulesen.
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Einlesen der EKG-Daten

Wenn ein Patient nach der Aufzeichnung zuriickkehrt 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 Eingangen” weiter arbeitet und nur Artefakte aufzeichnet!

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

J DL-800 HR: Entnehmen Sie die FlashCard Speicherkarte und legen Sie
diese in das
Kartenlesegerat lhres Computers ein.
. DL-900: Verbinden Sie den Recorder mit Ihrem Computer Gber das mit
dem Gerat

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 6ffnen oder eine neue
Aufzeichnung von einer FlashCard Speicherkarte oder Giber USB einzulesen.

Klicken Sie die Schaltflache “Aufzeichnung laden”, um die Daten von

£y )
ot 2 skhoung fden der FlashCard Speicherkarte oder (iber USB vom Recorder einzulesen.

Zum Offnen einer existierenden Aufzeichnung, wihlen Sie diese aus
Ii; Laden der Patientenliste aus und klicken die Schaltflache “Laden”. Alternativ
kénnen Sie auch auf dem Eintrag in der Patientenliste doppelklicken.

Sobald die Datenibertragung abgeschlossen ist bzw. die Daten einer bereits gespeicherten
Aufzeichnung geladen sind, erscheint ein Eingabefenster fir Patientendaten. Dieses Fenster
erlaubt Ihnen das Eingeben bzw. Andern der Patientendaten.

Gebrauchsanweisung Norav NH-301 19
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Geben Sie hier alle relevanten Patientendaten ein.

Wenn Sie mdchten, verwenden Sie die Listen, um Informationen zur Medikation und/oder
Indikation einzugeben. Wahlen Sie einfach den entsprechenden Texteintrag in der Liste
rechts neben dem grofRen Textfeld. Zum Einfligen des gewahlten Textes klicken Sie auf der
Pfeilschaltfliche <.

Um neue Eintrdge fir Medikation oder Indikation an die jeweilige Liste anzufligen oder um
Eintrage zu l6schen, klicken Sie die Schaltflache == ===t =

Danach o6ffnet sich ein neues Dialogfenster ”Medlkatlon Edltor” bzw. “Indikation Editor"
siehe auch Abbildung unten.

Klicken Sie abschlieBend die Schaltfliche “Weiter”, um zur EKG-Ubersicht und zur Analyse
zu gelangen.

Klicken Sie die Schaltflache “Patientenliste”, um zur Liste der Patienten zurtickzukehren
und eine andere Aufzeichnung auszuwdhlen.

Eafemer T |
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EKG-Daten analysieren
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Verwenden Sie diese Schaltflichen, um Papiergeschwindigkeit und/oder Amplitude der
Kurvendarstellung zu dndern. AuRerdem kénnen Sie hier wahlen, welcher EKG-Kanal
dargestellt wird und wie viele Zeilen oder Streifen pro Seite gezeichnet werden.

Wenn Sie sich einen raschen Uberblick (iber die Aufzeichnung verschaffen méchten, nutzen
Sie diese Schaltflachen, um vorwarts oder riickwarts zu blattern 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 Eingdngen” Rauschen aufgezeichnet.
Das Ergebnis sind stark verrauschte Signale, die einen nicht unerheblichen Mehraufwand
an Editierarbeit verursachen wiirden. Um diese verrauschten Signalabschnitte von der
Analyse auszuschlieRen, klicken Sie die rechte Maustaste an der Stelle, an der die Analyse
beginnen soll. Wahlen Sie vom Kontextmeni die Option “Als Analyse-Start markieren®.
Dann navigieren Sie, wenn erforderlich, zum Ende des zu analysierenden Abschnitts,
klicken dort erneut die rechte Maustaste und wahlen die Option “Als Analyse-Ende
markieren” vom Kontextmen.

Alternativ konnen Sie auch die Schaltflache 2] oder £l klicken und dann den Anfang bzw.
das Ende des Analyseabschnitts markieren. Nach Klicken einer der Schaltflachen dndert
sich der Mauszeiger entsprechend. Bewegen Sie den Mauszeiger nun zu der gewlinschten
Position und klicken Sie mit der linken Maustaste.

Um eine Markierung fiir Start oder Ende des Analyseabschnitts zu I6schen, klicken Sie die
jeweilige Schaltflache 4 oder M .

Wahlen Sie mit dieser DropDown Liste die Kandle, welche Sie in die Analyse einschlieRen
mochten.

Klicken Sie nun die Schaltflache “Analysieren” (bzw. “Erneut Analysieren”), um die Analyse
zu starten.

ftware analysiert nun die EKG-Daten und sortiert die Schlage entsprechend Morphologie

und zeitlichem Auftreten in verschiedene Schlagformen. Der Analysevorgang kann eine Weile
dauern. Danach erscheint die Ansicht ”"Schlagformen” am Bildschirm.

Gebra
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6. EKG-Aufzeichnung durchsehen und editieren

Diese Bildschirmdarstellung gibt lhnen einen schnellen Uberblick tiber die Ergebnisse der Schlag-
analyse. Falls erforderlich, kénnen Sie den Typ einzelner Schldge editieren oder auch ganze
Schlagformen umbenennen. Zundchst werden alle Bedienelemente dieser Bildschirmdarstellung
erldutert und danach dann im Detail die verschiedenen Funktionen zum schnellen und einfachen
Editieren von Schldagen oder Schlagformen.
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Hier sehen Sie die verschiedenen Schlagformen, welche bei der Analyse basierend auf der
Morphologie und dem zeitlichen Auftreten der einzelnen Schlage erstellt wurden. Jede
Schlagform enthalt Schlage mit der gleichen Morphologie. Klicken Sie auf den Pfeilschalt-
flachen, um die einzelnen Schldge abzurufen. Wenn Sie die Maustaste auf einer Pfeilschalt-
flache gedrickt halten, blattert die Software schnell durch alle Schlage der jeweiligen
Schlagform.

Mit diesen Schaltflachen kdnnen Sie schnell und einfach den Typ einer ganzen Schlagform
andern. Alternativ kdnnen Sie auch die DropDown Liste in jedem einzelnen Schlagform-
Kastchen verwenden. Es stehen folgende Schlagtypen zur Verfligung:

4 N =Normalschlag

v R =RaufT

v F =Fusionsschlag

v V =Ventrikulirer Schlag

4 S =Supra-Ventrikuladrer Schlag (SVE) — vorzeitig einfallend

4 = Nicht eindeutig zuzuordnen — die Software war nicht sicher, ob es sich bei
diesem Signal um einen Schlag handelte oder um welchen Schlagtyp

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

wahrend der Aufzeichnung eingeschaltet war

Mit diesen Schaltflachen kdnnen Sie ganz einfach bestimmen, welche Schlagformen
angezeigt werden. So kdnnen Sie z.B. zuerst alle “fraglichen (Q)"“ Schlagformen anzeigen
und die Schldge editieren. Danach dann die “ventrikuldren” Schlagformen und so fort. Mit
der Schaltflache Alle kénnen Sie ganz schnell mit einem Mausklick alle Schlagformen ein-
oder ausblenden.
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Hinweis

Sie kdnnen auBerdem Gruppen von Schlagformen auswéahlen, indem Sie die Taste Strg auf
der Tastatur gedriickt halten und die jeweiligen Schlagformen mit der Maus anklicken oder
indem Sie die erste Schlagform einer Sequenz markieren und bei gedriickter Umschalt
Taste die letzte Schlagform der Sequenz anklicken.

Mit diesen beiden Schiebereglern kénnen Sie die gewiinschte Papiergeschwindigkeit und
die Signalamplitude in den Schlagform-Kastchen einstellen.

Mit diesen Kontrollen kénnen Sie den EKG-Streifen automatisch vorwirts ® oder
rickwarts < scrollen lassen mit der mittleren Schaltfliche l halten Sie den

Blittervorgang an. Mit der DropDown Liste | ¥ X128 | k5nnen Sie die Scroll-
Geschwindigkeit auswahlen.

Zum direkten Ausdrucken von EKG-Beispielstreifen mit oder ohne Anmerkungen, klicken
Sie diese Schaltflache mit dem Druckersymbol und wahlen dann die gewlinschte Option.

GrolRe Mengen an Schlagen zu begutachten und zu priifen, ob sie korrekt erkannt

.‘.]“1 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 lhnen auch umfassende und einmalige
Funktionen fiir die Bearbeitung grofler Datenmengen, die nachfolgend im Detail
beschrieben werden.

