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1. Introduccidon

El software Holter LX Analysis existe en cinco niveles - Basic, Enhanced, Enhanced Plus, Pro y
Remote (Send). Este manual incluye instrucciones para todos los niveles, por lo tanto es posible
gue algunas pantallas y funciones incluidas en este manual no se apliguen a su computadora.
Para ver gué nivel de software tiene usted, desde su barra de herramientas vaya a

Ayuda >Acerca de.

a. Contenido del paquete

e CD de Software NorthEast Monitoring Holter LX Analysis
e NorthEast Monitoring License CD
e Clave de proteccion del software NorthEast Monitoring

b. Requisitos del sistema

Este software puede ser utilizado solamente con una grabadora digital NorthEast Monitoring -
modelo DR180+, el DR200/HE o SD360. Estos son los requisitos del sistema de computadora:
Sistemas operativos Microsoft Windows XP, Windows Vista o0 Windows 7

Un procesador con una velocidad de 1 GHz o mayor

Al menos 1 GB de memoria

Al menos 10 GB de espacio libre en la unidad de disco duro

Un monitor con una resolucion de 1024 x 768 como minimo

Un lector de flashcard USB o una ranura de tarjeta de PC portatil

Se recomienda una impresora laser.

c. Instrucciones para la instalacion

Siga estos pasos para instalar el software en su unidad de disco duro:

e Introduzca el CD marcado como Holter LX Analysis en su computadora. Abra la unidad
de CD y vea la lista de archivos que van a ser instalados. Haga clic en los mensajes guia
cuando sea apropiado y deje que el sistema use los valores implicitos durante la
instalacion y el reinicio siempre que lo requiera.

e Haga clic dos veces en 1_Sentinellnstall.

e Haga clic dos veces en 2_AdobeReader. (Si ya tiene Adobe Reader en su computadora,
este paso no es necesario.)

e Haga clic dos veces en 3_Java_lInstall. Reinicie si recibe un mensaje guia para hacerlo.

e Haga clic dos veces en 4_L Xlnstall y siga los mensajes guia. En la Gltima pantalla,
cerciorese de que la casilla “Launch Holter LX Analysis ” esté marcada para terminar la
instalacion.

e Después de un breve periodo, se abrira la ventana Setup. Si no puede ver la ventana
Setup, debe cerrar la ventana de CD para que aparezca. Cuando aparezca la ventana
Setup, podra cambiar el idioma del software. En cualquier momento puede regresar a la
ventana Setup seleccionado la opcidn Utilities del programa Holter LX Analysis.
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e Introduzca los datos de Setup. Haga clic en OK.
e Retire el CD de software e introduzca el CD de Licencia. Abra el directorio del CD y
haga clic en el archivo Licencia. Siga los pasos de los mensajes guia.
Enchufe la clave de software en un puerto USB disponible de su computadora y deje que
el sistema instale el software.
LX Sleep - Para ver el software LXSleep de apnea se necesita un nimero especial de licencia. Si
ha comprado la licencia de LXSleep, tendra que instalar LXSleep en su desktop instalando los
archivos siguientes que se pueden encontrar también en el CD:
e Hagaclic dos veces en 5_ Apnea_support_install y
e Haga clic dos veces en 5_ Apnea_support DLL.

d. Para hacer el formato de una flashcard por
primeravez

Antes de utilizar una flashcard por primera vez, debe hacer lo siguiente:
e Introducir la tarjeta en el lector, seleccionar My Computer; o con Vista, seleccionar
Programas > Accesorios > Herramientas del sistema > Computadora.
e Enlaventana (Mi) Computadora, hacer clic en el icono del lector de tarjeta y escoger
Archivo > Formato.
e Cuando se abra la ventana, poner el sistema de Archivo en FAT y hacer clic en Inicio.

e . Parainiciar una flashcard

Se debe iniciar la flashcard al principio utilizando el software LX Analysis:

a. Introduzca la tarjeta en el lector y seleccione Archivo > Flashcard > Iniciar. Se abrira la
ventana Iniciar Tarjeta de Memoria.

b. Verifique que se ha seleccionado la unidad adecuada para su tarjeta. Si no ha hallado
la unidad, verifique que hay una tarjeta en la ranura y que el lector esta unido a la
computadora.

c. Seleccione el tipo de analisis/reporte apropiado que corresponda al paciente que sera
conectado.

d. Cercidrese de que ha seleccionado la opcion correcta de formato de tarjeta.

e. Oprima Borrar.

Nota: Si introduce una tarjeta en la grabadora y recibe un mensaje “Falta la tarjeta de memoria”,
la tarjeta no ha sido formateada o borrada correctamente.

