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Dieses Produkt sollte wie alle Langzeit-EKG-Uberwawungsprodukte nur unter direkter
Aufsicht eines zugelassenen Arztes verwendet werden
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Holter LX Analysis

1. EinfUhrung

Die Holter LX Analysis-Software ist in funf Ausfilmgsstufen erhéaltlich: Basic, Enhanced,
Enhanced Plus, Pro und Remote (Senden). DiesesZéehandbuch umfasst Anleitungen fur
alle Stufen, daher sind u. U. manche hier abgetigitdAnzeigen und genannten Funktionen fiir
Ihre Situation irrelevant. Wenn Sie herausfinderchtén, um welche Stufe es sich bei lhrer
Software handelt, klicken Sie auf ,Hilfe > Info* oer Symbolleiste.

a. Packungsinhalt

» CD mit der Holter LX Analysis-Software von NorthE&gonitoring
* CD mit der NorthEast Monitoring-Lizenz
* NorthEast Monitoring-Kopierschutzschlissel

b. Systemanforderungen

Diese Software kann nur mit einem digitalen Aufheiengsgerat von NorthEast Monitoring,
dem DR180+, dem DR200/HE oder dem SD360 verwendedem. Folgende
Systemanforderungen mussen erfillt sein:

» Betriebssystem Microsoft Windows XP oder Windowst¥i

* 1-GHZ-Prozessor oder schneller

* mind. 512 MB Speicher mit Windows XP oder 1 GB Windows Vista

* mind. 10 GB verflgbarer Speicherplatz auf der Hatg

* Monitor mit einer Auflésung von mind. 1024 x 768

» USB-Flashkarten-Lesegerat oder Laptop-PC-Kartekptatz

» Laserdrucker empfohlen

c. Installationsanweisungen

Gehen Sie wie folgt vor, um die Software auf IHfestplatte zu installieren:

« Fihren Sie die CD mit der Aufschrift ,Holter LX Alyais“ in lhren PC ein. Offnen Sie
das CD-Laufwerk, um eine Liste der zu installiemmdateien einzublenden. Klicken
Sie nach Bedarf auf die Aufforderungen und lasserd&s System bei der Installation
und dem Neustart die erforderlichen Standardsehdlittchfuhren.

» Doppelklicken Sie auf ,,1_Sentinellnstall®.

* Doppelklicken Sie auf ,2_AdobeReader”. (Wenn Adé&teader auf lnrem Computer
installiert ist, kdnnen Sie diesen Schritt Ubersgen.)

* Doppelklicken Sie auf ,3_Java_|Install“. Starten Bieen PC neu, wenn Sie aufgefordert
werden.

* Doppelklicken Sie auf ,4_LXInstall* und befolgeneSiie Aufforderungen. Auf der
letzten Bildschirmanzeige vergewissern Sie sichsatas Kontrollk&stchen ,Launch
Holter LX Analysis" markiert ist, damit die Instation zu Ende gefuhrt werden kann.
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d. F

Nach einer kurzen Verzégerung 6ffnet sich das Elmwingsfenster. Wenn Sie das
Einrichtungsfenster nicht sehen kdnnen, sollterd&geCD-Fenster schlie3en, damit das
Einrichtungsfenster erkennbar ist.

Geben Sie die Einrichtungsdaten ein. Klicken Sie,@iK".

Entfernen Sie die Software-CD und fligen Sie di@hzCD ein. Offnen Sie das CD-
Verzeichnis und klicken Sie auf die Lizenzdateifdigen Sie die Schritte gemaf den
Aufforderungen.

Stecken Sie den Kopierschutzschlissel in einearfreiSB-Steckplatz auf Ihrem PC. Das
System installiert die entsprechende Software.

lashkarte zum ersten Mal formatieren

Bevor Sie eine Flashkarte zum ersten Mal verwek@anen, gehen Sie wie folgt vor:

e. F

Fugen Sie die Karte in das Kartenlesegerat einlemndbie ,Arbeitsplatz* oder (unter
Vista) wahlen Sie ,(Alle) Programme > Zubehdr > ®ysprogramme > Computer”.
Im Arbeitsplatzfenster klicken Sie auf das Symbed &artenlesegerats und wahlen
.Datei > Format".

Wenn das Fenster eingeblendet wird, stellen Siddésisystem auf FAT ein und
klicken auf ,Start".

lashkarte initialisieren

Die Flashkarte muss mit der LX Analysis-Software ¥algt initialisiert werden:

a.

b.

c
d.
e.

Hinwe

Flgen Sie die Karte in das Kartenlesegerat einniiden Sie ,Patient > Flashkarte >
Initialisieren®. Das Fenster zur Initialisierungrdgpeicherkarte wird eingeblendet.
Vergewissern Sie sich, dass das richtige Laufwiérklie Karte gewabhlt ist. Wenn das
Laufwerk nicht auffindbar ist, vergewissern Siehsidass sich eine Karte im Steckplatz
befindet und dass das Lesegerat an den PC angesehlist.

. Wahlen Sie die entsprechende Analyse-/Berichtar¢in anzuschlie3enden Patienten.
Vergewissern Sie sich, dass das richtige Karterdogawahlt wurde.

Klicken Sie auf ,Loschen®.

is: Wenn Sie eine Karte in das Aufzeichnungsgerat geritund die Meldung erhalten,

dass die Speicherkarte fehlt, wurde die Karte michitig formatiert oder geléscht.
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2. Patienteninformationen

a. Neuer Patient

Zur Eingabe neuer Patienteninformationen und Lahgz€G-Analyse:

1. Fugen Sie die Flashkarte in das Kartenlesegeratrelrwahlen Sie ,Patient > Neu*.

2. Wabhlen Sie die entsprechende Analyse-/Berichtaridau Liste und klicken Sie auf
,OK".

3. Geben Sie wichtige Informationen aus dem schiifdic Bericht manuell in das Fenster
mit den Tagebuch-Symptomen ein.

4. Klicken Sie unten im Fenster ,Patienteninformatighauf die Schaltflache ,Start"

5. Schlie3en Sie das Fenster ,Patienteninformationed“prifen Sie die Langzeit-EKG-
Daten.

b. Patientenliste

Zur Anzeige einer Liste aller Patienten mit LantsEKG-Daten wahlen Sie ,Patient > Offnen“.

Wenn Sie den aktuell angezeigten Patienten andéchten, klicken Sie auf den
Patientennamen und dann auf ,,Offnen“ oder doppeiki Sie auf die Zeile des
Patienteneintrags.

Sie kbnnen auch anhand der Pfeiltasten (<< undrPlinteren Rand der Anzeige zwischen
Patienten hin- und herschalten.

c. Patienteninformationen

Zum Offnen des Fensters ,Patienteninformationen‘tién aktuellen Patienten wéhlen Sie
,Patient > Patienteninformationen®.

Wahrend das Fenster ,Patienteninformationen” griiBils dem Fenster eines neuen Patienten
entspricht, sehen Sie hier auch die SchaltflachatyS‘. Zudem wurde die Schaltflache

.otart” durch die Schaltflache ,Re-Analyse” ersetia das Langzeit-EKG-Signal schon einmal
analysiert wurde.

Statusfenster

Uber das Statusfenster konnen Sie den Status degéidEKG-Tests eines Patienten verfolgen.
Nach jedem Schritt konnen Sie auf das Kontrollkéstcneben jedem Feld im Statusfenster
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klicken, um anzugeben, dass dieser Schritt abgessdnh wurde. Wird ein Patient gesperrt,
kénnen die Patientendaten nicht bearbeitet bzwn kam Bericht verfasst werden.

d. Datenvorschau auf Flashkarte

Zur Durchsicht der auf einer Flashkarte aufgezestdmm Daten wird die Karte in das
Kartenlesegerat eingefugt und auf ,Patient > Vaastlgeklickt.

Das Vorschaufenster zeigt die Patienten-ID, die Memdes Aufzeichnungsgerats, das Datum
der Aufzeichnung und die Startzeit auf der Flast&kaEs werden keine Daten auf dem Desktop
abgeleqgt.

e. Remote-Empfang von Patienten  (Pro und Enhanced
Plus)

Klicken Sie auf ,Patient > Offnen“ und dann auf &ehaltflache ,Remote-Empfang* unten auf
der Anzeige. Das entsprechende Fenster wird eiagdét.

Das Fenster fir den Remote-Empfang von Patientem zsvei Abschnitte unterteilt, d. h. oben
erscheinen alle Patienten in LX Analysis und untenden alle Patienten aufgefiihrt, die zurzeit
im FTP-Verzeichnis enthalten sind, das in der Ratget:\nm\ftp bezeichnet wird. Wenn Sie
eintreffende Datensatze in einem anderen Verzesdriegen, sollten Sie dieses jetzt angeben
und unten auf der Anzeige auf die Schaltflache L@aksieren” klicken.

So wird eine Patientendatei auf LX Analysis Ubertra  gen:

* Wabhlen Sie eine nicht zugewiesene Patientennumbesr auf der Anzeige, indem Sie
darauf klicken.

* Wabhlen Sie den neuen Patienten unten auf der Amzeig

* Klicken Sie auf die FTP-Schaltflache ,Kopieren®.

» Schlie3en Sie die Anzeige und prifen Sie den Retidatensatz des Patienten. Sie
kénnen nun wie mit jedem anderen Patienten eindy8ealurchfihren.

Hinweis: Anhand der Schaltflache ,FTP l6schen® werden FTdRelDsatze geldscht,
nachdem sie in LX Analysis Ubertragen wurden.
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3. Langzeit-EKG-Analyse

a. Arrhythmie-Analyse

Gewisse Analyse- und Dokumentationskriterien stitba vorgegeben, wenn Sie im Fenster
.Patienteninformationen” auf die Schaltflache ,$t&ticken. Zu diesen gehdren alle
Einstellungen, die in den funf Fenstern erscheidenim Fenster ,Patienteninformationen” tiber
die Schaltflache ,Einstellungen” oder tber die ldpibymbolleiste zugénglich sind. Diese
Fenster umfassen das Fenster zur Auto-Speichemmtveifen, der Haufigkeit einer Auto-
Speicherung von Streifen, zu Analysekriterien, 2pektralanalyse und Oximetrie.