Generelle Funktionen

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

schied

licher Morphologie enthalten kdnnen oder Schlagformen, die durch Editieren eines

einzelnen Schlages manuell generiert wurden. Jedes Schlagform-Kastchen zeigt in der unteren
rechten Ecke eine Schlagformnummer. Diese gibt die Reihenfolge an, in der die Schlagformen
automatisch wahrend der Analyse oder spater manuell beim Editieren generiert wurden.

>

>

>

Wenn die Schlagformnummer in schwarzer Farbe dargestellt wird, bedeutet dies, dass
die Schlagform Schlage gleicher Morphologie enthilt, welche automatisch wahrend der
Schlaganalyse einsortiert wurden.

Wird die Schlagformnummer in griiner Farbe angezeigt, handelt es sich um eine editierte
Schlagform, die auch Schlage 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 nachsten Seite soll dies noch einmal verdeutlichen.

Gebra
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Gleiche Nicht gleiche Durch Ec!itieren
Morpholgie Morpholgie generierte
Schlagform,
Schlagformnummer Schlagformnummer markiert mit
in schwarzer Farbe in griiner Farbe einem Stern (*)

Sie kdnnen schnell vorwarts oder riickwarts durch die Schlage in einer Schlagform blattern,
indem Sie das Scroll-Rad der Maus entsprechend drehen.

Nachdem Sie den Typ eines Schlages gedndert haben (bei einem einzelnen Schlag), méchten Sie
diesen Vorgang vielleicht bei anderen (gleichen) Schlagen wiederholen. Klicken Sie hierzu einfach
mit der rechten Maustaste auf den jeweiligen Schlag. Wenn Sie auf einem so gednderten Schlag
erneut mit der rechten Maustaste klicken, wird die Anderung wieder riickgiangig gemacht und der
jeweilige Schlag erhalt wieder seine urspriingliche Annotation.

Durch Kombination von Maus und den Tasten Strg oder Umschalt kdnnen Sie mehrere Schlag-
formen fiir eine Aktion markieren. Wahlen Sie eine Schlagform aus, die editiert werden soll und
halten Sie die Taste Strg auf der Tastatur gedriickt. Klicken Sie nun alle Schlagformen an, die Sie
auswahlen mochten. Mdchten Sie mehrere Schlagformen in Reihenfolge markieren, klicken Sie
die erste Schlagform der Serie an. Halten Sie nun die Taste Umschalt auf der Tastatur gedriickt
und klicken Sie die letzte Schlagform der Serie an, um alle dazwischen liegenden Schlagformen zu
markieren.
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Schlagformen editieren

Diese Funktion erlaubt es Ihnen, jeden einzelnen Schlag innerhalb einer Schlagform anzusehen.
Sie kdnnen also alle Schldge in einer Ubersicht darstellen, welche die Schlagform bilden und
verfligen damit Giber die absolut beste und griindlichste Editierfunktion.

Klicken Sie einfach mit der rechten Maustaste im gewlinschten Schlagform-Kastchen und wahlen
Sie vom Kontextmeni die Option “Schlagform editieren”. Alternativ kénnen Sie die Funktion
durch einen Doppelklick im Schlagform-Kastchen direkt aufrufen.

Die Bildschirmdarstellung dndert sich dann automatisch zu der hier gezeigten Ansicht:
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1 In diesem Bereich sehen Sie jeden einzelnen Schlag der Schlagform. Sie kénnen somit
\/ schnell und einfach Schlage auffinden, die verrauscht sind oder aufgrund von Artefakten
oder Rauschen falsch einsortiert wurden.

2 Verwenden Sie diese Schieberegler, um die Papiergeschwindigkeit bzw. Amplitude der
\) Darstellung der einzelnen Schldge Ihren Wiinschen anzupassen.

3 Mit dieser DropDown Liste “sichtbare Kandle” kénnen Sie auswahlen, welche Kanale in der
\) Darstellung angezeigt werden.

Mit dieser DropDown Liste “Ansicht ZxS" kénnen Sie wahlen, wieviele Einzelschlage pro
Zeile und wieviele Zeilen im Fenster dargestellt werden.

E

Wenn Sie mit der unter ,4‘ beschriebenen DropDown Liste ausgewahlt haben, dass nur
einige Schldage pro Zeile angezeigt werden, sehen Sie auch die benachbarten Schlage in
jedem Kastchen. Mdéchten Sie jedoch nur den jeweiligen fokusierten Schlag sehen, setzen
Sie mit der linken Maustaste ein Hakchen in diesem Kontrollkastchen.

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

¢

L y i
~ i ]
| | I |
benachbarte Schlage sichtbar Fokus nur auf dem Schlag
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6 Mit der Option “Nach RR-Intervall sortieren” konnen Sie die Schldge sortiert nach ihrem
\) RR-Intervall darstellen — das kiirzeste RR-Intervall zuerst und das Langste zuletzt.

Wenn Sie alle Schlage in der Schlagform umbenennen mdéchten, kdnnen Sie mit dieser
Option “Alle auswdhlen” alle einzelnen Schlage markieren.

¢

Mit diesen Schaltflachen kdnnen Sie die ausgewahlten Schlage umbenennen. Um mehrere
Schlage 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 Verfligung:

4 N =Normalschlag

e

v R =RaufT

4 F =Fusionsschlag

4 V =Ventrikuldrer Schlag

v S =Supra-Ventrikuldrer Schlag (SVE) — vorzeitig einfallend

v =Nicht eindeutig zuzuordnen — die Software war nicht sicher, ob es sich bei
diesem Signal um einen Schlag handelte oder um welchen Schlagtyp

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

wahrend der Aufzeichnung eingeschaltet war

Um einen oder mehrere markierte Schlage zu I6schen, klicken Sie einfach auf der Schalt-
flache mit dem Symbol des Abfallkorbs .

9 Wenn Sie die Bearbeitung der Schlagform beendet haben, klicken Sie die Schaltflache
\) “Anwenden”, um Ihre Anderungen zu speichern. Anderenfalls klicken Sie die Schaltfliche
“Abbrechen”, wobei dann alle vorgenommenen Anderungen verloren gehen.

Alle Schlage iiberlagern

Die Funktion ”Schléige iberlagern” konnen Sie fiir jedes Schlagform-Kastchen separat aktivieren.
Alle Schlage der jeweiligen Schlagform werden dann lbereinander projiziert, also liberlagert
dargestellt, wie unten gezeigt.

Es wird empfohlen, die Papiergeschwindigkeit der Schlagform-Darstellung auf 100mm/s zu
stellen. Dies vergroRert die Darstellung der Schlagform und die Schlagmuster sind eindeutiger zu
sehen.

Wenn Sie ganz schnell alle Schlagformen im {iberlagerten Modus tiberpriifen mochten, klicken Sie
mit der rechten Maustaste im Schlagform-Fenster und wahlen vom Kontextmeni die Option “Alle
auswdhlen”. Klicken Sie dann erneut mit der rechten Maustaste und wahlen Sie vom Kontext-
meni die Option “Schldge iberlagern”. Alle Schlagformen werden nun (iberlagert dargestellt.

Abhangig von der Anzahl an [ wmal Dieses Beispiel einer Schlag-
Schlagen in einer Schlagform kann | # e s form zeigt mehrere Schlage mit
der Vorgang der Uberlagerung unterschiedlichen Morpholo-
einige Sekunden dauern. g " gien, die in dieser einen Schlag-
form zusammengemischt sind.

Nach der Uberlagerung kénnen
Sie ganz schnell sehen, ob alle
Schlage, wie hier in dem linken
Beispiel gezeigt, Ubereinstimmen.
Bei Ubereinstimmung brauchen
Sie die Schlagform gar nicht mehr
im Detail zu Uberprifen(!).

Dies kann geschehen, wenn
Schlage manuell umbenannt
oder Schlagformen zusammen-
gefiihrt wurden.
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Schlagformen zusammenfiihren

Wenn Sie eine Aufzeichnung mit sehr vielen Schlagformen haben, kann es nitzlich sein, Schlag-
formen zusammenzufiihren, deren Schldge nahezu identische Morphologien aufweisen. Um
Schlagformen zusammen zu fihren klicken Sie eines der beiden Schlagform-K&stchen und ziehen
es bei gedriickter linker Maustaste Gber das andere Schlagform-Kastchen.
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Wahrend des Ziehens, bei gedriickter Maustaste, erscheint die bewegte Schlagform transparent
(wie hier im Beispiel zu sehen). So kdnnen Sie nochmals lberprifen, ob die Morphologien der
beiden Schlagformen auch wirklich Gibereinstimmen.
Sobald Sie die Maustaste loslassen, um die Schlagformen zusammenzufiihren, erscheint eine

Mitteilung, wie im Beispiel oben zu sehen. Klicken Sie die Schaltflache Ja, wenn Sie die Schlag-
formen zusammenfiihren mochten oder anderenfalls die Schaltfliche Nein.