NorthEast Monitoring, Inc. Pagina 4



Holter LX Analysis

2. Informacion del Paciente

a. Paciente nuevo

Para introducir la informacion de un paciente nuevo y analizar Holter:

1. Introduzca la flashcard en el lector y seleccione Archivo > Nuevo.

2. Seleccione el tipo apropiado de anélisis/reporte de la lista y haga clic en OK.

3. Escriba cualquier informacién importante del record escrito manualmente en la ventana
Sintomas del diario.

4. Haga clic en el boton Comenzar en la parte interior de la ventana Informacion del
Paciente

5. Cierre la ventana Informacion del Paciente y revise los datos Holter.

b. Lista de pacientes

Para ver una lista de todos los pacientes con datos Holter, seleccione Archivo > Abrir.

Para cambiar el paciente actual, haga clic en el Nombre del paciente y haga clic en Abrir, o haga
clic dos veces en la linea de ese paciente.

También puede utilizar los botones << y >> que se encuentran en la parte inferior de la pantalla
para cambiar de un paciente a otro.

c. Informacion del paciente

Para abrir la ventana Informacion del Paciente para el paciente actual, seleccione Archivo >
Informacion del Paciente.

Aunque la mayor parte de la ventana Informacidn del Paciente es igual que la de un paciente
nuevo, usted veré la adicion del botén Estado y que el boton Analizar de nuevo reemplaza al
botén Comenzar, porque la sefial Holter ya ha sido analizada.

Ventana 6MWA

La ventana Evaluacién de marcha de 6 minutos (6EMWA) le permite introducir datos especificos
solamente para pacientes 6MWA. Se considera que un paciente es paciente 6MWA solamente si
el tipo de paciente hallado dentro de la configuracion esta programado a “6MWA”. En otro
caso, la ventana es inaccesible.
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Ventana de Estado

La ventana Estado le ayuda a supervisar el estado de la prueba Holter de cada paciente. A
medida que termina cada paso, puede hacer clic en la casilla junto a cada campo de la ventana
Estado para indicar que ya se ha realizado ese paso. Si usted bloquea un paciente, no podra
modificar o reportar nada sobre ese paciente a menos que retire el blogueo.

Ventana del diario

Aqui usted puede hacer anotaciones manualmente en el diario cuando el paciente las proporcione
en papel. Una vez analizada la grabacion, tambien vera eventos creados cuando el paciente
oprime el boton “Event” en la grabacion Holter.

d. Vista previa de datos en flashcard

Para revisar los datos administrativos en una flashcard, introduzca la tarjeta en el lector y
selecciones Archivo > Vista previa.

La ventana Vista previa muestra la ID del Paciente, el nimero de grabadora, la fecha de
grabacion y la hora de comienzo en la flashcard. No se guarda ningln dato en el escritorio.

e. Recibir pacientes de modo Remote (Proy
Enhanced Plus)

Vaya a Archivo >Abrir y presione el boton Remote receive, en la parte inferior de la pantalla.
Ahora vera la ventana Remote Open Patient

La ventana Remote Open Patient tiene dos secciones: la seccidn superior enumera todos los
pacientes que estan actualmente en LX Analysis, la inferior enumera todos los pacientes que
existen actualmente en el directorio FTP que habitualmente se configura como c:\nm\ftp. Si
guarda los registros que llegan en un directorio diferente, deberia introducir eso ahora y
presionar el boton Actualizar en la parte inferior de la pantalla.

Para copiar un archivo de un paciente en el LX Analysis haga lo siguiente:
e Seleccione un # de paciente en blanco en la parte superior de la pantalla, hacienda clic en
el mismo
e Seleccione el paciente entrante en la parte inferior de la pantalla
e Presione el boton Copiar FTP.

e Cierre la pantalla y vea el registro Informacion del paciente para ese paciente. Ahora
puede analizarlo como lo haria con cualquier otro paciente.

Aviso: El boton Borrar FTP se usa para borrar registros FTP una vez que han sido copiados
en el Analisis LX.

f. Copiar

Desde la ventana Abrir Paciente usted puede ir a la pantalla Copiar, la cual le permite
guardar grabaciones del paciente en otro lugar.
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3. Holter Analysis

a. Analisis de Arritmia

Ciertos criterios de analisis y documentacion relacionada ya estan configurados cuando usted
hace clic en el botdn Comenzar en la ventana Informacion del paciente. Estos incluyen todos los
ajustes que aparecen en las cinco ventanas accesibles utilizando el botén Configuracion ya sea en
la ventana Informacidn del paciente o en la barra principal Holter. Esas ventanas son Qué tiras
seleccionar automaticamente, Frecuencia para seleccionar tiras automéaticamente, Criterios de
analisis, Analisis espectral y Oximetria.