Welche Streifen auto-speichern

In diesem Fenster erscheinen alle moglichen Siegeeichnungen. Jede Bezeichnung kann als
Hinweis darauf aktiviert oder deaktiviert werdeb,RBeispielstreifen dieser Art flr den
Schlussbericht gespeichert werden sollen oder.nightHakchen verweist darauf, dass
Beispielstreifen mit dieser Bezeichnung gespeichertlen.

Wie oft Streifen auto-speichern
Diese Einstellungen regeln die Verteilung von $reidie fiir den Bericht gespeichert werden.

Analysekriterien

Anhand von Analysekriterien bei der Langzeit-EKGadyse werden unter Verwendung von
Einstellungen, die die Menge der verarbeitetenrmégionen regelt, von der Software
bezeichnete Arrhythmien definiert.

Spektralanalyse
Spektralanalyseeinstellungen sind nur fir BenuieePro-Ausfihrung gultig.

Oximetrie
Oximetrie-Einstellungen kdnnen fur Oximetrie-Patenangepasst werden.

Arrhythmie — Re-Analyse

Eine erneute (d. h. Re-)Analyse ist notwendig, wiatgende Angaben im
Analysekriterienfenster geandert wurden: Verarlmgsd oder Schrittmacherkriterien,
Verarbeitungsmodi, Analysezeitraum oder die zushtz|Refraktérzeit. Wenn Sie nach
Anderung dieser Einstellungen auf ,OK*" klicken, wen Sie von der Software um eine
Bestatigung der Re-Analyse gebeten. Wenn die Argbigt stattfinden soll, klicken Sie auf
~Ja“. Wenn nicht, klicken Sie auf ,Nein®.

Da eine Re-Analyse nach einer Anderung manchetdlimsgen notwendig ist, sollten diese
Eintellungen vor der Arbeit am Schlussbericht gednderden. Anderungen an Formengruppen,
Templates oder Schlagen und manuell gespeichetteifie® sowie eingegebenen Kommentaren
gehen nach manchen Anderungen an den Einstellwsgtaren.
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b. Aktualisierung

Eine Aktualisierung ist dann notwendig, wenn diediellungen zur Auto-Speicherung von
Streifen, der Haufigkeit einer Auto-Speicherung &ireifen und im Fenster mit den
Analysekriterien, d. h. Tachykardie, Bradykardi¥;Bach- sowie V-Tach-Frequenzen,
Pausenlangen, die Zahlung von irreguléren HF akh®fbattern, Intervalllange sowie SVES-
und VES-Vorzeitigkeit, gedndert wurden.

Anderungen an gespeicherten Streifen, Tabellerden®erichtzusammenfassung fiir den
Schlussbericht sollten nach Aktualisierung der teilhsngen erfolgen, da sie sonst verloren
gehen.

Formengruppen-, Template- oder Schlagbearbeituggkan nicht verloren, wenn sie vor einer
Aktualisierung vorgenommen worden sind.

Die Einstellung ,, Tabellen automatisch aktualisiériem Einstellungsfenster legt fest, ob die
Schaltflache ,Aktualisieren” in der Prifungssymiedte erscheint. Wenn die Software so

eingestellt ist, dass Aktualisierungen automatex¢blgen, erscheint die Schaltflache nicht.
Wenn Sie Daten nach Anderungen aktualisieren miisgehdie Schaltflache angezeigt.

c. Oximetrie-Analyse

Die Oximetriedaten erscheinen unter Kanal 3 alkkGEAnzeigen. Dazu gehoéren ein je nach
Schlagbezeichnung (in der Regel griin) farblich exddr Trend der SpEDaten mit einer
vertikalen Sattigungsskala von 60 bis 100 %. Akefan diesem Trend sind durch vertikale
Striche gekennzeichnet. Pulsoximetriedaten ersehaais weil3er Trend tber dem $Splend.

Der ST-Trend im Trendfenster zeigt die Oximetriedat zwei Bereichen. Die erfassten
Herzfrequenzdaten erscheinen Gber dem Herzfrequeniztind die Oximetriewerte werden
anstatt der ST-Daten aus Kanal 3 in die Kurve eémagen. Desaturierungsereignisse werden
entlang dem Oximetrietrend rot hervorgehoben.

d. ST-Streckenanalyse

e Zur Prufung der Stellen mit ST-Markern, die beiegiAnalyse gesetzt wurden, wahlen
Sie ,Prufen > Kalibrierung®.

» Die ST-Strecke wird fur alle drei EKG-Kanéle autdiseh gemessen.

» Die Daten aller drei Kanale werden auf der ST-Ageei Trendfenster in eine Kurve
eingetragen.

» Die ST-Analyse-Software pruft die ST-Trends undgleicht sie mit den Baseline-
Werten des Patienten, um Episoden signifikanteS8&ekenveranderungen zu ermitteln.

* In ST-Trends werden ST-Streckenereignisse mit éiablauen horizontalen Linie Gber
dem entsprechenden Kanal markiert, die der DaueEdggnisses entspricht.

» Die Ereignisse werden in der ST-Ereignistabelleambellenfenster aufgefihrt. Alle in
der ST-Ereignistabelle aufgefiihrten Informationénrken bearbeitet werden.

NorthEast Monitoring, Inc. Seite 8
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» Mithilfe der Einstellungen in den Fenstern zur A&peicherung von Streifen und der
Haufigkeit einer Auto-Speicherung von Streifen kémiSie festlegen, welche Streifen
zur Dokumentation von ST-Streckenereignissen gespdiwerden.

e. Schrittmacheranalyse

Die Schrittmacheraktivitat wird mit den digitaleru#&eichnungsgeraten DR180+ und
DR200/HE von NorthEast ohne Stérung des EKG-SigikedsPatienten aufgezeichnet.
Schrittmacherspitzen werden entfernt und durch kElagksetzt.

Die Schrittmachereinstellungen im Fenster mit dealgsekriterien mussen richtig sein.

Stimulierte Schlage (vom Schrittmacher) kénnen adrder folgenden Bezeichnungen
identifiziert und gezahlt werden:
» A stimul® fur die ausschlief3liche Vorhofstimulation

o,V stimul* fur die ausschlie3liche Kammerstimulation

o LAV stimul® fur die kombinierte Kammer- und Vorhofstimulation

» Failure to Sensé wird angezeigt, wenn der Schrittmacher (1) kei@#RS-Komplex
erfasst und (2) einen Schlag stimuliert hat, wasinam R-bis-Spike-Intervall fiihrt, das
kirzer ist als der einprogrammierte Wert.

 ,Hemmung' bezeichnet eine falsche Inhibition durch den 8thacher, was zu einem
RR-Intervall fuhrt, das langer ist als der einpesgmierte Wert.

» Failure to Capture” bedeutet, dass der Schrittmacher stimuliert tlate dass jedoch

ein QRS-Komplex im angegebenen Zeitrahmen gefstgt i

f. 12-Ableitungsanalyse

Wenn die Flashkarte 12-Ableitungsdaten enthaltyigkt die Holter LX Analysis-Software die
entsprechende Option in der Betrachtungssymbadle¥¥enn die 12-Ableitungsoption
abgeblendet erscheint, bedeutet dies, dass diekaEKG-Aufzeichnung des Patienten keine
12-Ableitungsdaten umfasst.

Mit LX Analysis kdnnen Sie die 12-Ableitungsdatarf dem Bildschirm auf dreierlei Weise
prufen: dargestellt in ST-Kurven, auf Streifen odkr Trends. Diese drei Optionen erscheinen
im 12-Ableitungsmenu in der Betrachtungssymbokeist

12-Ableitungsstreifen

Die mit dem DR180+ aufgezeichneten 12-Ableitungsdaterden jeweils auf 12 Streifen
angezeigt. Sie stammen aus den Ableitungen:Il},IaVR, aVL, aVF sowie V1 bis V6. Im
Streifenfenster kbnnen Sie angeben, ob Sie jeweisAbleitungen (durch Klicken auf die
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Schaltflache ,Einzelne*) oder 12 Ableitungen (dukditken auf die Schaltflache ,Mehrere*)
anzeigen méchten.

Neben dem EKG erscheinen die Streifen je nach Alk#ler entsprechenden
Optionsschaltflache entweder mit P-, Q-, R-, S- Gidarkern oder mit ST-Markern
(isoelektrisch, J-Punkt und S). Klicken Sie auf @gtionsschaltflache(n) links, um den
Anzeigebereich anzupassen. Die Daten kénnen lwaarauf einer logarithmischen Skala
dargestellt werden.

g. Spektralanalyse (nur Pro)

Bei Analysen der Herzfrequenzvariabilitdt werden mormale RR-Intervalle in Betracht
gezogen. Analysen erfolgen auf Grundlage der Hiostgen unter ,Einstellungen >
Spektralanalyse*.
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4.

Prifmethoden

Je nach erworbener Softwarestufe kann das gespeidtangzeit-EKG-Signal eines Patienten
auf unterschiedliche Weise auf Ihrem PC gepruftdeer Sie kénnen folgende Elemente prifen
und bearbeiten:

wahrend der Analyse erarbeitete Templates (Fornugpgn),

die wahrend der Analyse signifikantesten idengfii@n Ereignisse (Kritische
Ereignisse),

fur den Schlussbericht gespeicherte Streifen (Gelspee Streifen),

einen Vollausschrieb aller EKG-Daten auf dem Bildsu (Vollausschrieb),
Kurven mit Herzfrequenz- und RR-Intervalldaten (ids),

fur den Bericht zusammengestellte Tabellen (TabgBewie

sogen. Uberlagerung.

a. Farbcodierung

Das EKG wird Uber die LX Analysis-Software auf Gdlage der Schlagbestimmung farblich
codiert:

Griun: von der Software als normal identifizierte Schlage

Gelb: als vorzeitig supraventrikular identifizierte S&apé (SVES). lhre Morphologie ist
normal, obwohl sie friher auftreten.