Die Funktion “Schlagformen zusammenfiihren“ hat keinerlei Einfluss auf das
Ergebnis der Schlaganalyse oder der anschlieBenden Arrhythmieanalyse. Sie dient

; ﬂmﬁ nur dazu, die Anzahl an Schlagformen zu reduzieren, wenn Sie nicht zu viele
‘_ 4 Schlagformen editieren mdchten.

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

Hifwigis verarbeiten und somit ist ein Zusammenfihren von Schlagformen nicht

erforderlich. Wenn Sie aber einen Bericht mit wenigen Schlagformen prasentieren
mochten, sollten Sie diese Funktion nutzen.
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EKG-Streifen Detailansicht

In der unteren Halfte der Bildschirmdarstellung sehen Sie einen EKG-Beispielstreifen zum aktuell
gewadhlten Schlag und einigen Schlagen davor und danach. Der Streifen zeigt in der Regel etwa 12
bis 16 Sekunden EKG, abhangig vom verwendeten Monitor und der Einstellung fiir Papierge-
schwindigkeit.

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

mm Computer verwendet wird oder welche GréRBe der Monitor hat!
. %y Die Norav Medical NH-301 Langzeit-EKG Software justiert alle Fenster automatisch
entsprechend der Computer-Grafik und dem angeschlossenen Monitor. D.h., Sie

konnen mit einem Lineal oder auch mit einem EKG-Lineal (z.B. das von Norav
Hinweis Medical) direkt am Bildschirm Schlige bzw. EKG vermessen (Amplitude, Frequenz,
R-R Intervalle — was immer Sie mdchten.
g 13188 § g e ,;utb —

In der Symbolleiste am oberen Rand des EKG-Streifenfensters sehen Sie einige Symbole fir
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. Aulerdem
kénnen Sie auch mit der Maus auf die Stunden-Schaltflache klicken und
dann mit den beiden Pfeil-Schaltflachen jeweils eine Stunde vor- oder
zuriickspringen. Gleiches gilt fiir die Minuten- bzw. Sekunden-Schaltflachen,
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 zuriick.

22035007 521515 §

Klicken Sie auf den Pfeil-Schalflachen, um das EKG kontinuierlich vor- oder
Vandrgats rickwarts wiederzugeben (Scannen). Mit der Viereck-Schaltflache beenden
Sie die kontinuierliche EKG-Wiedergabe.

— Klicken Sie hier auf die Pfeil-Schaltflache und wahlen Sie vom Untermeni
¥ i die gewlinschte Wiedergabe-Geschwindigkeit.

7
st

Schalten Sie mit dieser Schaltflache den Zirkel fiir Vermessung AN/AUS

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

{8

i Klicken Sie diese Schaltflache und wahlen Sie die anzuzeigenden Kandle aus

Mit diesen beiden Schiebereglern stellen Sie Papiergeschwindigkeit und
mmens . mmenmy  Amplitude der EKG-Darstellung ein

Mit dieser Schaltfliche drucken Sie aktuelle EKG-Streifen direkt aus.
Wahlen Sie vom Unterment, ob Sie Kommentare hinzufiigen mdchten.

Wenn Sie den Mauszeiger im EKG-Streifen-Fenster platzieren, kénnen Sie bei gedriickter linker
Maustaste den EKG-Streifen nach links bzw. rechts verschieben, um noch mehr Schlage vor oder
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nach dem Streifen zu sehen.
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Einzelne Schldge einfiigen, I6schen oder dndern

Wenn Sie eine Schlagbezeichnung einfligen, [6schen oder andern mdchten, zeigen Sie einfach mit
dem Mauszeiger auf den entsprechenden Schlag und klicken mit der rechten Maustaste, um das
Kontextmen zu 6ffnen, wie unten gezeigt. Wenn Sie die Option “Schlag einfiigen” oder “Schlag
umbenennen” anwahlen, erscheint ein weiteres Unterment zur Auswahl eines Schlagtyps.
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Die Option “In Schlagform zeigen” markiert die Schlagform im oberen Teil des Fensters, in die der
aktuell gewahlte Schlag einsortiert wurde.

Das EKG vermessen

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

o Wimsrgabs Gewhmesdgie 5 ‘*)B
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Beide Cursor kdnnen unabhdngig bewegt werden. Zeigen Sie mit dem Mauszeiger auf die
jeweilige Cursorlinie, bis der Mauszeiger sich zu einem Doppelpfeil < &ndert. Ziehen Sie nun bei
gedriickter linker Maustaste die Cursorlinie an die gewlinschte Position.

Wenn Sie den Mauszeiger zwischen die beiden Cursorlinien positionieren, andert sich der Maus-
zeiger zu einem Handsymbol {7 . Nun kénnen Sie bei gedriickter linker Maustaste die beiden
Cursorlinien zusammen verschieben, wobei deren Abstand zueinander exakt gleich bleibt.

Fir 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 Schlage zu dndern,
positionieren Sie den Mauszeiger zwischen den beiden Linien und klicken mit der rechten
Maustaste. Es erscheint ein Untermeni mit zwei Optionen:
“Schlag im markierten Bereich lI6schen” — nach Auswahl dieser Option werden die
Schlagbezeichnungen entfernt und die Schlage werden in der Analyse nicht mehr
verwertet.

- “Schlag im markierten Bereich umbenennen” —nach Auswahl dieser Option erscheint ein
weiteres Untermenii, wie unten gezeigt. Die Bezeichnungen aller Schlage im Bereich
zwischen den Cursorlinien erhalten die von lThnen mit Mausklick aus dem Untermeni
gewadhlte Bezeichnung.
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VergroRern und verkleinern

Wenn Sie noch mehr Details des EKG-Signals sehen mdchten, halten Sie einfach die Taste Strg auf
der Tastatur gedriickt und drehen Sie am Scrollrad der Maus. Drehen nach vorn vergroRert die
Darstellung und Drehen nach hinten verkleinert sie wieder.

¥
e

v g
H - ——
/| s 2580 T i SO mmamy |
42m s .. F

-F1 i 11z
[l

|
|
2161 ms HRE=97 BPN

Um schnell zur urspriinglichen Signaldarstellung zurtickzugelangen, klicken Sie mit der linken
Maustaste einfach auf die Schaltflache “Zoom*“ in der rechten unteren Fensterecke.
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Ansicht Ereignis (Arrhythmie-Ubersicht)

Die Ansicht “Ereignis” ermdglicht Ihnen den Zugriff auf alle Arrhythmien, die wahrend der auto-
matischen, auf den Ergebnissen der Schlaganalyse basierenden, Arrhythmie-Analyse gefunden
wurden. Sie konnen hier schnell durch die Ereignisbeispiele blattern, Trenddarstellungen prifen
und haben verschiedene Editierfunktionen, die nachfolgend beschrieben werden.
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In dieser Liste werden alle Arrhythmien aufgelistet, die wahrend der Arrhythmie-Analyse
gefunden wurden. Mit den Pfeil-Schaltflichen am linken Rand kdnnen Sie die Liste
maximieren und minimieren. AuRerdem kénnen Sie wahlen, 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 Schaltflachen: W RR [
Mit diesen kdnnen Sie vorgeben, dass im Trend entweder die Herzfrequenz (m)' oder die
RR-Intervalle (m) dargestellt werden. Wenn Sie direkt den EKG-Streifen mit der héchsten
Herzfrequenz sehen mdchten, wahlen Sie einfach “Maximum HR" in der Liste. Die Symbol-
leiste ~ 14 4 = b # HR:;TT{J EIF‘M:L erscheint nun im Trendfenster (mit griinem Pinwandnadel-
Symbol). Um den EKG- Streifen mit der niedrigsten Herzfrequenz zu sehen, wahlen Sie
“Minimum HR“ in der Arrhythmien-Liste. Nun erschemt nun die Symbollelste im Trend-

.

fenster (mit rotem Pinwandnadel-Symbol) - P ¥ HRS (3380w

Gleiches gilt auch fir die Trenddarstellung von maX|maIem bzw. maX|maIem RR-Intervall.
Wahlen Sie aus der Arrhythmieliste entweder “Maximum RR” oder “Minimum RR". Die
jeweilige Symbolleiste 1t « « v # m=amams | (mit griinem oder rotem Pinwandnadel-
Symbol) erscheint dann im Trendfenster.