Qué tiras seleccionar automaticamente

En esta ventana aparecen todas las etiquetas de tiras posibles. Cada etiqueta puede ser
seleccionada, o0 no, para indicar si se deben seleccionar tiras de muestra de ese tipo para el
reporte final. Una marca indica que las tiras de muestra con esa etiqueta seran seleccionadas.

Frecuencia para seleccionar tiras automaticamente
Estos ajustes controlan la distribucidn de tiras que se seleccionan para el reporte.

Criterios de analisis

Los criterios de analisis se utilizan durante el analisis Holter para definir algunas de las arritmias
etiquetadas por el programa, junto con los ajustes que controlan la cantidad de informacién
procesada.

Analisis espectral
La configuracion del analisis espectral es para usuarios de Pro solamente.

Oximetria
La configuracion de Oximetria puede ser ajustada para pacientes de Oximetria.

Nuevo analisis de arritmia

Es necesario un nuevo analisis después de cambiar cualquiera de los siguientes en la ventana
Criterios de analisis: Criterios de procesamiento o de marcapasos, Modos de procesamiento,
Duracion del anélisis, o Tiempo muerto extra. Despues de hacer un cambio en cualquiera de
estos ajustes y de hacer clic en OK, el programa le pedira que confirme si quiere hacer un nuevo
analisis. Si usted desea que ocurra el analisis haga clic en Si. De lo contrario, haga clic en No.

Puesto que es necesario efectuar un nuevo analisis después de cambiar algunos ajustes,
cercidrese de hacer los cambios en la configuracion antes de trabajar en el reporte final. Todo el
trabajo de modificacion de grupos, subgrupos o latidos, junto con las tiras seleccionadas
manualmente y los comentarios escritos se perderan después de efectuar algunos cambios en la
configuracion.
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b. Actualizacién

Es necesaria una actualizacién cuando cambian los ajustes en la ventana Queé tiras seleccionar
automaticamente, Frecuencia para seleccionar tiras, y Criterios de andlisis —las frecuencias de
taquicardia, bradicardia, SVT y VTAC; longitud de pausa, conteo de HR (Frecuencia cardiaca)
irregular como Afib; longitud del intervalo, y prematuridad de los latidos ESVP y VPB cambian.

Cualquier cambio en Tiras seleccionadas, Tablas y Resumen del reporte para el reporte final
debe efectuarse después de actualizar los ajustes, puesto que si se hace antes, se perdera.

La modificacion hecha a un grupo, subgrupo o latido efectuada antes de la actualizacion no se
perdera.

El boton Actualizar aparecera o no en la barra Revisar dependiendo de los ajustes de “Actualizar
tablas automaticamente” en la ventana Preferencias. Si el software esta configurado para
actualizar automaticamente, el botdn no aparece; si usted debe actualizar los datos después de
efectuar cambios, el boton aparece.

c. Analisis de oximetria

Los datos de oximetria aparecen en el area del canal 3 de todas las imagenes de ECG. Esto
incluye una tendencia codificada por colores (basada en la etiqueta de latido, por lo tanto verde
normalmente) de los datos SpOz, con una escala vertical de 60 a 100 por cien de saturacion; el
artefacto en esa tendencia esta indicado por marcas (#) verticales. Los datos de oximetria de
pulsacién aparecen como la tendencia blanca encima de la tendencia de SpOa.

Adicionalmente, la tendencia ST en la ventana Tendencias muestra datos en dos areas — los datos
de frecuencia cardiaca recolectados aparecen superpuestos sobre la tendencia de frecuencia
cardiaca y las lecturas de oximetria son reflejadas graficamente en lugar de los datos ST del
canal 3. Los eventos de Desaturacion son resaltados en rojo a lo largo de la tendencia de
oximetria.

d. Analisis de segmento ST

e Para revisar las posiciones de los marcadores ST utilizados durante el analisis, seleccione
Revisar > Calibracion.

e Elsegmento ST es medido automaticamente para los tres canales de ECG.

e Los datos para los tres canales son representados en la imagen a nivel ST de la ventana
Tendencias.

e El software del analisis ST explora las tendencias a nivel ST, comparando estas
tendencias con las de la linea base del paciente, para encontrar episodios de cambios
significativos en el segmento ST.