Rot: als vorzeitig ventrikular identifizierte SchlagéHS). Sie unterscheiden sich
signifikant von normalen Schlagen, treten aberticibedingt friihzeitig auf.

Weil3: gemal der Definition im Analysekriterienfenstey Rhusen identifizierte Schlage.
Die weil3e Farbung hebt alle anderen Farbungerdauginen Schlag kennzeichnen
kénnten (z. B. die rote Farbung, weil es sich une &/ES handelt).

Hellblau (Cyan): ein scheinbar durch ein Artefakt kontaminiertegn@l.

Kobaltblau: als stimuliert identifizierte Schlage.

Alle Daten sind sorgfaltig zu prufen, damit gewalstet ist, dass die Schlagbezeichnungen der
Software stimmen. Ist dies nicht der Fall, kdnnienesitsprechend geandert werden. Die Farbe
wird dann vom System angepasst.

b. Bezeichnungen

Neben den Bezeichnungen, die die Software jederaehiweist, gibt es weitere
Bezeichnungen, die Sie zur Umbenennung der Schkweenden kdnnen, namlich:

Seite 11



Deutsche Ausgabe — Internationales Benutzerhandbuch

* Aberrant: zur Kennzeichnung und Zahlung von Schlagen SVBESbarranter Leitung.
Alle Ubereinstimmungen mit einem Template, die §I¢ES-Vorzeitigkeit entsprechen,
werden als ,Aberrante SVES* eingestuft und wie aheleren SVES gelb gekennzeichnet.

» Fraglich (unbekannt): zur Aussonderung von Schlagen, die nicht idenéfizaiverden
kénnen. Diese Schlage werden keiner weiteren Kagegagewiesen. Sie werden wie
normale Schlége griin gekennzeichnet.

* T-Welle: Diese Bezeichnung findet Verwendung, wenn diev&o# einen Teil des
Signals als QRS-Komplex identifiziert hat, was jeldmicht stimmt. Der Schlag wird

nicht mitgezahlt und das RR-Intervall wird dem endehenden RR-Intervall zugeordnet.

c. EKG-Daten messen

Die Datenfelder in der Mitte der Symbolleiste, dHfr (2 RR), Zeit und die ST-Anzeigen fur
jeden Kanal, umfassen Daten, die auf Grundlagéeiden blauen Caliper im aktiven Streifen
ermittelt wurden. Wenn Sie die blauen Caliper zielweréandern sich die Feldwerte gemafl den
neuen Caliperpositionen.

Zur Messung der Herzfrequenz von zwei Schlagen evedie Caliper zwei RR-Intervalle
entfernt platziert. Der Messwert erscheint im erdgspenden Feld (HF [2 RR]). Zur Messung
des ST-Werts in einem der Kandle positionierend8ielinken Caliper im isoelektrischen
Bereich des RR-Intervalls und den rechten Calipet, dvo die ST-Messung erfolgen soll. Die
Messwerte der jeweiligen Kandale erscheinen in aespeechenden Feldern.

Wenn die Caliper verschoben werden sollen, declggeAbstand jedoch beibehalten werden soll,
klicken Sie auf das Kontrollkastchen neben ,Beidet ziehen die Caliper an die gewiinschte
Stelle. Klicken Sie erneut, um die Markierung ztfermen und die Caliper separat zu
verschieben.

Wenn die Caliper bei Navigation durch unterschgi EKG-Anzeigen immer an der gleichen
Stelle bleiben sollen, klicken Sie auf das Konk@ditchen neben ,Fixieren®. Die Caliper bleiben
bis auf Weiteres unverandert. Klicken Sie ernefidas Kontrollkdstchen, um diese Funktion zu
deaktivieren.

Wenn Sie ST-Messungen vornehmen méchten, platzi&eeden linken Caliper im
isoelektrischen Bereich des PR-Intervalls und @ehten Caliper dort, wo die ST-Messung
erfolgen soll. Der vertikale Abstand zwischen dehr8ttstelle des linken Calipers auf dem EKG
und des rechten Calipers auf dem EKG erscheintlilk&d des jeweiligen Kanals
(gekennzeichnet als ST 1, 2, 3).

NorthEast Monitoring, Inc. Seite 12
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d. Tageszeit

Alle Betrachtungsfenster sind nach Tageszeit margder verknupft. Zudem ist das
Vollausschriebfenster tGber die rechte Maustastaleih anderen Betrachtungsfenstern
verknUpft. Von allen anderen Betrachtungsfenstetarggen Sie unter Beibehaltung des
aktuellen Schlags durch Klicken mit der rechten Maste auf die Anzeige zum Vollausschrieb.
Danach fuhrt ein Rechtsklick mit der Maus auf defl&sschriebanzeige wieder zum
Ausgangsort. Dabei spielt es keine Rolle, ob darale Schlag im Vollausschriebfenster
geandert wurde.
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e. Formengruppen-Anzeigen

Die Software bestimmt das Erscheinungsbild des atnmQRS-Komplexes des Patienten und
legt ein entsprechendes Template mit der Bezeidhyuormal® an. Jeder darauffolgende Schlag
wird mit diesem normalen Template vergleichen. Blrstimmungen werden ebenfalls als
normal bezeichnet. Ahnliche, aber leicht abweiclkeMdrphologien fiihren zu einem neuen
Template, das ebenfalls als normal bezeichnet \EirdQRS-Komplex, der sich wesentlich von
dem normalen Template unterscheidet, fuhrt zuri€tung eines ,ventrikularen* Template. Fur
jede unterschiedliche Morphologie, die von der Baft identifiziert wird, wird ein neues
Template eingerichtet. Darauffolgende Ubereinstimgain mit einem Template werden nach
Template, dem Zeitpunkt des Schlags und anderdarkem benannt.

Nach der Analyse werden Templates, die sich im @mnaihd Ganzen ahneln, in
~Formengruppen” zusammengefugt. Sie kdnnen diesaé&mgruppen nach Morphologie prufen,
d. h. alle normalen Formengruppen oder alle veultiien Formengruppen. Im Formengruppen-
Fenster konnen Sie eine Prifung auch nach Temgilatdfihren und alle Templates innerhalb
der Formengruppen anzeigen. Zur Anderung der angfen Morphologie klicken Sie auf den
Pfeil im Morphologiefeld, um eine Auswahlliste euttenden. Klicken Sie dann auf die
gewilnschte Option. Wenn Sie eine Umbenennung riagkgénachen mochten, klicken Sie auf
die Schaltflache ,Ruckgangig”. Die Templates werdahden Zustand vor der letzten
Umbenennung zuriickgesetzt.

Die Template-Anzeige umfasst bis zu 12 Templatiespt der aktuellen Formengruppe
Ubereinstimmen. Wenn mehr als 12 Templates einené&iogruppe zugeordnet werden, kdnnen
Sie mithilfe der Seite-nach-unten-Taste, der Bifleiste oder der Schaltflache ,Analyse” auf
weitere Seiten zugreifen.

Durch Klicken auf die Schaltflache ,Schlage” werdes zu 24 der Schlage angezeigt, die mit
dem aktuellen Template Ubereinstimmen. Mithilfe Seite-nach-unten-Taste, der Schaltflache
,Analyse* oder der Bildlaufleiste kbnnen dann west&bereinstimmungen mit dem Template
angezeigt werden.

f. Anzeige der kritischen Ereignisse

Jeder kritischen Ereigniskategorie wird eine Nummagewiesen, d. h. die Anzahl der
Ereignisse dieser Kategorie, die fur diesen Parerdentifiziert wurden. Jedes Ereignis jeder
Kategorie kann entweder einzeln (in voller Grolgran Zwolfergruppen (Miniaturformat)
angezeigt werden.

Ein Schlag, der in einer kritischen Ereigniskatégerscheint, wird in anderen zutreffenden
Kategorien nicht aufgefihrt. Wenn z. B. ein VESaurBigeminus erscheint, wird er nicht als
VES aufgefuhrt. Wenn ein stimulierter Schlag upkailure to Sense” erscheint, wird er nicht in
einer anderen stimulierten Kategorie aufgefuhris diesem Grund sollten Sie sich bei der
Ermittlung der Summen nicht auf die Zahlungen déiskhen Ereignisse verlassen.
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Histogramme

Der obere Teil des kritischen Ereignisfensterstzsiig Histogramm mit einer Verteilung der
Ereignisse flir eine bestimmte Kategorie, d. h. edav ein RR-Histogramm oder ein 24-
Stunden-Histogramm.

Kritische Ereignisse umbenennen

Alle Umbenennungen im kritischen Ereignisfenstéolgen durch Bearbeiten einzelner Schlage.
Klicken Sie auf das entsprechende Ereignis imddiiten Ereignisfenster, um einen Schlag
umzubenennen. Die entsprechenden Schaltflachedrdbenennungsfunktion erscheinen nun
nicht mehr abgeblendet, sondern in Farbe. Klickiera8f eine der farbigen
Umbenennungsschaltflachen, um den gewahlten Santagbenennen.

g. Anzeige der gespeicherten Streifen

Der Bericht umfasst Streifen in voller Gro3e sow@-mm/s- und 25-mm/s-Streifen auf einem
Hintergrundraster. Manche Streifen werden auf Glagelder Einstellungen im Fenster zur
Auto-Speicherung automatisch gespeichert. Sie ki&teeifen auch bei Prifung der Langzeit-
EKG-Aufzeichnung unter Verwendung der SchaltflagBehalten* manuell speichern.

Gespeicherte Streifen priufen

Zur Prufung der gespeicherten Streifen klickeni®i¢lolterment auf ,,Gespeicherte Streifen.
Das Fenster mit den gespeicherten Streifen zaigtMiniaturversion der Streifen, und zwar
jeweils 12. Jeder Streifen umfasst eine Bezeichmunaigeine Angabe der Tageszeit. Sie kdnnen
mit der Seite-nach-unten-Taste und der Seite-naein-d aste, dem Abwarts- und Aufwarts-
Pfeil der Bildlaufleiste oder der Bildlauftaste déaus seitenweise durch die Angaben blattern.