Die Symbolschaltflaichen mit den Pfeilen nach links bzw. rechts ermdglichen lhnen den
jeweils nachsten EKG-Streifen mit der nachst héheren bzw. niedrigeren Herzfrequenz oder
RR-Intervall aufzurufen. Wenn Sie mit der automatischen Auswahl der EKG-Beispielstreifen
fur Minimum bzw. Maximum nicht einverstanden sind, konnen Sie einen anderen Streifen
manuell auswahlen. Bewegen Sie dazu den Cursor im Trend zur gewlinschten Position oder
verwenden Sie die Pfeil-Schaltflachen, um zum gewiinschten EKG-Beispielstreifen zu
navigieren. Klicken Sie dann die Schaltflaiche mit dem Pinwandnadel-Symbol, um den
Streifen als “Maximum® bzw. “Minimum“ zu deklarieren.

34



@ m'ﬁﬂ'ﬁﬂ ! ] g ! : ! :

1%1: 1 a
1

Tachyka rdie

18 11 1z i3 14 15 15 17 ig 18

(5]

Der Trend fir die wahrend der Aufzeichnung gemessene Herzfrequenz entspricht der fir
Langzeit-EKGs Uiblichen Darstellung. Wenn Sie den Mauszeiger tber den i i
HR-Trend bewegen, erscheint ein roter Cursor im Trend und darunter das W
hier gezeigte kleine Informationsfenster, das den Bereich der gemessenen : :

Herzfrequenz an dieser Cursorposition angibt.

Der RR-Intervall-Trend wird zweifarbig dargestellt, wie nachfolgend gezelgt
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Auch in dieser Trenddarstellung erscheint ein roter Cursor an der Position des Mauszelgers.
Wenn Sie den Mauszeiger lber 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.

NRR:466-1978)]

Die blauen Linien im RR-Intervall-Trend geben die jeweils gemessene RR-Intervalldauer an,
wohingegen die “liberlagerten” griinen Linien die Differenz zwischen jeweils zwei aufein-
anderfolgenden RR-Intervallen angibt. Das heiRt, je groBer die RR-Intervall-Variation ist,
umso langer sind auch die griinen Linien.

Ein typischer Hinweis auf Vorhofflimmern oder Vorhofflattern ist ein

irreguldarer Rhythmus, also permanent schwankende R-R Abstdnde. Eine

; ur,mm relativ diinne griine Linie, die dem RR-Intervall-Trend Uberlagert ist, deutet

‘ = auf eine “gesunde Herz-Frequenz-Variation” hin. Wenn jedoch ein breiter

Bereich des Trends, wie hier gezeigt, mit griinem Farbanteil sichtbar ist,

kann dies ein Indiz flir “Vorhofflimmern® bzw. “Vorhofflattern“ sein. Eine

extrem diinne Linie, einem Strich gleich, wiirde jedoch wiederum auf eine
“zu geringe Variation“ hindeuten.

Hinweis
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In der unteren Halfte der Trenddarstellung sehen Sie tUber die ganze Aufzeichnungsdauer,
wann und wie oft die aktuell ausgewahlte Arrhythmie registriert wurde. Dies ist sehr hilf-
reich bei der schnellen Einschatzung von eventuell vorliegendem Schlaf-Apnoe-Syndrom.

Am oberen Rand des Fensters in der Bildschirmmitte sehen Sie eine Symbolleiste mit
verschiedenen Schaltflaichen, mit denen Sie die Darstellung der Beispielstreifen im Fenster
beeinflussen kdnnen. Die Funktionen der einzelnen Schaltflichen werden nachfolgend im
Detail beschrieben.
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Ihre aktuellen Einstellungen werden automatisch fir jede Arrhythmie
separat gespeichert. Wenn Sie die Ansicht “Ereignis” beim nachsten
Mal wieder o6ffnen, erscheint die Ansicht wieder mit den zuletzt
vorgenommenen Bildschirmeinstellungen.

Blattern Sie mit den beiden Pfeil-Schaltflachen durch die Beispiel-
streifen fiir den gewahlten Arrhythmietyp. Mit den beiden duBeren
Pfeil-Schalflachen gelangen Sie schnell zum ersten, bzw. letzten EKG-
Beispielstreifen.

Wabhlen Sie von dieser DropDown Liste die gewlinschte Sortier-
reihenfolge flr den gewahlten 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 kénnen z.B. im mittleren
Fenster die Ereignisstreifen anzeigen und im unteren Fenster den
Vollausschrieb oder einen detaillierten Streifen (wie hier gezeigt) oder
jede andere gewlinschte Kombination.

Mit dieser Funktion kénnen Sie die Anzahl der dargestellten
Beispielstreifen separat fir jeden Arrhythmietyp auswahlen.
Die Auswahl in Spalten und Zeilen treffen Sie 5558 ;
mit dem rechts gezeigten Auswahlfenster. Pgosupeeaer

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

Einige Arrhythmietypen kdnnen Uber langere Zeit andauern. Diese drei

Schaltflachen erlauben Ihnen die Streifenansicht fir jeden Arrhythmietyp

festzulegen auf den Anfang der Arrhythmie, den kritischsten Zeitraum
(Point of Interrest) oder das Ende der Arrhythmie.

Mit diesen Schiebereglern wahlen Sie Papiergeschwindigkeit und
Amplitude fir die Streifendarstellung im mittleren Fenster.

Mit diesen beiden Schaltflachen kénnen Sie bestimmen, ob ein EKG-
Streifen in den zu druckenden Bericht ibernommen wird oder nicht.

Klicken Sie diese Schaltflache, um den aktuell gewahlten Streifen zu
|6schen.
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Wenn Sie innerhalb eines Streifens im mittleren Fenster mit der rechten Maustaste klicken,
erscheint das rechts gezeigte Kontextmend:
Mit einem Mausklick auf “Alle auswdhlen” konnen Sie alle Streifen

Ale digadiier

ALyl umsTam Spece

fiir eine gemeinsame Aktion markieren, wie z.B. “Im Bericht drucken. '« wresctauce

Die drei ndchsten Optionen erlauben Ihnen auszuwiahlen, ob ein Sl i
Streifen im Bericht gedruckt wird oder nicht. Mit “Auswahl umkehren® | - Fseine e
markieren Sie einfach alle bisher nicht markierten Streifen und L S Lt
umgekehrt.

Die Option “Bezeichnung bearbeiten” erlaubt Ihnen einen zusatzlichen Kommentar zum
Beispielstreifen einzugeben. Geben Sie einfach Ihren Kommentar in das sich 6ffnende
Textfeld ein und klicken Sie dann die Schaltflache OK.

Die Option “Ldschen” erlaubt Ihnen alle markierten Streifen zu l6schen.

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

' Streifen markiert haben. Wenn Sie aus Versehen einen Streifen gel6scht

® haben, muss die“ Analyse wiederholt werden, wobei alle bisher

Achtung vorgenommenen Anderungen in den Schlagformen und bei den
Arrhythmie-Streifen verloren gehen!

Alternativ kénnen Sie die Tasten Strg oder Umschalt auf der Tastatur gedrickt halten und
die jeweiligen Streifen mit der Maus anklicken, um bestimmte Streifen oder auch eine
ganze Serie von Streifen auszuwahlen. Desweiteren kdnnen Sie zur Auswahl auch die
Tasten Strg und Umschalt zusammen mit den Cursortasten auf der Tastatur verwenden.

Wenn mehr als ein Streifen markiert wurden, konnen Sie die Leertaste auf der Tastatur
dricken, um den “Druck-Status” der Streifen fir den Bericht umzuschalten. Streifen, die fiir
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 griin hinterlegt.

Die Darstellung im unteren Fenster kann entweder einen “Detail-Streifen” zeigen oder eine
Seite mit “Vollausschrieb”. Beide Ansichten wurden weiter oben schon erldutert.

Wenn die Darstellung auf “VA” (Vollausschrieb) eingestellt wurde, kénnen Sie mit der
Maus einen bestimmten Bereich markieren. Zeigen Sie mit der Maus auf den Anfang des
Bereichs und ziehen Sie die Maus bei gedriickter 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 Kontextmen, wie hier

gezeigt. e
Sie kdnnen diesen Bereich nun als anwender- - b e bl b L B
definiertes Ereignis in den Bericht aufnehmen = b0l bbb bbbl LLELL L L L
oder den so gewihlten Abschnitt direkt zum (it oo { ik
Drucker senden. Zum direkten Drucken IR oecianicsidll i

kénnen Sie noch wahlen, wie viel Information

pro Seite gedruckt werden soll.