e En las tendencias a nivel ST, los incidentes marcados como eventos de segmento ST
estan indicados por una linea horizontal azul claro encima del canal apropiado que duran
tanto como el evento.
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e Los eventos estan listados en la tabla de eventos ST en la ventana Tablas. Toda la
informacidn listada en la tabla de eventos ST puede ser modificada.

e Controle queé tiras se seleccionan para documentar eventos del segmento ST utilizando
una combinacidn de ajustes en las ventanas Qué tiras seleccionar automaticamente y
Frecuencia para seleccionar tiras automaticamente.

e. Analisis de Marcapasos

La actividad del Marcapasos es registrada en los NorthEast’s DR180+ y DR200/HE Digital
Recorders sin distorsiones del ECG del paciente, eliminando los efectos de pico del marcapasos
y reemplazandolo con un marcador de marcapasos.

La configuracion del marcapasos en la ventana Criterios de andlisis debe ser ajustada
adecuadamente.

Los latidos del Marcapasos pueden ser identificados y contados con estas etiquetas:

e Estimulado A para un latido estimulado solamente en la auricula.

e Estimulado V para un latido que es estimulado solamente en el ventriculo.

e Estimulado AV para un latido que es estimulado tanto en la auricula como en el
ventriculo.

e Falla de deteccion significa que el marcapasos (1) no detecté un QRS que ocurrid y (2)
estimulo, causando un intervalo de R a pico mas breve de lo programado.

e Inhibicidn se refiere a una inhibicion inapropiada del marcapasos, que causa un intervalo
RR maés largo de lo programado.

e Falla de captura significa que el marcapasos ha estimulado, pero no hay ningin QRS

subsiguiente en el intervalo asignado.

f. Analisis de 12 derivaciones

Si la flashcard contiene datos de 12 derivaciones, el software Holter LX Analysis activa el item
del mend 12 derivaciones en la barra Revisar. Si el item 12 derivaciones esté atenuado, significa
que el registro Holter del paciente no incluia datos de 12 derivaciones.

El LX Analysis le permite revisar los datos de 12 derivaciones en pantalla de tres maneras
diferentes — Gréaficos ST, Tiras y Tendencias. Las tres opciones estan enumeradas en el menu de
12 derivaciones, en la barra Revisar.

Tiras de 12 derivaciones

Los datos de 12 derivaciones registrados en la DR180+ son mostrados en 12 tiras por muestra.
Son de las derivaciones I, 11, 11l, aVR, aVL, aVF, y V1 a V6. En la ventana Tiras, se puede
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seleccionar mostrarlos tres tiras de una vez, haciendo clic en el botdn Sencilla, o 12 derivaciones
de una vez haciendo clic en el botén Mdltiple.

Ademas del ECG, las tiras aparecen con uno de los marcadores P, Q, R, Sy T o los marcadores
ST (isoelectrico, punto j y S), dependiendo de qué boton se seleccione. Haga clic en el boton a la
izquierda de su seleccion para mostrar el rango de imagen. Puede presentarse en una escala lineal
0 logaritmica.

g. Analisis Espectral (Nivel Pro solamente)

Para hacer el analisis HRV, el software solamente toma en cuenta intervalos RR normal a normal
y realiza el andlisis basandose en los ajustes disponibles en Configuracion > Analisis Espectral.
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4. Metodos de revision

Dependiendo del nivel de software del que disponga, la sefial Holter guardada para un paciente
puede ser revisada en el monitor de su computadora de maneras diferentes. Se pueden revisar y
editar:

e subgrupos establecidos durante el andlisis (Grupo)

e eventos mas significativos identificados durante el andlisis (Eventos criticos)

e tiras seleccionadas para el reporte final (Tiras seleccionadas)

e formato comprimido en pantalla de todo el ECG (Pagina)

e gréaficas que muestren datos de la frecuencia cardiaca y el intervalo RR (Tendencias)

e tablas compiladas para el reporte (Tablas) y

e superimposicion.

a. Codificacion por color

En todo el software del Analisis LX, el ECG esta codificado por color, basado en la etiqueta que
el sistema ha asignado a cada latido:
e Verde: Latidos identificados como normales.

e Amarillo: Latidos identificados como supraventriculares prematuros (SVPBSs). Tienen
una morfologia normal, pero suceden prematuramente.

e Rojo: Latidos identificados como ventriculares prematuros (VPBs). Difieren
considerablemente de los normales; no son prematuros necesariamente.

e Blanco: Latidos identificados como pausas, basandose en la definicion en la ventana
Criterios de andlisis. El color blanco predomina sobre cualquier otro color que también se
pueda asignar al latido (por ej., rojo porque es un VPB).

e Azul claro (cianico): Sefal que parece estar contaminada por un artefacto.

e Azul cobalto: Latidos identificados como estimulados.