Bei allen Streifen handelt es sich um 3-Kanal-Aidiaeungen, es sei denn, dass Oximetriedaten
fur den Patienten erhoben wurden. Liegen OximedteEdvor, nehmen sie den Platz der Kanal-
3-Aufzeichnungen ein. SpfDaten erscheinen rechts neben den standardmaBaienfeldern.

Die Streifen werden zunachst nach Streifenbezemipsortiert. Fir eine Prifung nach Tageszeit
wahlen Sie im Feld mit den Sortieroptionen die jZei

ST-Ereignisbezeichnungen umfassen die Angabe desl&an dem die ST-
Streckenveranderung eingetreten ist.

Aktiven Streifen andern

Immer wenn es nur einen aktiven Streifen gibtdisser blau umrandet. Vier Felder Gber den
Streifen beziehen sich speziell auf den aktiverifgéin. Zu den Angaben in diesen Feldern
gehoren die Tageszeit, die Streifennummer und BElgezfrequenzangaben (d. h. die
Herzfrequenz einer V-TACH- oder SV-TACH-Salve eilsgeifens).

Zur Anderung des aktiven Streifens klicken Siedarf gewiinschten Streifen, damit dieser
umrandet ist. Sie kdnnen den aktiven Streifen alucbh Klicken auf die Schaltflache ,Liste” in
der Symbolleiste &ndern, um das gleichnamige Feeasteublenden. Im Listenfenster wird jede
Streifenbezeichnung mit entsprechender Herzfreqnanh Tageszeit aufgefiuhrt. Wenn Sie
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einen bestimmten Streifen aus einer Liste anzaig&chten, klicken Sie auf den entsprechenden
Eintrag in der Liste und dann auf ,OK* oder doppieken Sie auf den Eintrag. Wenn Sie das
Fenster ohne Anderung des Streifens ausblendentemdticken Sie auf ,Abbrechen*.

Streifenbezeichnung bearbeiten

Wenn Sie die Bezeichnung des aktivieren Streifeilen mochten, klicken Sie in der
Symbolleiste auf ,Bearbeiten”. Das Bearbeitungsfenwird eingeblendet. Es umfasst ein Feld
mit der aktuellen Bezeichnung des Streifens, dezfsguenz auf dem EKG und einer zweiten
Herzfrequenz, d. h. bei V-TACH- oder SV-TACH, werorhanden). (Eine zweite, mit

,0“ angegebene Herzfrequenz verweist darauf, desedStreifen keine Salve enthalt.)

Streifen l6schen

Wenn Sie in einer Anzeige mit mehreren Streifereei8treifen I6schen mochten, klicken Sie
auf den entsprechenden Streifen, um ihn zu akéwmigklicken Sie dann in der Symbolleiste auf
,LOschen®. Wenn mehrere Streifen geldscht werddieisoklicken Sie zunachst auf den ersten
Streifen, um ihn zu aktivieren. Neben der blauerraimdung des Streifens gibt es auch eine
gelbe Markierung um die Tageszeitangabe als Hindemauf, dass der Streifen markiert (bzw.
gewahlt) wurde. Klicken Sie auf zuséatzliche Streifeie geldscht werden sollen. Klicken Sie
dann in der Symbolleiste auf ,Loschen®. Alle gellankierten (gewéhlten) Streifen werden
geldscht.

Wenn Sie einen Streifen I6schen, erscheint die iBeaang in roter Farbe. Streifen mit roten
Bezeichnungen werden im gedruckten Bericht nicfgefiihrt. Wenn Sie einen geléschten
Streifen wieder abrufen mdchten, klicken Sie aefB&zeichnung des geldschten Streifens und
dann in der Symbolleiste erneut auf ,Loschen”. W&ie alle angezeigten Streifen I6schen
mdochten, klicken Sie auf die Schaltflache ,Alledbsvdherst”. Wenn Sie alle angezeigten
Streifen wieder abrufen mdochten, klicken Sie eretitdie Schaltflache ,Alle [6sch/wdherst".

Wenn nur ein Kanal oder auch mehrere Kanale eitrege&hs geldscht werden sollen, klicken
Sie auf einen Streifen, um ihn zu aktivieren. KénkSie dann auf eines der Kontrollkastchen mit
der Kanalbezeichnung (Kan 1, 2 oder 3), um den Kam&schen.

Alternative Streifen

Manche Streifen kénnen durch alternative Streifsetzt werden: maximale und minimale
Herzfrequenzen, langstes und kirzestes RR-Intesgalie schnellste und langste V-TACH- und
SV-TACH-Salven. Wenn Sie andere Alternativen vdreie klicken Sie auf den Streifen, um
ihn zu aktivieren. Die Schaltflache ,Alternativewfird eingeblendet.

Klicken Sie auf die Schaltflache ,Alternativen whas entsprechende Alternativenfenster
einzublenden, das die Auswahlimaoglichkeiten auffdiMénn Sie einen anderen Streifen wéhlen
maochten, klicken Sie auf den Streifen und danndaiSchaltflache ,Neue Alternative wahlen®.

Aktiven Streifen vergro3ern

Wenn Sie einen Streifen naher betrachten méchtekek Sie entweder in der Symbolleiste auf
,Einzelne* oder doppelklicken auf den Streifen selDas Fenster mit den gespeicherten
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Streifen wird dann mit dem gewahlten Streifen defdeder Schlag wird entweder mit der
Herzfrequenz (1/min) oder der Lange des auf deta§dblgenden RR-Intervalls (in
Millisekunden) angegeben.

Gespeicherte Streifen werden nach jeder Aktualisigioder erneuten Analyse erneut
zusammengestellt. Daher sollten Sie darauf achiesy Sie automatisch gespeicherte Streifen
erst nach Abschluss aller Bearbeitungsfunktioneteén Bearbeitungsschritte an automatisch
gespeicherten Streifen, die vor einer Aktualisigroder Re-Analyse erfolgen, gehen verloren.
Manuell gespeicherte Streifen bleiben wie gehabt.
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h. Anzeige ,Vollausschrieb®

Im Fenster ,Vollausschrieb” kdnnen Sie alle wahrded Aufzeichnung gespeicherten EKGs
wie einen elektronischen Vollausschrieb prifen. Basster ist in zwei Ansichten aufgeteilt:
eine 1-Kanal-Miniaturanzeige und eine vergro3erkaBal-Anzeige mit Hintergrundraster. Mit
der Schaltflache ,Vollbildschirm/Erweitern* konn&me zwischen dem Mini-EKG- und einer
Kombination der Anzeigeformate hin- und herschalten

1-Kanal-Seitenanzeige

Die 1-Kanal-Seitenanzeige enthalt ein blau hervoogenes Kastchen um einen der QRS-
Komplexe, d. h. den ,aktuellen“ Schlag. Die Tagésdieses Schlags erscheint im Zeitfeld oben
links im Fenster.

Das angezeigte EKG kann auf dreierlei Weise angépasden:

» Kilicken Sie auf ,Mitte*, um das EKG so anzupass#ass der hervorgehobene Schlag in
der Mitte der Seite angezeigt wird.

* Wenn die Markierung auf einen anderen Schlag gésshwerden soll, klicken Sie auf
den Schlag.

* Wenn Sie den angezeigten Kanal &ndern méchtekekliSie auf das Feld mit der
Ableitungsbezeichnung und wéhlen Sie einen andeasal aus der Liste.

* Wenn Sie die Amplitude des angezeigten Signalsrandéchten, klicken Sie auf das
Feld mit der Verstarkung und wahlen Sie eine andegabe aus der Liste.

* Wenn Sie die auf jeder Seite angezeigte Zeit anahéchten, klicken auf ,Zoom* und
wahlen eine andere Zeitspanne.

Auf der 1-Kanal-Anzeige kdnnen Sie Seiten des EKBder Seite-nach-oben-Taste und der
Seite-nach-unten-Taste, dem Abwaérts-Pfeil der Butleiste oder der Bildlauftaste der Maus
oder auch durch Klicken auf die Schaltflache ,Asafyseitenweise durch die Angaben
durchblattern. Durch erneutes Klicken auf die Sifla@he ,Analyse” wird sie deaktiviert. Die
Analyse kann durch Dricken auf das Pluszeicheribmsaigt und durch Dricken auf das
Minuszeichen verlangsamt werden.

VergroRerte EKG-Anzeige

Die vergrol3erte Anzeige zeigt drei EKG-Kandale uraahder Seite ,Vollausschrieb®. Zur
Anzeige eines vergrol3erten EKGs klicken Sie aufSdiealtflache ,Erweitern®.

Das vergrol3erte EKG in der unteren Fensterhalftedig 1-Kanal-Anzeige in der oberen Halfte
sind miteinander verknupft. Der vergré3erte Stredescheint mittig im hervorgehobenen
Kasten in der oberen Halfte. Wenn Sie den hervaigehen Kasten verschieben mdchten,
andert sich auch das in der unteren Halfte angezEigG.

Wenn es flr einen Patienten Oximetriedaten gisthezinen diese im mit ,Kanal
3“ gekennzeichneten Bereich des vergrol3erten ER@sfarblich codierte Trend (in der Regel
grun) zeigt die Sp@Daten. Der weil3e Trend zeigt die Puls-Signalkurve.
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Umbenennen in der Anzeige ,Vollausschrieb®
Die Art der Umbenennung richtet sich nach der Eihstg im Modusfeld:

* Mit Einzelschlag” wird nur der aktuell hervorgeharie Schlag auf eine andere
Bezeichnung umbenannt.

+ Mit ,Alle Ubereinstimmungen® wird das Template unma@nt.

Zur Umbenennung der Anzeige ,Vollausschrieb® klick&ie auf den umzubenennenden Schlag,
wéhlen die entsprechende Einstellung fur das Maddisind klicken dann auf die entsprechende
Umbenennungsschaltflache.

Zum Umbenennen mehrerer Einzelschlage auf dielgeBezeichnung klicken Sie auf den
ersten Schlag, driicken dann auf die Umschalttasteklicken auf jeden weiteren Schlag. Eine
blaue Umrandung markiert jeden umzubenennendea&dklicken Sie auf die entsprechende
Umbenennungsschaltflache.