Sie kdnnen mit den beiden letzten Optionen im Kontextmen die markierten Schlage auch
[6schen oder umbenennen.

R O Y 4 (] 1LY 1 P P L g A 5 ENCI Ay v i 14

Verwenden Sie diese Optionen mit bedacht. Wenn Sie aus Versehen
' markierte Schlage l6schen oder umbenennen, muss die Analyse
® wiederholt werden, wobei alle bisher vorgenommenen Anderungen in

Achtung den Schlagformen und bei den Arrhythmie-Streifen verloren gehen!
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Ansicht Vollausschrieb

Die Ansicht “VA” zeigt die gesamten EKG-Daten als Vollausschrieb und erlaubt Ihnen seitenweise
vorwarts bzw. riickwérts vom Anfang bis zum Ende der Aufzeichnung durch das aufgezeichnete
EKG zu blattern, um die gesamte Aufzeichnung zu sichten. Auf der linken Seite der Bildschirm-
Darstellung sehen Sie einige Bedienelemente, mit deren Hilfe Sie die Darstellung Ihren Wiinschen
anpassen kdnnen. Die einzelnen Bedienelemente werden weiter unten erlautert.
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Der groRe EKG Darstellungsbereich erlaubt lhnen groBe EKG-Abschnitte eines wahlbaren
Kanals zu begutachten. Der griin schattierte Kreis markiert die Position des Cursors im EKG-

Beispielstreifen unterhalb des Vollausschrieb-Fensters.

-

Verwenden Sie diesen Regler, um die Papiergeschwindigkeit einzustellen.
Sie kdnnen auch rechts oder links von der Marke klicken, um zur nachsten

B3 MG verfligbaren Einstellung zu gelangen. Verfligbare Einstellungen sind: 1.56;
3.12; 6.25; 12.5 oder 25mm/s.
- So wie die Papiergeschwindigkeit konnen Sie mit diesem Regler die Signal-
2. 50mmAnY amplitude einstellen. Verfligbare Einstellungen sind: 5; 10; 20; 40 oder

~ Anzahl Streifen |
40 |4 |

| Kanal 1 a4

[ Ereignisse zeigen|

A Erste Seite

XY Letzte Seite

A Zuriick Blattern

w Weiter Blattern |

80mm/mV.

Mit diesem Bedienelement wahlen Sie die Anzahl an EKG-Streifen (Zeilen),
die dargestellt werden. Sie kdnnen eine Zahl zwischen 1 und 100 eingeben
oder einfach zum Erhéhen/Verringern die Pfeilschaltflachen klicken.

Wahlen Sie hier den Kanal aus, den Sie gerne begutachten mdchten.

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

Mit diesen Bedienelementen kénnen Sie zur nachsten oder vorherigen Seite
im EKG blattern. Wenn Sie ganz schnell Zugriff auf den Beginn bzw. das Ende
der Aufzeichnung haben moéchten, klicken Sie die jeweilige Schaltflache
“Erste Seite” oder “Letzte Seite”.
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@ Am unteren Rand der Bildschirmdarstellung sehen Sie den EKG-Beispielstreifen. Dieses
Fenster wurde bereits ab Seite 29 ausfiihrlich beschrieben.

So wie auch in der Bildschirmansicht “Ereignis” erlautert, konnen Sie mit der Maus einen EKG-
Abschnitt wahlen, 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 gedriickter rechter Maustaste bis zum Ende des zu markierenden Abschnitts. Der
Bereich wird mit einer griinen Schattierung hinterlegt. Nachdem Sie die rechte Maustaste
losgelassen haben, wahlen Sie aus dem Kontextmeni die gewiinschte Option.

datan Anals.'ss Sl:hlauﬂ:lrn'ﬂn Ersignis || WA Gradlwrr Taballarrscha?usmrnmfmm LZ-EKG Baricht

mmﬂmdm;_&mmmmm_
L T L S L D '-._'-._'!'_.-_-:1::.!-' [ o

£l Genbes BRG-escht divcien . e Mivats g Sete

L3 Mivuten pro SS1E
XK Gl schiigs o cren

Cewinben Srabag arnbemnnen

3 Mgt o ST
B3 Minuten pro Ssie

Um den Abschnitt auszudrucken, wahlen Sie vom Untermeni (wie hier gezeigt) das gewlinschte
Druckformat: 1 Minute bis 60 Minuten pro Din-A4 Seite.

Um ein Ereignis zu generieren, wahlen Sie vom Kontextmeni die Option “Anwenderdefiniertes
Ereignis hinzufiigen”, wodurch ein weiteres Dlalogfeld erscheint:

1Pause
| Kammer-Flimmern
MentrikulareTachvkardie

Wenn Sie mdchten, geben Sie noch einen zusatzlichen Kammer-Flattern
Ventrikulires Triplet

Kommentar in das Textfeld ein. Dieser wird dann am Ventrikulares Couplet
Bildschirm angezeigt und auch mit ausgedruckt. Bigeminus
Trnigeminus

| Vorhefflimmern
@ Setzen Sie in diesem Kontrollkdstchen ein Hakchen, um Vorhof-Salve

den Beispielstreifen des Ereignisses in den Bericht mit ;'%mf'c'mpm

@ Wihlen Sie aus der DropDown Liste einen Arrhythmietyp aus: ~ \mwender Ereigais 5

aufzunehmen. ST
Tachykardie
Bradykardie

Klicken Sie abschlieBend die Schaltfliche “OK”, um lhre Anderungen zu speichern. Wenn Sie das
anwenderdefinierte Ereignis doch nicht aufnehmen méchten, klicken Sie die Schaltflache
“Abbrechen”.
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Ansicht Grafiken — HRV, QT, QTc und ST

Die Bildschirmansicht “Grafiken” ermdoglicht Thnen die Begutachtung der Analyseergebnisse von
HRV-, QT- und ST-Analysen. Diese Grafiken zeigen die Ergebnisse der Analysen im Zeitbereich und
im Frequenzbereich.
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@ Die Schaltflachen am linken oberen Bildrand erlauben Ihnen das Umschalten auf die
anderen Analyseergebnisse von HRV-, QT- und ST-Analyse. Fir 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 fir die Einrichtung des

® Systems, die QT-Analyse aktivieren. Wird die Option nachtraglich

Achtung ausgewahlt, muss eine Re-Analyse durchgefiihrt werden, wodurch alle
von lhnen bis dahin durchgefiihrten Korrekturen verloren gehen.

@ In dieser Tabelle finden Sie die Werte der am haufigsten 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 kdnnen Sie die jeweilige Intervalldauer ablesen und an der Ordinate die
Anzahl der Intervalle mit gleicher Dauer. Die Auspragung der Grafik gibt Ihnen auf einen
Blick Auskunft Giber die Variabilitdt der Herzfrequenz wihrend des Uberwachten Zeitraums.
Je steiler und schmaler die Spitze in der Mitte der Grafik, umso geringer ist die Herz-
Frequenz-Variabilitdt — 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 Schlage, also keine vorausgehenden oder
folgenden S- oder V-Schldge. 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 Uberblick tiber die Variation der Herzfrequenz. Je geringer die
Streuung um die Diagonale, umso geringer die ist die HRV. Einzelne Punkte auBerhalb der
gesattigten Wolke reprasentieren 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 kdnnen Sie sehr gut die Reaktion des autonomen Nervensystems auf unter-
schiedliche Situationen — also z.B. Ruhe, Erregungszustdande, sportliche Aktivitaten oder
nachtliche 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. Uber das QT-Intervall Histogramm kénnen Sie schnell und
einfach das kiirzeste und das langste 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
kiirzeste und welches das Langste ist.

Die Darstellung der frequenzkorrigierten “QTc” Werte basiert ebenfalls auf den gleichen Grafiken.
Auch hier sind die Werte des kiirzesten und langsten Intervalls einfach ablesbar.
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Die Darstellung der ST-Analyseergebnisse bietet lhnen einen Uberblick iiber die
Veranderungen im ST-Segment wahrend der gesamten Aufzeichnungsdauer.

@ Oben in der Darstellung sehen Sie den Herzfrequenz-Trend. Wenn Sie den Mauszeiger liber
den Bereich des HR-Trends bewegen, zeigt das Trendfenster eine horizontale und eine
vertikale Cursorlinie, dhnlich einem Fadenkreuz, die sich entsprechend mit dem
Mauszeiger bewegen.

150K 600

Links im HR-Trend Fenster sehen Sie unter- bzw. oberhalb der horizantalen 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 Verdnderung in der Herz-
frequenz auftrat und ob sich diese Verdanderung auch im ST-Segment nachweisen l3sst.