Usted debe revisar atentamente todos los datos para cerciorarse de que esta de acuerdo con las
etiquetas de latido que ha seleccionado el software; de no ser asi, puede cambiarlas y los colores
cambiaran como corresponda.

b. Etiquetas

Ademas de las etiquetas codificadas por color que el software proporciona para cada latido,
existen algunas etiquetas que solamente usted puede usar para re-etiquetar latidos. Son las
siguientes:
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e Aberrante: Use esta etiqueta para identificar y contar latidos como SVPBs aberrantes.
Todas las coincidencias del subgrupo que cumplan el requerimiento de prematuridad de
SVPB se contardn como SVPBs aberrantes y tendran color amarillo, como los otros
SVPBs.

e Dudoso (Desconocido): Use esta etiqueta para diferenciar latidos que no pueda
identificar e impedir que sean incluidos en otra categoria. Tienen color verde, como los
normales.

e Onda T: Use esta etiqueta si el software ha identificado una parte de la sefial como un
QRS, pero no lo es. De este modo no incluird el latido en el conteo y unira su intervalo

RR con el intervalo RR precedente.

c. Medir datos del ECG

Los campos de datos en el centro de la barra de herramientas - HR (2 RR), Tiempo, e indicadores
de ST para cada canal — contienen datos calculados basandose en los dos calibradores azules de
la tira activa. A medida que se arrastran los calibradores azules, esos campos cambian reflejando
las nuevas posiciones de los calibradores.

Para medir una frecuencia cardiaca de dos latidos, coloque los calibradores separados por dos
intervalos RR; la medida aparece en el campo HR (2RR). Para medir ST en cualquiera de los
canales, coloque el calibrador izquierdo en el area isoeléctrica del intervalo PRy el calibrador
derecho donde desee hacer la medicion ST; las medidas para cada canal aparecen en los campos
apropiados.

Para mover los calibradores manteniendo la misma separacion, haga clic en la casilla junto a
Ambos y arrastre los calibradores. Haga clic de nuevo para borrar la marca y moverlos por
separado.

Para mantener los calibradores en las mismas posiciones a medida que se mueve por diferentes
pantallas del ECG, haga clic en la casilla junto a Bloquear; los calibradores se mantendran en las
posiciones indicadas a menos que los mueva de nuevo. Haga clic otra vez para desactivar esa
opcién.

Para hacer mediciones ST, coloque el calibrador izquierdo en la parte isoeléctrica del intervalo
PRy el calibrador derecho donde desee hacer la medicidn del segmento ST; la distancia vertical
entre la interseccion del calibrador izquierdo con el ECG vy el punto donde el calibrador derecho
corta el ECG aparecera para cada canal en el campo ST (etiquetado ST 1, 2, 3).
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d. Hora del dia

Todas las ventanas de revision estan enlazadas por la hora del dia. Ademas, la ventana

Pagina esta unida a todas las otras ventanas de revision mediante el boton derecho del raton.
Desde cualquier otra ventana de revision, con un clic en el boton derecho se pasaré a la imagen
Pagina reteniendo el latido actual. Después de eso, un clic con el boton derecho en Pagina le
Ilevara otra vez a donde estaba antes, independientemente de si ha cambiado o no el latido actual
en la ventana Pagina.

e. Pantallas de grupo

El software determina la apariencia del complejo QRS normal del paciente y establece un
subgrupo Ilamado “normal.” Cada latido posterior es comparado con el subgrupo normal; los que
corresponden a ese subgrupo se llaman también normales, mientras que una morfologia similar,
pero ligeramente diferente establecerd un subgrupo nuevo, también denominado normal. Un
complejo QRS que difiere del subgrupo normal de manera més significativa establecera un
subgrupo Ilamado “ventricular.” Se establece un nuevo subgrupo para cada morfologia diferente
identificada por el software. Los latidos subsiguientes correspondientes a un subgrupo son
etiquetados basandose en la etiqueta del subgrupo, el momento en que sucedio el latido y otros
criterios.

Después del analisis, los subgrupos que son similares en general son agrupados en “grupos”.
Estos grupos se pueden revisar por morfologia, es decir, todos los grupos normales o todos los
grupos ventriculares. Dentro de la ventana Grupo, también se pueden revisar por subgrupo,
mostrando todos los subgrupos dentro de cada grupo.