Zum Umbenennen aufeinanderfolgender Schlage awieiehe Bezeichnung klicken Sie auf
den ersten Schlag und ziehen die Markierung dahdeauletzten Schlag. Der Schlag wird nun
in Magenta angezeigt. Klicken Sie dann auf diemetthende Umbenennungstaste.

Bei Verwendung von Umbenennungstasten erscheiatMeidung unten im Fenster, die darauf
hinweist, welche Bezeichnung der Schlag erhaltéruhd wie viele Schlage umbenannt wurden.
Zudem erscheinen Fehlermeldungen, wenn unangebrdlchbenennungen versucht werden.

Vorhofflimmern ein-/ausschalten

Bei intermittierendem Vorhofflimmern oder -flattekinnen Sie die SVES-Zahlungen
deaktivieren und diesen Bereich als Vorhofflimmkennzeichnen. Dazu markieren Sie das
EKG, indem Sie den Mauscursor driberziehen (es mvadenta). Klicken Sie dann auf die
Schaltflache ,AFib ein“. Alle markierten Schlagenden grin. Sie sind also als Vorhofflimmern
und nicht als SVES markiert.

Schlag einfligen

Wenn Sie bei der Prifung des EKGs im Fenster ,\Wiskahrieb” sehen, dass ein bestimmter
Schlag im markierten Feld des vorhergehenden Sglelatialten ist, bedeutet dies, dass der
Schlag tbersehen wurde. Die Ursache hierfir liegier Regel an sehr schwachen Amplituden,
kann manchmal aber auch an langen Anstiegs-/Ab&ten (Slope) liegen. Wenn das System
diesen Schlag auch zahlen soll, kénnen Sie daz8dfialtflache ,Einfligen” in der Symbolleiste
dieser Anzeige verwenden.

Zum Einfugen eines Schlags klicken Sie zuerst m\tfhe des Schlags, damit er auf der
vergroRRerten Anzeige ,Vollausschrieb* eingeblendietl. Ziehen oder klicken Sie den linken
Caliper an die Stelle des verpassten QRS-Komplédaken Sie auf der Symbolleiste in der

Mitte des Fensters auf die Schaltflache ,Einflgédds entsprechende Fenster wird eingeblendet
und zeigt die Tageszeit des neuen Schlags im efslensowie eine Schlagbezeichnung im
Morphologiefeld an. Klicken Sie auf den Pfeil im Ndologiefeld, um die Liste der zur
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Auswahl stehenden Bezeichnungen einzublenden,refidrt Sie lhre Wahl. Klicken Sie dann
auf ,OK", um diese Schlagart an der Caliperpositgamzuftigen.

Streifen fir einen Bericht speichern

Wenn Sie einen Streifen speichern méchten, klikierauf den Schlag, der Ihrer Meinung nach
in die Mitte des Streifens gehort, um die Umrandangliese Stelle zu verschieben. Klicken Sie
dann auf die Schaltflache ,Behalten”. Das entspeade Fenster wird eingeblendet. Das
Beschreibungsfeld zeigt die aktuelle SchlagbezeisgnWenn Sie den Streifen umbenennen
mdochten, geben Sie entweder die Bezeichnung imhBeibuingsfeld ein oder wahlen eine
Bezeichnung aus der Liste. Klicken Sie auf ,OK", dia Bezeichnung zu speichern.

Das Fenster zur Beibehaltung der Schlagzuordnurigastnzwei Herzfrequenzfelder: HF fir die
Herzfrequenz des Hintergrundrhythmus des StretiesHF 2 fir die Frequenz der Salve (V-
TACH oder SV-TACH) des Streifens, falls vorhandBeide Felder kbnnen bearbeitet werden.

Wenn Sie Streifen mit Ereignissen speichern, digdé als 7,5 Sekunden dauern, ziehen Sie den
Cursor Uber das zu speichernde EKG und klickerd&mm auf ,Behalten”. Das markierte EKG
erscheint in Magenta. Im Fenster zur BeibehaltwrgSthlagzuordnung kénnen Sie die
Bezeichnung des ersten Streifens in der Reihe le@mgand dann auf die linke Schaltflache
klicken, die darauf hinweist, welche Zeitspannesgaichern ist.

Wenn Sie mehrere Streifen unter der gleichen Blreitg speichern méchten, klicken Sie auf
einen Schlag in der Mitte des zu speichernden Ellaken Sie dann die Umschalttaste
gedrickt und klicken Sie auf einen weiteren Schitdigken Sie dann auf ,Behalten”. Im Fenster
zur Beibehaltung der Schlagzuordnung klicken SfedauSchaltflache ,x Streifen®, um alle
markierten Beispiele zu speichern. Klicken SiediafSchaltflache ,1 Streifen“, um nur den
ersten Streifen zu speichern.

I. Fenster , Trends”

In der grundlegenden und weiterfiihrenden Softwargen Trends Daten tber den gesamten
Langzeit-EKG-Zeitraum (einschlief3lich eines RR-Td&emit dem Bereich der RR-
Intervallmessungen/Minute sowie eines HF-Trendsdaitdurchschnittlichen
Herzfrequenz/Minute) in 30- oder 60-Sekunden-Sthniauf. Der Trend umfasst auch
Oximetriedaten, wenn diese im Rahmen der Aufzeiogrerfasst wurden.

Bei allen Trends ist die Tageszeit auf der horiatamt Achse eingetragen. RR-Intervalle werden
so angegeben, dass der Bereich innerhalb jedent®ais vertikale Linie angegeben ist. Das
obere Ende der Linie verweist auf das langste R&Aall in dieser Minute und das untere Ende
der Linie auf das kirzeste Intervall.

Blauer Marker

Der blaue vertikale Marker kennzeichnet die Tageésmeer bestimmten 30-Sekunden-Strecke.
Klicken Sie auf einen Trend, um den Marker an eargteren Tageszeit zu positionieren. Die im
grol3en Datenfeld angezeigte Tageszeit verweiddiaufageszeit am Marker. Die Datenfelder
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oben auf der Anzeige verweisen auf die fur die Nendie der Marker kennzeichnet, erhobenen
Daten. Zu ihnen gehéren die Herzfrequenz (HF) kdasestes RR-Intervall (RR Min), das
langste RR-Intervall (Max), die Gesamtzahl der \lEB8 SVES sowie die Gesamtzahl der VES
und SVES in V-TACH- und SV-TACH-Salven. Zudem zeigbe ST-Datenfelder alle Daten

aus dem 30-Sekunden-Intervall an der Markerstéliediesen gehdren die ST-Streckenmessung
je Kanal unter ,ST* (1, 2 und 3) sowie die ST-Sld@essung je Kanal unter ,Slope*“ (1, 2 und
3).

Die Oximetriedaten erscheinen mit der gemessenerfidguenz im Sp@HF-Feld, die
Mindest-Sp@-Messung im Minimum-Feld und die maximale Sg@essung im Maximum-Feld.

Wenn flr bestimmte Zeitraume keine Daten vorharsiiesh (in der Regel aufgrund von
Artefakten), ist dieser Sachverhalt durch Sterndetennzeichnet.

Auf Artefakt umbenennen

Klicken Sie im Trendfenster auf die Anfangstagetsaed ziehen Sie den Cursor bis zur Endzeit,
um einen Zeitraum als Artefakt umzubenennen. Ddaradem erscheint in Magenta. Klicken Sie
nun auf die Schaltflache ,Artefakt”.

Oximetrieschaltflachen

Fur Patienten mit Oximetriedaten erscheinen dieatichen ,Desat(urierung) ein“ und
.Desat(urierung) aus®. Anhand dieser Schaltflack&mnen Sie Desaturierungsereignisse
manuell identifizieren, wenn sie vorher nicht auédisch identifiziert wurden. Wenn Sie ein
neues Desaturierungsereignis erstellen mochtemerzi8ie den Cursor vom Anfang bis zum
Ende des Ereignisses Uber das Trendfenster. Dad Brascheint nun in Magenta. Durch Klicken
auf ,Desat(urierung) ein“ wird dieser Zeitraum daals Desaturierungsereignis identifiziert. Das
Ereignis wird nun automatisch in die entsprecheraaelle im Tabellenfenster eingetragen.

Arrhythmietrends (Enhanced Plus und Pro)

Arrhythmietrends zeigen Daten im gesamten LangzKiB-Zeitraum in Schritten von 1 Minute.
Dazu gehoren der RR-Trend mit dem Bereich der R®amalimessungen, der
Herzfrequenztrend mit der durchschnittlichen Hagérenz, die Trends der VES- und V-TACH-
Zahlungen sowie die Trends der SVES- und SV-TACHHKzi&gen.

ST-Trends (Enhanced Plus und Pro)

ST-Trends zeigen ST-Strecken-Analysedaten im gesab@ngzeit-EKG-Zeitraum in Schritten
von 30 Sekunden, und zwar fur alle drei Datenkarizile Platzierung der ST-Caliper erfolgt
automatisch, wenn diese Funktion im Kalibrierungster nicht zurlickgesetzt wurde.

Zu den ST-Trends gehoren je Kanal drei Komponenten:
(1) die Baseline-ST-Messung des Patienten, d.fmalenale ST-Wert des Patienten,
(2) die tatséachliche Messung je 30-Sekunden-Salmt
(3) der Slope-Wert je 30-Sekunden-Schrritt.
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Der Trend des Ausgangswerts wird als blaue Limgeiragen. Die tatsachliche Messung ist
grin und der Slope-Wert erscheint als rote Linie vn der tatsachlichen Messung bis zum
Messwert am Slope-Caliper eingetragen wird.

Die Anzeige umfasst die Arrhythmie-Trendkurven mfbrmationen aus der Aufzeichnung.
Wahlen Sie den ST-Wert aus dem Typmenu, um STwaldweise Oximetrietrends
einzublenden.

Bei Oximetriepatienten umfasst der Kanal 3 der $8ad@is die Oximetriedaten. Dazu gehdren (1)
eine farblich codierte Trendlinie (gleiche Farbewie Schlagbezeichnungen) der Sjiaten
auf einer Sattigungsskala von 60 bis 100 % unei2yveil3er Trend der Pulsoximetriedaten.