@ Die drei Trends unterhalb des HR-Trends zeigen fiir jeden einzelnen Kanal die Ergebnisse
der ST-Analyse. Auch hier erscheinen vertikale und horizontale Cursorlinien, sobald Sie den
Mauszeiger Uber eine der Trendgrafiken bewegen.

57, mm
3

07 M2 1555
1500 800 700 4800

Mit dem horizontalen Cursor kdnnen Sie nun jedoch die einzelnen gemessenen ST-Werte
oder die durchschnittlichen Werte ablesen.
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Ansicht Tabellarische Zusammenfassung

Die Ansicht Tabellarische Zusammenfassung zeigt eine stiindliche Auflistung aller wahrend der
Analyse erkannten Arrhythmie-Ereignisse. Diese Tabelle ist hilfreich, um festzustellen, ob
bestimmte Arrhythmien nur unter bestimmten Umstanden (z.B. Pausen in der Nacht) aufgetreten

sind.
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Wenn eine Aufzeichnung langer als 24 Stunden dauerte, wird die Tabelle tber die Seiten-
grenze hinausgehen. Mit diesen beiden Pfeilschaltflachen kdnnen Sie vor und zurlick
blattern. Alternativ kdnnen Sie auch das Mausrad drehen, um die Tabelle nach oben bzw.
unten zu verschieben.

Mit diesen Schaltflachen kdnnen Sie die Darstellung einer langeren Tabelle beeinflussen.
Die linke Schaltflache aktiviert das seitenweise Blattern (mit den Pfeilschalt-

flachen, wie unter “1“ beschrieben). Die mittlere Schaltflache teilt die Tabelle

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

rechte Schaltflache aktiviert schlieRlich eine Schiebeleiste am rechten Bildrand, mit der die

Tabelle nach oben bzw. unten verschoben werden kann.

Mit den beiden Schaltflachen links und rechts von dem kleinen Schieber . . +

konnen Sie die Darstellung der Tabelle verkleinern oder vergrofRern.

Alternativ konnen Sie auch direkt den kleinen Schieber mit der Maus bewegen.
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Ansicht Berichte

Sie kénnen lhre Berichte mit Details zur Adresse lhrer Klinik oder lhrer Abteilung im Briefkopf
automatisch versehen lassen. Lesen Sie bitte die Hinweise im Kapitel Einstellungen ab Seite 50 fiir
detaillierte Informationen zur Anpassung. Wenn noch kein Bericht erstellt wurde, klicken Sie auf
die Schaltflache “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.
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1 Diese Liste mit verfligbaren Berichtabschnitten erlaubt lhnen, einzelne Abschnitte in Ihren
\) Bericht aufzunehmen oder auszuschlieBen. Zum EinschlieBen eines Abschnitts setzen Sie
mit einem Mausklick einfach ein Hakchen in das entsprechende Kontrollkastchen. Jeder
ausgeschlossene Abschnitt kann jederzeit eingefligt werden und umgekehrt.

2 Die Symbolleiste oberhalb des Berichtfensters erlaubt lhnen den Bericht zu drucken, zu
J speichern oder die Darstellung am Bildschirm anzupassen.

- Klicken Sie diese Schaltflache, um einen Bericht auszudrucken.

B = Mit diesen beiden Schaltflachen kénnen Sie ganz individuell die Ansicht
vergroRern oder verkleinern, um mehr Details zu sehen.

F Mit dieser Schaltflache passen Sie die Anzeige auf die FenstergréRe an (Vollbild-
Modus - 100%).

Mit dieser Schaltflache passen Sie die Anzeige auf die Fensterbreite an.
Mit dieser Schaltflache passen Sie die Anzeige auf die Fensterh6he an.

Mit dieser Schaltflache zeigen Sie zwei Seiten des Berichts nebeneinander an.
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Das Textfeld am unteren Bildrand erlaubt lhnen Kommentare und Befunde einzugeben.
Der eingegebene Text erscheint als “Befund” auf der ersten Seite des gedruckten Berichts,
wenn Sie lhre Eingaben gespeichert haben. Mit den Schaltflachen oberhalb des Textfeldes
konnen Sie Ihre Eingaben verandern und speichern. Die Funktionen sind:

W Caei ko

Flalsaifaidaln | Qelsrisiutiti

| Pammar Framies f 1)

ausgewahtie Ssgmente

Alghdtsn s

Adtidyin

Mit der Schaltflache “Ausschneiden” kénnen Sie Text ausschneiden, den Sie
zuvor mit der Maus markiert haben, um diesen dann an anderer Stelle
wieder einzufligen.

Mit der Schaltflache “Kopieren” konnen Sie Text in die Zwischenablage
kopieren, den Sie zuvor mit der Maus markiert haben, um diesen dann an
anderer Stelle erneut einzufiigen.

Mit der Schaltflache “Einfiigen” fligen Sie an der aktuellen Cursorposition
den zuvor ausgeschnittenen oder kopierten Text ein.

Mit der Schaltflache “Riickgdngig” konnen Sie die letzten Bedienschritte
widerrufen.

Mit der Schaltflache “Wiederholen” konnen Sie den letzten Bedienschritt
erneut durchfiihren.
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Die EKG-Beispielstreifen im Bericht werden auf einem Millimeterraster ausgegeben,
\ 1 ) welches exakt skaliert ist. Sie kdnnen also mit einem Standard-EKG-Lineal direkt auf dem
Ausdruck Ihre gewiinschten Messungen vornehmen!

Alle in der Ansicht “Ereignis” zum Ausdruck gewahlten EKG-Streifen sind im Bericht
enthalten. Sie kdnnen mit der Schiebeleiste am rechten Bildrand durch alle EKG-Streifen
navigieren und die Ergebnisse nochmals priifen.
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7. Empfohlene Arbeitsschritte

In den vorangegangenen Kapiteln wurde erklart, wie die Analyse arbeitet und auf welche Weise
Sie die Analyse an lhre Bediirfnisse anpassen kdnnen. Sie haben einen Uberblick tiber die
vielfaltigen Moglichkeiten erhalten, die Analyseergebnisse zu editieren und letztlich einen Bericht
mit lhrem personlichen Befund zu erstellen.

Der nachfolgend aufgezeigte “Workflow” ist eine Empfehlung und soll Sie durch die tagliche
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.

Ubertragen Sie die aufgezeichneten Daten von der FlashCard bzw. direkt {iber das USB-Kabel
auf die Festplatte des Computers ODER 6ffnen Sie eine bereits vorhandene Aufzeichnung
mit einem Doppelklick in der Patientenliste.

Wenn die Ansicht “Analyse” erscheint, wahlen Sie die fiir die Analyse gewiinschten Kanale.
Uberpriifen Sie schnell noch die Signale zu Beginn und am Ende der Aufzeichnung auf
Artefakte oder starkes Rauschen und setzen Sie ggfs. die Marker fiir 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-Kastchen auf 100mm/s ein, um
mehr Details der Schlagmorphologien zu sehen.

Offnen Sie nun durch Rechtsklick im ersten Schlagform-Kastchen das Kontextmenii und
wihlen Sie dort die Option “Alle auswdéhlen”. Offnen Sie dann erneut das Kontextmenii mit
einem Rechtsklick und wahlen Sie die Option “Schlége (berlagern”.

Sie sehen nun alle Schlage Gberlagert in den jeweiligen Schlagformen und kénnen schnell
unterscheiden, welche Schlagform als gesamtes behandelt werden kann und welche noch
individuell bearbeitet werden muss.

Uberpriifen Sie die Schlagformen, welche als Gesamtes behandelt werden kénnen und
korrigieren Sie die Bezeichnung, sofern erforderlich. Beginnen Sie immer mit “Q“, dann
weiter mit “N“, “V“, “F“ und schlieRlich mit “S“.

Schlagformen, deren Nummer unten rechts in griin angegeben wird, erfordern in der Regel
ein detailliertes Editieren, da sie viele verschiedene Morphologien enthalten. Sie konnen
durch die jeweilige Schlagform gehen und einzelne Schlage editieren.

Alternativ konnen Sie auf dem Schlagformkastchen mit der rechten Maustaste klicken und
vom Kontextmenu die Option “Schlagform editieren” auswahlen. Mit den bekannten
Windows®-Funktionen (Strg + Maus und Umschalt + Maus) kénnen Sie nun Schlage aus-
wahlen, die geléscht oder umbenannt werden sollen. Denken Sie daran, die Schaltflache
“Anwenden” zu klicken, wenn Sie die Korrektur der Schlagform beendet haben, um sicher-
zustellen, dass Ihre Anderungen wirksam werden.