Para cambiar la morfologia mostrada, haga clic en el campo Morf para mostrar sus selecciones y
luego haga clic en el tipo que desea ver. Para cancelar un re-etiquetado, haga clic en el boton
Cancelar. Los subgrupos volveran al estado en el que se encontraban antes del Gltimo re-
etiquetado.

La imagen de subgrupo contiene hasta 12 subgrupos que correspondieron al grupo actual. Si hay
mas de 12 subgrupos en ese grupo, se puede acceder a paginas adicionales de subgrupos usando
la tecla Pagina siguiente, la barra de desplazamiento o el botén Analizar.

Haciendo clic en el boton Latidos se ven hasta 24 de los latidos que correspondieron al subgrupo
actual. Use el boton Pagina siguiente, el boton Analizar o la barra de desplazamiento para ver
mas correspondencias al subgrupo.

f. Pantalla Eventos criticos

Cada tipo de evento critico tiene un numero asociado: el nimero de eventos de ese tipo que
fueron identificados para este paciente. Se pueden ver todos los eventos de cada tipo, ya sea de
uno en uno (tamafio completo) o 12 de una vez (miniatura).

Un latido que aparece en una categoria de Eventos criticos no aparece en todas las demas
categorias aplicables. Por ejemplo, si un VPB aparece en Bigeminismo, no aparece en VPB; si
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un latido estimulado aparece en Falla de deteccion, no aparece en ninguna otra categoria
estimulada. Por lo tanto, no espere que los conteos de Eventos criticos proporcionen totales
completos.

Histogramas

La parte superior de la ventana Eventos criticos presenta un histograma que muestra la
distribucion de los eventos dentro del tipo visualizado — ya sea un histograma RR o un
histograma de 24 horas.

Re-etiquetar en Eventos criticos

Todo el re-etiquetado realizado en la ventana Eventos criticos es una edicion de latido sencillo.
Para re-etiquetar un latido dentro de la ventana Eventos criticos, haga clic en el evento para
seleccionarlo; entonces los botones de re-etiquetar pasan de estar atenuados a estar coloreados.
Haga clic en uno de los botones coloreados para etiquetar de nuevo el latido seleccionado.

g. Pantalla Tiras seleccionadas

El reporte incluye tiras de tamafio completo, de 7,5 segundos, 25 mm/seg. sobre una cuadricula
de fondo. Algunas tiras son seleccionadas automaticamente basandose en los ajustes de la
ventana Qué tiras seleccionar automaticamente. También puede usar el botén Guardar para
seleccionar tiras manualmente cuando revise el reporte Holter.

Revisar Tiras seleccionadas

Para revisar las tiras seleccionadas, haga clic en Tiras seleccionadas en el menu Holter. Vera en
la ventana Tiras seleccionadas una version en miniatura de las tiras, 12 cada vez. Cada una lleva
su etiqueta y la hora a la que ocurrid. Vea todas las paginas usando las teclas Pagina anterior y
Pagina siguiente, las flechas hacia arriba y hacia debajo de la barra de desplazamiento o el boton
de desplazamiento de su raton.

Todas las tiras son de tres canales, a menos que se hayan recolectado datos de oximetria para este
paciente; si hay presentes datos de oximetria, aparecen en el area donde normalmente aparece el
canal 3 y los campos de datos de datos SpO2 aparecen a la derecha de los campos normales de
datos.

Las tiras son clasificadas inicialmente por sus etiquetas. Si desea revisarlas organizadas por hora
del dia, seleccione Hora de las opciones en el campo Clasificar.

Las etiquetas de eventos ST incluyen el canal en el que ocurri6 el cambio del segmento ST.

Cambiar la tira activa

En cualquier momento hay solamente una tira activa, la que esta destacada en azul. Los cuatro
campos encima de las tiras se refieren especificamente a la tira activa. Esos campos incluyen la
hora, un nimero de tira, HR (frecuencia cardiaca) y HR2 (segunda frecuencia cardiaca, o sea, la
frecuencia cardiaca de una serie de VTAC o SVT en la tira).
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Para cambiar la tira activa, haga clic en la que desea que quede destacada. También puede
cambiar la tira activa haciendo clic en el botdn Lista de la barra de herramientas para abrir la
ventana Lista. Esta ventana tiene una lista con la etiqueta de cada tira y la frecuencia cardiaca
correspondiente, ordenadas por la hora del dia. Para ver una tira particular de la lista, haga clic en
el item correspondiente de la lista y haga clic en OK, o haga clic dos veces en el item. Para salir
sin cambiar la tira activa, haga clic en Cancelar.