Schlafapnoe

Wenn ,LX Sleep” aktiviert ist, konnen Sie den AHI&N (Apnoe—Hypopnoe-Index) fir lhren
Oximetriepatienten ermitteln. Berechnen Sie den-Xért, indem Sie den Cursor tber den
Trend ziehen, die Zeitpunkte fur die Analyse eidemmausschalten und zum Schluss auf
~LAnalysieren” klicken.
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j. Fenster ,Tabellen®

Zur Prufung der fur einen Patienten zusammengtsiellabellen klicken Sie in der
Betrachtungssymbolleiste auf ,Tabellen®. Eine Lidex verfligbaren Tabellen erscheint auf der
rechten Seite der Anzeige. Die Tabelle erscheibtaner Farbe. Wenn eine andere Tabelle
angezeigt werden soll, klicken Sie auf den NameatteinListe.

Im Fenster ,Intervalltabellen-Bearbeitung” kdnnaa 8uf jedes beliebige bearbeitbare
Datenfeld klicken, um Anderungen einzugeben. MaekieSie den vorhandenen Eintrag und
Uberschreiben Sie ihn einfach mit den neuen Inféonan. Sie kdnnen auch rechts neben den
Eintrag klicken und den alten Eintrag unter Verwamglder Taste ,Entfernen* auf der Tastatur
I6schen und dann die neuen Informationen eingalyemn Informationen in einem Intervall
geléscht werden sollen, kénnen Sie die Tagesangadballe anderen Felder mithilfe der
Schaltflache ,Alle wahlen/abwahlen* abwéhlen (olisichen).

K. Zuséatzliche Leistungsmerkmale

Uberlagerung

Waéhlen Sie im Dropdown-Betrachtungsmenii die Opfidimerlagerung®. Klicken Sie auf die
Schaltflache ,Analyse*, um die Uberlagerung zutstaoder zu stoppen. Die Analyse kann
durch Driicken auf das Pluszeichen beschleunigdunch Driicken auf das Minuszeichen
verlangsamt werden.

Anpassen der Kalibrierung

Wahlen Sie im Dropdown-Prifungsmenu die Option jB@rung”. Es werden drei Kanale
eines Kalibriersignals angezeigt. Die beiden harizken Linien sollten je Kanal so ausgerichtet
sein, dass eine Linie oben mit der Rechteckweltédia andere mit dem Ausgangswert
(Baseline) abschlief3t. Die Linien kdnnen durch 2iemit der Maus bewegt werden.

Wenn das Signal zu Analysezwecken verstéarkt wesdénbringen Sie die horizontalen
Verstarkungsmarker ndher zusammen. Wenn das Sigmshalysezwecken geschwacht werden
soll, bringen Sie die horizontalen Verstarkungsraaweiter auseinander.

Wenn Sie die Verstarkungsmarker so nutzen, wirdigesal nicht weiter kalibriert. Die ST-
Werte stimmen daher nicht.

Invertieren/Ausblenden

Wechseln Sie zu ,Prufen > Invertieren/Ausblendem, das Signal in einem Kanal zu
invertieren oder auszublenden. Klicken Sie je itiggrdarzustellendem oder auszublendendem
Kanal auf das dazugehorige Kontrollkastchen. Klinckge erneut, um zur Normalanzeige des
Signals zuriickzukehren.

Analysezeitraum verkirzen

Wenn der Analysezeitraum verkurzt werden soll, edlobin Sie den Marker zu der Tageszeit, an
der die Analyse enden soll. Wé&hlen Sie dann ,Préfémalyse kiirzen*.
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5. Berichte

Zum Zugriff auf die Berichtmodule wéhlen Sie in dtifungssymbolleiste die Option
.Berichte®. Die fur den aktuellen Patienten verfagén Berichte sind rechts im Berichtfenster zu
sehen.

Wenn Sie ein Modul in den Bericht aufnehmen méchtgissen Sie das Kontrollkastchen neben
dem Modulnamen im Berichtfenster markieren. Klicl&ea auf ein leeres Kastchen, um es mit
einem Hakchen zu markieren. Klicken Sie auf eirhaodenes Hakchen, um es zu entfernen.
Wenn Sie alle Module ein- oder ausschalten moécmamkieren Sie das Kontrollkastchen ,Alle
ein/aus” unter der Berichtmodulliste. Wenn Sie dal@wieder andern mochten, klicken Sie
erneut auf das Kontrollkastchen ,Alle ein/aus®.

Berichtliberschrift

Das Patienteninformationsmodul umfasst eine Bdilmtrtschrift, damit Sie den Bericht Ihrer
Einrichtung anpassen kdnnen. Klicken Sie auf déd ted geben Sie Ihre Angaben ein.

Wenn lhre Anschrift automatisch eingeblendet w8, sie aber fur einen bestimmten Patienten
andern mochten, konnen Sie Ihre Auswahl entwededan Anschriften treffen, die Sie mit
unterschiedlichen Berichtkonfigurationen verknilgiben, oder Sie kdnnen diese Angaben
direkt auf dem Bildschirm bearbeiten.

Gespeicherte Streifen

Wenn der Schlussbericht halbe oder volle Streifafagst, werden nur die Streifen
aufgenommen, die im Feld ,Gespeicherte Streifers‘Blerichtfensters angegeben wurden.
Wenn Sie nur die automatisch gespeicherten Straifi@mhmen mdchten, 6ffnen Sie das
Berichtfenster und wahlen ,Automatik” im Feld meerd gespeicherten Streifen. Wenn Sie nur
manuell gespeicherte Streifen aufnehmen mochtdrgrg8ie hier ,Manuell* an. Wenn beide
Typen aufgenommen werden sollen, wahlen Sie ,Beide*”

Streifenanmerkung
Im Berichtfenster kbnnen Sie anhand des FeldeStzaifenanmerkung angeben, wie die

Schlage annotiert (d. h. mit Anmerkungen verselemylen sollten. Die Schlagbezeichnungen
kénnen folgende Angaben enthalten:

* N fur normal

» Sfir SVES

* Vfur VES

» A fur Artefakt

o P fur stimuliert (A, V oder AV)

* B fur aberrante SVES
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» D fur Ereignismarkierungen

* Q fur fragliche/unbekannte Schlage

Berichtzusammenfassung

Die Zusammenfassung auf der ersten Berichtseite kaeinem von funf unterschiedlichen
Formaten verfasst werden.

Wenn Sie die Zusammenfassung auf dem Bildschirndeor Ausdrucken des Berichts prifen
und/oder bearbeiten méchten, treffen Sie diese Abkin Feld ,Berichtzusammenfassung®.
Klicken Sie dann auf die Schaltflache ,Zusammenfagsanzeigen” unten im Berichtfenster.
Das entsprechende Fenster mit der Berichtzusamssenfg wird eingeblendet.

Berichtzusammenfassung bearbeiten

Das Fenster mit der Berichtzusammenfassung zezghtbrmationen so, wie sie auf der ersten
Berichtseite erscheinen. Jedes Zeichen kann nadhrBeearbeitet werden. Sie kbnnen den Text
zuerst markieren und dann I6schen oder mit and@ethiberschreiben. Sie kdnnen auch
einfach schon vorhandene Informationen durch weitgrgaben erganzen.

Wenn Sie am Ende der Zusammenfassung Kommentdigemmadchten, klicken Sie nach
.Kommentare:“ und geben entweder einen Kommentander wahlen einen Textbaustein aus
dem Fenster ,Textbausteine” links auf dem Bildsthiwwenn Sie einen Textbaustein gewahlt
haben, klicken Sie auf ,Hinzufiigen“, um ihn in deommentarbereich einzufiigen. Die Liste
der Textbausteine erscheint nur, wenn Sie unteigRa> Einstellungen >

Textbausteine* mindestens einen Satz eingegebesnhab

Zum Zugriff auf weitere Kommentarfenster klickere &uf die Schaltflache ,Kommentar* und
geben die Informationen ein, die Sie auf der Komianseite des Berichts sehen méchten (in der
Regel ist das Seite 2). Klicken Sie auf ,Erste &etim zum vorherigen Fenster mit der
Berichtzusammenfassung zurtickzukehren (d. h. ds@@menfassung, die auf der ersten Seite
erscheint).

Wenn Sie den Text im Fenster mit der Berichtzusaniassung zu andern anfangen, sich aber
dann entschlieRen, doch lieber die urspriinglichérmationen zu verwenden, klicken Sie auf
die Schaltflache ,Wiederherstellen®. Die bisherdem Berichtzusammenfassung
vorgenommenen Anderungen werden geldscht und derefgcheint wieder im urspriinglichen
Zustand.

Statusanzeigen

Mithilfe von Statusanzeigen wird aufgezeichnetdablLangzeit-EKG-Daten eines Patienten
bearbeitet, gedruckt und oder gepruft wurden. KicKie auf das Kontrollkastchen, um das
Hakchen fur diese Funktion zu setzen oder zu evdfer

Vollausschrieb

Beim Vollausschrieb handelt es sich um einen Auddaller wahrend der Langzeit-EKG-
Aufzeichnung aufgezeichneten EKG-Daten, und zwaMihiaturausgabe. Jede Seite verfiigt
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Uber Anmerkungen mit der Tageszeit am linken R&wdl.Vollausschrieb der Berichtanzeige
kann aktualisiert werden, um Format und Inhaltvidiiell einzustellen.

Prifung

Zur Ansicht des Berichts auf dem Bildschirm vor denucken klicken Sie auf die Schaltflache
~Prafen“ unten im Berichtfenster. Dadurch wird dedobe-Reader-Programm gestartet, mit dem
eine PDF-Datei zur Durchsicht auf dem Bildschirmstelit werden kann.

Der Bericht kann in diesem Anzeigemodus weder laimtonoch anderweitig geandert werden.
Sie kénnen jedoch in die Betrachtungsmodi (Anzeme Formengruppen, kritischen
Ereignissen, gespeicherten Streifen, VollausschurebTrends) oder auch in die
Berichtzusammenfassung oder das Fenster mit denBatinformationen schalten, um dort
Anderungen vorzunehmen, bevor Sie den Bericht Bpaicoder endgiiltig ausdrucken.