Wenn Sie eine “S“ Schlagform editieren, sollten Sie die Option “Nach RR-Intervallen
sortieren“ anwahlen und das Hakchen im Kontrollkastchen “Einzelner Schlag” |16schen. Diese
Einstellung erlaubt es Ihnen auf einfache Weise die Vorzeitigkeit von Schldagen zu beurteilen.
Wahlen Sie die Ansicht “Ereignis” und Uberprifen Sie schnell die Beispielstreifen fir die
verschiedenen Arrhythmietypen. Wenn Sie einen bestimmten Beispielstreifen im Bericht
ausdrucken mochten, driicken 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 mochten, markiert sind. Klicken Sie die Schaltflache
“Vorschau PDF-Bericht” und warten Sie einige Sekunden, bis der abschlieRende Bericht im
PDF-Format angezeigt wird.

Wenn Sie mochten, geben Sie lhren personlichen Befund im Textfeld unterhalb der Berichts-
ansicht ein und klicken Sie abschlieRend die Schaltflache “PDF erstellen”.

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

Dieses Kapitel flihrt Sie durch die notwendigen Schritte zur Installation und Einrichtung der Norav
Medical NH-301 Software. AuBerdem finden Sie hier hilfreiche Tipps fir die Reinigung der Gerate
und flr die Wartung von Software und Daten.

' Bevor Sie mit der Installation beginnen, lesen Sie bitte zuerst die folgenden
® Hinweise, um mogliche Datenverluste oder permanente Beschadigungen am
Computer oder dessen Peripherie zu vermeiden.
Achtung

Minimalanforderungen an das zu verwendende Computer-System

Die Hardware fiir das Norav Medical NH-301 Langzeit-EKG sollte die nachfolgend aufgefiihrten
Minimalanforderungen erfiillen. Wenn Sie die Software auf einem System mit niedrigerer
Spezifikation betreiben mdchten, beachten Sie bitte, dass dies die einwandfreie Funktion der
Software beeintrachtigen kann. Die Software kdnnte hierdurch stark verlangsamt und im
schlimmsten Fall instabil werden. Die Software kann auf einem Notebook betrieben werden,
sofern dies die Minimalanforderungen erfullt.

Minimale Hardware-Spezifikation:

e Computer CPU: Dual Core 2.8 GHz oder besser

¢ RAM Speicher: 2 GByte oder mehr

e Freier Festplattenspeicher: 20 GByte

e Betriebssystem: Windows®Vista, XP oder Windows®7
e Grafik Auflosung: 1600 x 1200 oder héher

* USB Anschlusse: 1 fiir den Software-Schutzschliissel

1 fiir die Dateniibertragung von Norav Medical DL-900

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

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

¢ Monitor Typ & GrolRe: TFT Monitor 19” empfohlen oder groR3er

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, konnen Sie die nachfolgenden
Hinweise iberspringen und bei “Die Installation der Software” weiterlesen.

Wenn bereits eine Langzeit-EKG Software von Norav Medical auf der Festplatte des Computers
installiert war, missen 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, wahlen Sie den gesamten
Installationsordner:

C:\Program Files\NoravHolter oder C:\Program Files\Norav Medical\NH301
und kopieren diesen, sowie alle Unterordner auf eine DVD.

> Wahlen Sie nun die Funktion Software bzw. Programme und Funktionen aus der
Windows® Systemsteuerung.

> Wabhlen Sie die Norav Medical Langzeit-EKG Applikation in der Liste der installierten
Programme.

> Klicken Sie mit der rechten Maustaste auf diesem Eintrag und wahlen Sie die Option
Deinstallieren.

> Aus Sicherheitsgriinden 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.

e Beenden Sie zuerst alle noch laufenden Applikationen, um eventuelle Stérungen wahrend
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 fiir das CD/DVD Laufwerk deaktiviert.

In diesem Fall 6ffnen 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 fiir die Software Applikation ist
“C:\Program Files\Norav Medical”.

Die Einstellungen fiir 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 fur die eingelesenen
Rohdaten und fiir 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, konnen Sie die Einstellungen der Software auf
Ihre Bedlirfnisse adaptieren:

Starten Sie die Norav Medical NH-301 Software durch Doppelklick mit der Maus auf dem
entsprechenden Symbol auf Ihrem Desktop: i

Im darauf erscheinenden Fenster der Software wahlen Sie die Option Einstellungen vom Menii
Datei.

@ Datei _l]m‘o ||

pa & Importieren.. 2 Mit der Option “Einstellungen” 6ffnen Sie ein weiteres
K |soeichers "' Dialogfenster, wie unten gezeigt.
_' o Mit den Optionen auf der linken Seite wahlen Sie die jeweiligen
# Einstellungen Einstellungen, welche Sie prifen und/oder dndern méchten.
;“B Beenden

Die erste Option “Allgemein” bestimmt den
_ —e Inhalt des Briefkopfes Ihrer Berichte.

" Posssaialislh s .| Linis Naras Sie kénnen in zwei Zeilen Namen, Abteilung

: , :':::’:: Pt oder Adresse lhrer Klinik oder Praxis eingeben.
Da die Bezeichnungen der einzelnen Textfelder

nicht mit ausgedruckt werden, kénnen Sie in

den Textzeilen jeglichen Text verwenden, den

Sie im Briefkopf des Berichts sehen mdochten.

Im mittleren Abschnitt kdnnen Sie den Namen

des behandelnden oder auswertenden Arztes

eingeben. Diesem Namen kann auch eine

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

Berichte mit seiner elektronischen Unterschrift versehen kann.

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

zum Speichern die Schaltflache “Anwenden”. Klicken Sie dann die Schaltflache “Kennwort

einrichten”, um den Kennwort-Dialog zu 6ffnen.

Beericht mit Kenmmact bariFtiges: | Leimec i

Burgedhri vos:

Srarien || veeeses

Betinminder devtc | Do Frank Saein Geben Sie bei “Neues Kennwort” das gewlinschte Kennwort ein
und wiederholen Sie die Eingabe im Feld darunter.

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

Um eine elektronische Signatur zu hinterlegen, klicken Sie die Schaltflache “Einrichten” neben
dem Namen des Arztes. Ein weiterer Dialog zur Auswahl der Grafikdatei erscheint.

Praaia bl Adrsns - Wi W Klicken Sie hier die Schaltflache “Auswdéhlen” und wahlen Sie die
b i “a Bl gewdlinschte Grafikdatei aus. Nach der Auswahl sehen Sie die
- gewahlte Signatur im groRen Fenster unten.
Eine bereits vorhandene Signatur kdnnen Sie mit einem Klick auf
;Im der Schaltflache “Unterschrift I6schen” wieder entfernen.
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Wenn gewiinscht, kdnnen Sie bei “Ausgefiihrt
FEFEFERT] parvrveren von“ noch den Namen der fiir die Durchfiih-
e Wik b { il M rung der Aufzeichnung verantwortlichen
Behandstreser Arzz Dr. Frank $min fmcmen Person eingeben'

e ﬁ}#ﬂfaﬁ

Klicken Sie abschlieBend noch die Schaltflache
“Anwenden”, um lhre Anderungen wirksam
werden zu lassen.

Barichs mit Kanmwort hestdtigen: | bsnmand snecttsn | Canmeor uncisaten

AungefOhet van:  Schsester Ty

i e e e | Die nachste Option “Algorithmus” erlaubt
i ——"————" T T | Ihnen einige grundlegende Parameter fir die
Parurgaan) 2EOD | B ma. [Tidipe Bonsrts 1000-E000) .
- = e Analyse einzustellen:

FT-Warmasseng & Absshil  Balatly

g Fl-Amsivhang: | L0 | mm

Mit “HR Normbereich“ kénnen Sie die mini-
Gz ¥ [Werlingerts Analyssdausr) . .
TR ——" 3 mpotion 3 male und maximale Herzfrequenz einstellen.
: e Starke Abweichungen von diesem Bereich
: Lttt 1 werden als Tachykardie oder Bradykardie
; i gewertet.
L A Emplobien 1)

Miniiias &R Berschmemg: | Hicht ‘narmals’ Schisge mit sinseoohen . . . « .
Mit “Pausendauer” geben Sie die minimale

Dauer vor, ab der eine Pause erkannt wird.

o ezt A ke

Mit “ST-Vermessung“ kénnen Sie auswahlen, 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 Kontrollkdstchen bei “QT“, um automatisch mit der Analyse der EKG-Daten
auch eine QT-Analyse zu erhalten.