Editar la etiqueta de una tira

Para cambiar la etiqueta de la tira activa, haga clic en Editar, en la barra de herramientas. Se
abrira la ventana Editar, la cual incluye un campo con la etiqueta actual de la tira y la frecuencia
cardiaca del ECG en la tira, junto con la segunda frecuencia cardiaca, la frecuencia de SVT o
VTAC si estan presentes. (Una segunda frecuencia cardiaca de 0 indica que no hay ninguna serie
en latira).

Borrar unatira

Para borrar una tira en la imagen Multiples tiras, haga clic sobre ella para hacerla activa y luego
haga clic en Borrar, en la barra de herramientas. Para borrar mas de una tira haga clic en la
primera tira para hacerla activa; la tira estara resaltada en azul y ademas la hora del dia estara
resaltada en amarillo, indicando que la tira ha sido seleccionada. Haga clic en las tiras
adicionales que desee borrar y luego haga clic en Borrar, en la barra. Todas las tiras
seleccionadas (indicadas por el color amarillo) quedaran borradas.

Cuando se borra una tira, su etiqueta toma color rojo; las tiras con etiquetas rojas no se incluyen
en el reporte impreso. Para recuperar una tira borrada, haga clic sobre ella y luego haga clic otra
vez en Borrar, en la barra de herramientas. Para borrar todas las tiras visualizadas, haga clic en
el botdn Borrar/Recuperar todas. Para recuperar todas las tiras visualizadas, haga clic en ese
botdn otra vez.

Para borrar solamente uno o mas canales de una tira, haga clic en la tira para hacerla activa.
Luego haga clic en una de las casillas con el nombre Canal 1, 2 y 3, para borrarlo.

Tiras alternativas

Se pueden reemplazar algunas tiras por una alternativa: frecuencias cardiacas maximay minima,
intervalos RR mas corto y mas largo y series de VTAC y SVT mas rapida y mas larga. Si
prefiere seleccionar una alternativa diferente, haga clic en la tira para hacerla activa y aparecera
el botdn Alternativas.

Haga clic en el botdn Alternativas para abrir la ventana Alternativas, mostrando otras opciones
para esa etiqueta. Para elegir una tira diferente haga clic en la tira y luego en el boton Seleccionar
nueva alternativa.

Expandir la tira activa

Para ver una tira con mas detalle, o bien haga clic en Sencilla en la barra de herramientas o haga
clic dos veces en la tira. Entonces la tira llenara la ventana Tiras seleccionadas. Cada latido esta
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etiquetado con la frecuencia cardiaca (LPM) o con la longitud (milisegundos) del intervalo RR
que sigue al latido.

Las Tiras seleccionadas son compiladas de nuevo tras cada actualizacion o nuevo analisis, para
asegurarse de hacer cambios en las tiras seleccionadas automaticamente solamente después de
haber terminado de modificar. Cualquier modificacién de las tiras seleccionadas
automaticamente que ocurra antes de una actualizacion o un nuevo analisis, se perdera. Las tiras
seleccionadas manualmente contintian como estaban.

h. Pantalla Pagina

La ventana Pagina le permite revisar todo el ECG guardado durante la grabacion, como un
formato comprimido electrdnico. La ventana esta dividida en dos iméagenes: una presentacion
miniatura de canal sencillo y una imagen expandida de tres canales con una cuadricula de fondo.
Use el boton Pantalla completa/Expandida para alternar entre los formatos de pantalla de ECG en
miniatura y combinada.

Imagen de pagina de canal sencillo

La imagen de pagina de canal sencillo contiene una casilla resaltada en azul rodeando uno de los
complejos QRS, el latido “actual”. La pantalla muestra la hora del dia de ese latido en el campo
de hora de la esquina superior izquierda de la ventana.

El ECG mostrado puede ajustarse de estas maneras:

e Para ajustar el ECG de manera que el latido resaltado aparezca en el centro de la pagina,
haga clic en Centrar.

e Para mover la casilla resaltada a un latido diferente, haga clic en el latido.

e Para cambiar el canal mostrado, haga clic en el campo Derivacion y seleccione un canal
diferente de la lista.

e Para cambiar la amplitud de la sefial mostrada, haga clic en el campo Ganancia y
seleccione un tamario diferente de la lista.

e Para cambiar la cantidad de tiempo mostrado en cada pagina, haga clic en el campo
Zoom y seleccione una cantidad de tiempo diferente.

En la imagen de canal sencillo, se pueden revisar visualmente paginas de ECG utilizando las
teclas Pagina anterior y Pagina siguiente, haciendo clic en la flecha hacia debajo de la barra de
desplazamiento, utilizando el boton de desplazamiento del raton o haciendo clic en el botdn
Analisis. Deshabilite el boton Analisis haciendo clic en el mismo otra vez. Controle la velocidad
del analisis presionando + para hacerlo mas rapido y — para hacerlo mas lento.