Drucken
Nach der Priufung kann der Bericht als PDF-Dater dlalwbe Reader gedruckt werden.
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6. Einstellungen und
Konfigurationen

a. Fenster ,Einstellungen®

Wabhlen Sie ,Patient > Einstellungen®, um das Eilhstgsfenster einzublenden. Die folgenden
Optionen der individuellen Anpassung stehen je r&aftware-Stufe zur Verfigung. Die
Einstellungsfunktion gibt es in grundlegenden umran&te-Versionen nicht.

Raster hinterlegen

Sie kbnnen angeben, ob Sie im Fenster ,Vollaussibhgin Raster hinter den vergroéRerten
Streifen legen moéchten oder nicht. Ein Hakchen eestndarauf, dass ein leichtes Raster
eingeblendet wird. Wenn das Hakchen fehlt, wircdhikgaster angezeigt.

Grol3e Schrift verwenden
Anhand dieser Option wird die Schriftgrof3e in deft®are eingestellt.

Symbolleiste anzeigen

Bei Markierung dieser Option wird die Symbolleisiageblendet. Ist diese Option nicht
markiert, konnen Sie mit ,,Prifen” durch die Anzeigevigieren.

~Anzeige drucken® in Farbe

Wenn Sie Uber einen Farbdrucker verfigen und das&hnirmanzeigen in Farbe ausdrucken
mdochten, aktivieren Sie diese Einstellung.

Bedienfeld-Datumsformat verwenden
Anhand dieser Option kénnen Sie das Datum Ihresplitensystems anstatt des von der
Software vorgeschlagenen Formats verwenden.

Flashkarten-Informationen fiir Patient einlesen/Neu

Bei Deaktivierung dieser Einstellung werden dieddatuf der Flashkarte erst dann eingelesen,
wenn Sie im Fenster mit den Patienteninformaticagfrdie Schaltflache ,Flashkarte

kopieren* klicken.

Wenn diese Einstellung aktiviert ist, missen SgeFdashkarte in das Kartenlesegerét Ihres
Computers legen, bevor ein neuer Patientendategséafinet werden kann. Wenn Sie ohne
Karte im Kartenlesegerat ,Patient > Neu“ wahlenrdea Sie erst dann weitere Schritte fur
diesen Patienten durchfiihren kdnnen, wenn die keamtggelegt ist.
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Neuen Arzt oder auswertenden Arzt speichern

Bei Aktivierung dieser Option werden Sie gefradt,der Name eines neuen Arztes oder eines
auswertenden Arztes der entsprechenden Liste hafizgigwerden soll, wenn Sie das Fenster
mit den Patienteninformationen nach Eingabe eieeem Namens in einem der Felder schlieRen.

Tabellen automatisch aktualisieren

Hier sollte das Kontrollkdstchen markiert sein, dafie Software Zahlungen, Tabellen und
Streifenbezeichnungen automatisch aktiviert, weierethen Schlag, ein Template oder eine
Formengruppe in einer der Betrachtungsansichtereasrinen. Ohne automatische
Aktualisierung miissen Sie nach vorgenommenen Andernudie Angaben manuell
aktualisieren.

Umbenennung von T-Welle/supraventrikularem ,Einzels chlag” bestatigen

Ein Schlag kann nur einzeln auf eine T-Welle odES umbenannt werden. Dabei spielt es
keine Rolle, welcher Umbenennungsmodus im Fen$tellgusschrieb” eingestellt ist. Wenn
Sie einen Schlag auf eine dieser Bezeichnungen nenipen, kann die Software Sie daran
erinnern, dass nur ein einzelner Schlag umbenauardey

Anmerkung

Anhand dieser Option geben Sie an, ob die Schiagsmem vergréRerten Streifen auf der
Anzeige mithilfe einer schlagspezifischen Herzfrerggberechnung oder der RR-Intervalllange
bezeichnet werden sollen.

ST-Messung
Stellen Sie hier Ihre bevorzugte ST-Messmodalit&ian

Nach Analyse anzeigen

Anhand dieses Feldes kdnnen Sie festlegen, welsdrester nach Abschluss einer Analyse
angezeigt wird.

Drucker-Countdown

Wenn das Feld ,Nach Analyse anzeigen“ auf ,Beritkiagestellt ist, zeigt die Software nach
Abschluss einer Analyse das Berichtfenster flrahegeitraum (in Sekunden) an. Danach wird
der Bericht gedruckt. Wahrend des Drucker-Countdokénnen Sie den Druckvorgang durch
Dricken auf jede beliebige Taste verhindern.

b. Bearbeitungsfelder

Eintrage in diesen Feldern kbénnen voreingestelttdese, damit Sie Ihre Auswahl aus einer Liste
treffen kdbnnen und nicht den Namen des Arztesdde jLangzeit-EKG-Analyse einzeln
eingeben mussen.
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Name des Arztes und des auswertenden Arztes

Wenn Sie der Liste im Arztfeld des Patientenfersseénen Namen hinzufigen, wechseln Sie zu
.Patient > Einstellungen > Arzte", um die Namen Vanaten hinzuzufligen, zu bearbeiten oder

zu loschen.
Textbausteine

Anhand dieser Schaltflache kénnen Sie die Eintndggommentarbereich der
Berichtzusammenfassung auf dem gedruckten Bendtiduell anpassen.

Seite 29



Deutsche Ausgabe — Internationales Benutzerhandbuch

c. Konfigurationsprogramm ausftihren

Zugriff zum Konfigurator des Holter LX Analysis-Riamms erhalten Sie tber ,Patient >
Einstellungen®.

Konfigurationsfenster

Das Hauptkonfigurationsfenster zeigt eine Listeradktuellen Konfigurationen lhrer Software.
Jede sollte tiber einen eindeutigen Namen verfidy@mn Sie Anderungen vornehmen mochten,
kénnen Sie eine bestehende Konfiguration bearbeden eine neue erstellen. Sie kdnnen
Konfigurationen, die Sie nicht weiter bendétigenctalbschen.

Wenn Sie eine neue Konfiguration erstellen moéchikcken Sie auf den mit der Konfiguration
verknUpften Namen, der der zu erstellenden Konéijon &hnelt. Klicken Sie dann auf die
Schaltflache ,Kopieren®.

Konfigurationsordner

Das Fenster einer bestimmten Konfiguration umfasstie Ordner mit Registern. Jeder Ordner
enthalt die Steuerungen fir ein bestimmtes Feosler einen Teil der Holter LX Analysis-
Software. In den Ordnern einer Konfiguration ergobe die Eintrage in den Feldern
automatisch, wenn Sie einen neuen Patienten ngedkonfiguration anlegen. Wenn die Felder
in einem bestimmten Ordner angezeigt werden sdilaken Sie auf das Register dieses
Ordners.

Konfiguration &ndern oder hinzufiigen

Je Konfiguration, die Sie erstellen oder bearbeiteerden die Anderungen in so vielen Ordnern
wie notwendig vorgenommen. Wenn alle Ordner lhrenfiGurationswiinschen entsprechen,
klicken Sie auf die Schaltflache ,OK" unten im Faarslhre neue Konfiguration wird
gespeichert und das Fenster wird geschlossen. Bagtkbnfiguratorfenster wird nun
eingeblendet.

Konfiguration stornieren

Wenn Sie eine Konfiguration ohne Speicherung datefmngen beenden mochten, klicken Sie
auf ,Abbrechen”. Das Fenster wird geschlossen wsdHhuptkonfiguratorfenster wird
eingeblendet.

Auf einen aktuellen Patienten tbertragen

Anhand der Schaltflache ,Register auf aktuellenePéen tbertragen” konnen Sie Anderungen
an den angezeigten Feldern im Datensatz des aktuedtienten vornehmen. Wenn diese
Schaltflache abgeblendet erscheint, konnen keirkeAmgen vorgenommen werden, da diese
u. U. Fehler verursachen.

Anderungen auf alle Konfigurationen tibertragen

Wenn Sie Anderungen an einem Register oder in efdamer auf alle anderen Konfigurationen
Ubertragen mochten, verwenden Sie die Schaltfla&bealle Konfigurationen tbertragen®,
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damit Sie die Anderungen nicht einzeln vornehmeghteén. Anhand dieser Schaltflache werden
die Einstellungen der angezeigten Felder auf ailteeeen Konfigurationen angewandt.

Konfigurationsprogramm beenden

Wenn Sie das Konfigurationsprogramm beenden mocklieken Sie auf die rote Schaltflache
~SchlieRen” in der oberen rechten Fensterecke.

Konfigurationen verwenden

Die mit dem Konfigurator erstellten oder bearbeiteiKonfigurationen erscheinen, wenn Sie
eine neue Langzeit-EKG-Analyse starten oder ein&k8ide initialisieren. Wenn Sie ,Patient >
Neu“ wahlen, um das Fenster mit den Patientenirdtionen fir eine neue Langzeit-EKG-
Analyse einzublenden, erscheint eine Liste der Kométionen im Feld ,Analyse-/Berichtart®.
Treffen Sie Ihre Auswahl aus der Liste. Wenn Siee & D-Karte vor einer Aufzeichnung
initialisieren, erscheint die Liste der DR200/HE+igurationen im Feld der DR200/HE-
Einstellungen des entsprechenden Fensters. Tr8féelhre Auswahl aus der Liste.

Wenn Sie eine falsche Konfiguration fir einen Rraéa verwenden, konnen Sie nach der
Analyse immer noch in die entsprechenden Einstgiftenster wechseln und Anderungen
vornehmen. Das System nimmt dann nach Bedarf diealkierungen oder Re-Analysen vor.
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7. Remote-Sendefunktion

Mit dem Dienstprogramm ,LX Analysis Remote* konn®8ie die Langzeit-EKG-Daten zur
Analyse an einen anderen Standort schicken. Fubdégitransfer stehen Ihnen 1) MagicVortex,
2) FTP oder 3) Direct Copy oder der 4) externe Hfénsfer zur Verfigung.