‘-I "fp Bitte bedenken Sie, dass es sich bei der QT-Analyse um einen zusatzlichen
mathematischen und zeitintensiven Prozess handelt. Die Gesamt-Analysedauer
wird also um einige Sekunden verlangert.
Hinweis
":_“"*' = Mit “Schlagform Empfindlichkeit” stellen Sie fur
P wwmwe | Jjeden Schlagtyp die Empfindlichkeit der Schlag-
Pasandaser: | 3900 | § . Gnger Bemon 100560951 erkennung zwischen 1 und 10 ein, bzw. deakti-
i SRR, vieren die Erkennung eines Schlagtyps. (Die
' : m....:..:.,.._..,. Analyse wird beschleunigt, wenn Schlagtypen

deaktiviert werden).

Aktivieren Sie das Kontrollkdstchen bei
! “Min/Max RR Berechnung”, wenn Sie in die
e s o Eatte i st Berechnung von mini-/maximaler Herzfrequenz
& weww | wes | a@uch ‘nicht normale’ Schlage einbeziehen
mochten (also alle Fusions- und Ventrikular-
schlage). Als Standardeinstellung ist das Kontrollkastchen nicht aktiviert, d.h. alle ‘nicht
normalen’ Schldge sind von der Berechnung ausgeschlossen.
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Die nachste Option “Ansicht” erlaubt Ihnen das
Einrichten einiger Parameter fir den Ausdruck
Vi N@W [ und die Bildschirmdarstellung:

Anistd Ptad:  CALLseraiNoeaw\Ficturmtloga.png fwicren

o P munkart e e

[T — Im Abschnitt ‘Logo’ kénnen Sie eine Grafik mit
N einem Logo lhrer Klinik oder Praxis oder irgend-
ein anderes Piktogramm in die Kopfzeile lhrer
Berichte einfligen. Klicken Sie die Schaltflache

ik s v “Suchen”, um die Grafikdatei auszuwahlen.

Im Abschnitt ‘Filter’ kdbnnen Sie verschiedene Filter fiir die Bildschirmdarstellung ein- oder
ausschalten.

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

Das “Nulllinien Filter” reduziert niederfrequente Storungen, die auftreten kbnnen, wenn
Patienten sehr heftige Bewegungen machen.

Das “Netzfilter” reduziert Storungen, die tGber das Lichtnetz eingestreut werden oder von
Maschinen, welche elektrische Energie abgeben. Wenn Sie das Netzfilter aktivieren, miissen Sie
auch die jeweilige Netzfrequenz auswahlen (50Hz oder 60Hz).

mm
.". B Bitte beachten Sie, dass ein Neustart der Software erforderlich ist, damit die
Filtereinstellungen wirksam werden. Die Applikation zu schlieBen und wieder neu
zu starten, genlgt nicht!
Hinweis

Im Abschnitt ‘Ansicht’ wahlen Sie fur eine exakt skalierte Signaldarstellung die “Bildschirmgréfse”
des verwendeten Monitors. Wahlen Sie hierzu mit den beiden Pfeiltasten die Bildschirmdiagonale
in Zoll.

Um die Anzeige von nicht vorhandenen Arrhythmietypen in der Ansicht “Ereignis” zu unter-
driicken, aktivieren Sie das Kontrollkastchen bei “Nicht vorhandene Arrhythmietypen
ausblenden”. Anderenfalls werden solche Arrhythmietypen mit “0“ ausgegeben.

= | Die Option “Speichern” erlaubt Ihnen die

e b e i Auswahl von Speicherorten fiir Berichte und

o e Analyseergebnisse, sowie PDF-Parameter
B e s | einzustellen.

Mit “Pfad zu Datendateien“ wahlen Sie den
Speicherort fir die EKG-Daten. Klicken Sie
einfach die Schaltflache ‘Suchen’, um den Pfad
auszuwabhlen.
Wenn Sie bei “Autospeichern” das Kontroll-
kastchen aktivieren, werden alle Anderungen
an den Analyseergebnissen, wie z.B. Editieren von Schlagen oder Arrhythmien automatisch beim
SchlieRen der EKG-Aufzeichnung gespeichert.
Mit “Dateiname erstellen aus” konnen Sie bestimmen, ob die Daten unter dem vollen Namen des
Patienten oder nur unter der jeweiligen Patientennummer gespeichert werden.
Mit “Pfad zu EKG-Berichten” wahlen Sie den Speicherort fiir die Berichte im PDF Format. Klicken
Sie einfach die Schaltflache “Suchen”, um den Pfad auszuwahlen.
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IR Mt der Option “GDT“ kénnen Sie verschiedene
[ Parameter fir den Datenaustausch und die Ein-

= Auto vt

- e ot mpart. | aa wsomk s e emnienl | indung der Norav Medical NH-301 Software

e Py S T — MedcFMHMTDT | Rastes

woT

e einstellen.
ot 41740 5, = nmnto 37 Diese Einstellungen sollten immer gemeinsam
S mit dem Netzwerkbetreuer bzw. im Beisein des
S ey EDV-Spezialisten durchgefiihrt werden. Erfah-
T . e rungsgemaR ist die Einbindung in ein Klinik-

oder Praxisnetz ein relativ einfacher Vorgang,
der sich miihelos auch vom Anwender
bewaltigen lasst.

Edkier fir SOT beanchsar Secwchruagen ardem,

! W Bitte beachten Sie, dass bei einer Einbindung in ein Klinik- oder Praxis Netzwerk
‘ 4 und einer direkten Anbindung (iber GDT bzw. HL7 durch den Lieferanten und
Betreuer der EDV-Systeme zusatzliche Kosten entstehen kénnen.

Norav Medical stellt die Einbindung generell kostenlos zur Verfligung!

HEEIIIIIIImm—————mags Die Option “Ereignis” erlaubt Ihnen Anzahl und
e mMm.,. i tomninn s+ | GroBe der Beispiel EKG-Streifen im gedruckten

B, £ 3 ), s 3 Bericht vorzuwahlen.

Selbstverstindlich kénnen Sie spater bei der

Uberpriifung der Analyseergebnisse diese

Voreinstellung ibergehen.

Mit “Zum Drucken markieren:“ wéahlen Sie, ob

die Beispielstreifen fiir den Bericht ,manuell’

gewahlt werden oder ob die Software einige

Beispiele ,automatisch’ markiert.

Wenn Sie “Einige von jedem Typ” wahlen,

missen Sie auch eine Anzahl fiir die EKG-Beispielstreifen wahlen. Diese Anzahl an Beispielen wird

dann von der Software automatisch ausgewahlt. Sie kdnnen diese Vorauswahl spater jederzeit

noch verandern.

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

drei Beispiele (grof3).

Wenn Sie aus irgendeiner Bildschirmansicht den Dialog “Einstellungen” aufrufen
MM und Anderungen an den Einstellungen vornehmen, hat dies keine Auswirkung auf
", i die aktuell geladenen Daten!
] Um sicherzustellen, dass Ihre Anderungen auch fiir die aktuelle Aufzeichnung
Ubernommen werden, missen Sie zuriick zu Analyse gehen und dort auf die
MOTE Schaltflache 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 fir Betrieb 68kPa bis 106kPa (680mB bis 1060mB)
Luftdruck fiir Lagerung und Transport 68kPa bis 106kPa (680mB bis 1060mB)
Luftfeuchtigkeit fur Betrieb 0% bis 75% RH, nicht kondensierend
Luftfeuchtigkeit fir Lagerung und Transport 10% bis 90% RH, nicht kondensierend
' Vermeiden Sie bei der Lagerung der Gerdte, dass sie extremen Temperaturen,
Luftfeuchte, Staub oder Vibrationen ausgesetzt werden. Setzen Sie die CD oder den
L Software-Schutzschlissel keiner direkten Sonnenstrahlung oder anderen UVA/UVB

Achtung Strahlen aus.

Reinigung und Entsorgung von CDs und/oder Software-Schutzschliissel

Reinigung von CDs oder Software-Schutzschliissel

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-Schutzschliissel mit Losungsmitteln oder
Reinigungsmitteln.

Entsorgung von CDs oder Software-Schutzschliissel

a. Entsorgen Sie den Software-Schutzschliissel gemaR den gesetzlichen und 6rtlichen
Vorschriften fir 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 Hacksler unbrauchbar zu machen und dann das
Plastikmaterial gemal den gesetzlichen und 6rtlichen Vorschriften fir Abfallbeseitigung zu
entsorgen
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10.

Notizen
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