Nur ein Computerfachmann darf die meisten der andeen unten aufgefiihrten
Methodologien einrichten. Wenn eine derartige techische Untersttitzung in lhrer
Einrichtung nicht gegeben ist, empfehlen wir die Vievendung von MagicVortex fir die
Ubertragung von Langzeit-EKG-Daten.

a. Einrichtung

So greifen Sie auf die Remote-Einstellungen zu:

* Greifen Sie auf das Remote-Programm zu, wenn da&nafysis-Programm nicht
ausgefuhrt wird. Wechseln Sie zu ,Start > (Allepghamme > Holter LX Analysis >
Remote”, um das Remote-Programm auszufihren.

* Im Startmenu wahlen Sie ,(Alle) Programme > Holi&r Analysis > Remote®, um die
Remote-Software zu starten.

* Wechseln Sie zu ,Remote > Datei > Einstellungerds Benster mit den Remote-
Einstellungen wird eingeblendet. Jetzt kbnnen &evdn lhrer Einrichtung bevorzugte
Option einrichten.

Option 1: MagicVORTEX einrichten

MagicVortex-Abonnement

Wenn Sie MagicVortex abonnieren mochten, besucledi& Unternehmens-Website unter
www.MagicVortex.comund registrieren Sie sich Uber das Menl auf denéfage. Nach

der Einrichtung sollte das MagicVortex-Symbol aufeim Desktop als Hinweis auf die
aktuelle Verbindung zu MagicVortex in der Mitte blarscheinen. Wenn die Mitte des
MagicVortex-Symbols grau ist, sind Sie nicht Gbas ¢hternet mit MagicVortex verbunden.
Sie kénnen erst dann Patientendaten senden, wenrfeddindung hergestellt ist.

MagicVortex in LX Analysis fur den Dateitransfer ei  nrichten

1. Klicken Sie auf das MagicVortex-Feld, um das Pragrazu aktivieren. Das Verzeichnis
sollte mit ,c:\nm\ftp*“ angegeben sein. Ist dieshtider Fall, klicken Sie auf das Feld und
korrigieren Sie die Informationen.

2. Klicken Sie auf ,Empfanger-E-Mail“ und geben Sie di-Mail-Adresse ein, an die die
Langzeit-EKG-Daten zur Analyse gesendet werdersoll
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Option 2: FTP einrichten

FTP steht fur ,File Transfer Protocol”. Es handstth hierbei um eine haufig verwendete
Methodologie fur den Dateiaustausch tber beliebigewerke, die das TCP/IP-Protokoll
unterstitzen. Bei der Einrichtung lhrer Infrasturigollte Ihnen ein technischer Fachmann
aus lhrer Einrichtung zur Seite stehen:

1. Klicken Sie auf das FTP-Feld, um das Programm tiviaken.

2. Fdullen Sie alle FTP-Felder gemal den Angaben desnf@nns aus.

Option 3: Direct Copy einrichten

Sie kbnnen auch Patientendaten uber ein internesvdik an einen anderen Computer
senden. Wechseln Sie zur Anzeige mit den Rematst&iungen und:

1. Klicken Sie auf das Direct-Copy-Feld, um das Prograzu aktivieren.

2. Geben Sie das Verzeichnis bzw. Laufwerk an, arStaslie Datei senden mochten.

Option 4: Externen FTP-Transfer einrichten

1. Klicken Sie auf das Feld ,Externen FTP-Transferf@ugn”, um das Programm zu
aktivieren.
2. Fullen Sie die Befehlszeile gemal den AnweisungsnFichmanns aus.

b. Zusatzliche Leistungsmerkmale

E-Mail-Benachrichtigung

Fullen Sie das Feld ,Mail* aus, wenn Sie den Empggéiniber eine eintreffende Dateli
informieren moéchten. lhr technischer Fachmann Wirdkn den Pfad fiir den Mail-Server
nennen mussen.

Empfanger-Speicherort

Klicken Sie auf das Speicherortfeld. Mit diesemtEsg werden die von Ihnen gesendeten
Patientendateien umbenannt, damit der Empfangdeeiige Dateinamen erhalt. Wenn Sie vom
Empfanger eine Speicherortbezeichnung genannt bekonmaben, geben Sie diese ein. Wenn
nicht, geben Sie etwas ein, das lhren Speichetentifiziert.

Initialen
Geben Sie lhre Initialen ein, um lIhre Dateien wette kennzeichnen.

Analyse-/Berichtart
Der Empfanger erteilt Ihnen Anweisungen in Bezuigdi Angaben fir dieses Feld.

c. Patientendaten senden

Im Startment wahlen Sie ,(Alle) Programme > Holt&r Analysis > Remote®, um die Remote-
Software zu starten.
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FUr einen neuen Patienten

1. Bei einem neuen Patienten wahlen Sie ,Patient > Nen einen Patientenplatz fir die
Ubertragung zu 6ffnen. Wenn kein Platz zur Verfigyateht, wird das Fenster mit der
Patientenliste eingeblendet, damit Sie einen deertan in der Liste I6schen. Schliel3en
Sie dann das Fenster mit der Patientenliste undew&ie erneut ,Neu*.

2. Wenn das Fenster ,Neue Patient” eingeblendet wiédhlen Sie eine entsprechende
Analyse-/Berichtart und klicken auf ,,OK“. Das Fesisimit den Patienteninformationen
wird geoffnet.

3. Legen Sie die Flashkarte aus dem Aufzeichnungsgedits Flashkarten-Lesegerat ein.

4. Klicken Sie auf die Schaltflache ,Flashkarte koprerim Patientenfenster. Die
Holterdaten werden von der Flashkarte auf die Fastplhres Computers Ubertragen.
Einige dieser Daten erscheinen im Patientenfengeggewissern Sie sich, dass die
Daten von der Flashkarte vom richtigen Patientamsten.

5. Geben Sie zusatzliche Informationen ein, die Seeim endgultigen Holterbericht

aufnehmen moéchten. Dazu gehdren u. U. schriftliclgebucheintrage, Indikationen und

Medikamente.

Wenn Sie alle Informationen eingegeben haben, &tickie auf ,Remote”.

Die entsprechende Remote-Anzeige wird eingeblendet.

Der neue Patientendatensatz, den Sie angelegt,hsdik@ hervorgehoben sein. Sie

kénnen mithilfe der Strg-Taste und durch Klickemf @udere Patientendatensatze weitere

Patientendatenséatze hervorheben.

9. Sobald Sie die Patientendatensatze fur den Datemdidpgewahlt haben, klicken Sie auf
,verbindung“ oben auf der Anzeige. (Wenn Sie jeizhe eine Datenlbertragung
stornieren, aber Ihre Eintrage speichern mochtekdn Sie auf ,,OK®“. Wenn Sie den
Vorgang ohne Datenlbertragung oder Speicherungleeendchten, klicken Sie auf
~Abbrechen*.)

10.Wenn die DatenlUbertragung eingeleitet ist, wird\dabindungsstatusfenster
eingeblendet. Hier sehen Sie aktuelle Daten zumttégringsverlauf. Wenn zahlreiche
Daten ubertragen werden, kdnnen Sie die Anzeigehdkilicken auf die Schaltflache
minimieren. Sie werden auch ein kleines Statuséemsit den Verlaufsangaben der
Ubertragung sehen.

11.Nach Abschluss der Ubertragung andert sich die ¢kui der STOPP-Taste zu ,Erfolg.
Ein neues Fenster mit dem Namen der Ubertragentn Wiad eingeblendet.

12.Zu beachten ist, dass die Verbindungsanzeigedetathrzeit und das Datum der
Ubertragung oben anzeigt. Die Liste der wahrendetiSitzung Gibertragenen
Patientendaten wird ebenfalls angezeigt. Schli€ienliese Anzeige. Sie kehren zur
Remote-Hauptanzeige bzw. zur Anzeige mit den Patnémformationen flr den neuen
Patienten zurick.

13.Sie missen im Fenster mit den Patienteninformatiangé ,OK* klicken, damit alle
Daten gespeichert werden.

© N o

Hinweis: Wenn Sie die Daten neuer Patienten speichern,anii&ie auf ,OK*" klicken, wenn

Sie zur Anzeige mit den Patienteninformationen ekk&hren. Wenn Sie nicht auf ,,OK* klicken
und die Anzeige einfach schliel3en, werden die médgionen des neuen Patienten nicht in lhrem
System gespeichert.
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Fir einen oder mehrere bestehende Patienten

Bei bestehenden Patienten wahlen Sie ,Patient ierRahinformationen > Remote*.

Das Remote-Patientenfenster wird angezeigt. Degri3atz des aktuellen Patienten wird
hervorgehoben. Sie kbnnen nun zusétzliche Patievdiélien, indem Sie die Strg-Taste gedrtckt
halten und weitere Patientendatensatze hervorheben.

Sobald Sie die Patientendatenséatze fir den Datemdipggewahlt haben, klicken Sie auf
,verbindung“ oben auf der Anzeige.

Fahren Sie nun mit Schritt 10 oben fort.
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8. Dienstprogramme

Sie sollten auf Dienstprogramme zugreifen, wennLdagnalysis-Programm nicht ausgefihrt
wird. Wechseln Sie zu ,Start > (Alle) Programme oltdr LX Analysis > Utilities”, um das
Dienstprogramm auszufuhren. Das Northeast-Einridigtenster wird eingeblendet.

Einrichtungsfenster
Das Einrichtungsfenster umfasst die folgenden médronen, die Sie aktualisieren kénnen:

* den Namen lhrer Einrichtung,

* den primaren Benutzer der Holter-Software,

» funf Zeilen fir den Namen und die Anschrift, dig@unatisch im Berichtfenster

eingeblendet werden,

» die Sprache der Software und

» die Anzahl der gespeicherten Patienten.
Hinweis: Wenn Sie die Anzahl hier im Einrichtungsfenstedéin mochten, werden alle
Patientenplatze durch neue Patientenplatze erSatzsollten daher darauf achten, dass schon
Sicherheitskopien von Patienten angefertigt wurdenen Berichte u. U. Giberschrieben werden.

+
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