Imagen de ECG expandida

La imagen expandida muestra tres canales de ECG en la parte inferior de la ventana Pagina.
Para mostrar ECG expandido, haga clic en el botdn Expandir.
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El ECG expandido en la mitad inferior de la ventana y la imagen de canal sencillo mostrada en la
mitad superior de la ventana estan enlazadas. La tira expandida esta centrada en la casilla
resaltada de la mitad superior. Si mueve la casilla resaltada, el ECG mostrado en la mitad inferior
cambia seguin sea apropiado.

Si hay datos de oximetria para un paciente, aparecen en el area Canal 3 del ECG expandido. La
tendencia codificada por color (sobre todo verde) muestra los datos de SpO2 y la tendencia
blanca muestra la onda de pulso.

Re-etiquetar en la imagen Pagina

El tipo de re-etiquetado efectuado se determina mediante el ajuste en el campo Modo:
e Latido sencillo re-etiqueta solamente el latido actual resaltado a la etiqueta que usted

seleccione.
e Todas coincidencias re-etiqueta el subgrupo a la etiqueta que usted escoja.

Para re-etiquetar en la ventana Pagina, haga clic en el latido que va a re-etiquetar, seleccione el
ajuste apropiado para el campo Modo y haga clic en el botdn de re-etiquetado apropiado.

Para re-etiquetar multiples latidos sencillos a la misma etiqueta, haga clic en el primer latido,
luego presione la tecla Shift y haga clic en cada latido adicional. Una casilla resaltada en azul
rodeara cada uno de los latidos que va a re-etiquetar; haga clic en el botdn de re-etiquetar
apropiado.

Para re-etiquetar una serie de latidos a la misma etiqueta, haga clic en el primer latido y luego
arrastre hasta el tltimo latido; los latidos tomaran color magenta. Entonces haga clic en el boton
de re-etiquetar apropiado.

Siempre que utilice un boton de re-etiquetar, vera un mensaje en la tira inferior de la ventana
indicando qué etiqueta se dio al latido y cuantos latidos fueron re-etiquetados. Adicionalmente,
apareceran mensajes de error siempre que trate de re-etiquetar inapropiadamente.

Afib activada/no activada

Si un paciente esta en fibrilacion o aleteo atrial intermitente, se pueden desactivar los conteos de
SVPB y re-etiquetar esa region como Afib. Para hacerlo, seleccione el ECG arrastrando a través
del mismo (tomara color magenta) y haga clic en el botén Afib activada. Todos los latidos
seleccionados tomaran color verde, indicando que han sido re-etiquetados como Afib y no
SVPB.

Insertar un latido

Si mientras esté revisando el ECG en la ventana Pagina ve que un latido particular esta incluido
en la casilla resaltada del latido precedente, esto significa que ese latido se saltd. Esto sucede
usualmente a causa de una amplitud muy baja, pero a veces es a causa de la baja pendiente. Para
forzar el sistema a contar el latido, puede usar el botdn Insertar en la barra de herramientas de
Pagina expandida.
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Para insertar un latido, primero haga clic cerca del latido para que aparezca en la imagen Pagina
expandida y luego arrastre o haga clic en el calibrador de la izquierda hasta la ubicacion del
complejo QRS saltado. Haga clic en el boton Insertar de la barra que esta en el medio de la
ventana. Se abrira la ventana Insertar con la hora del dia del nuevo latido listada en el primer
campo y una etiqueta de latido en el campo Morfologia. Haga clic en la flecha del campo
Morfologia para mostrar la lista de opciones de etiqueta y haga su seleccion. Luego haga clic OK
para insertar ese tipo de latido en el lugar donde esta el calibrador izquierdo.

Seleccionar tiras para el reporte

Para seleccionar una tira, haga clic en el latido que desea que esté en el centro de la tira para
mover la casilla resaltada alli y luego haga clic en el botén Guardar; se abrira la ventana Guardar.
El campo Descripcion contiene la etiqueta del latido actual. Para re-etiquetar la tira puede
escribir la etiqueta en el campo Descripcion o seleccionar una etiqueta de la lista de
desplazamiento. Haga clic en OK para seleccionarla.

La ventana Guardar incluye dos campos de frecuencia cardiaca: HR, que es igual a la frecuencia
cardiaca del ritmo de fondo de la tira, y HR 2, que es la frecuencia de la serie (VTAC o SVT) en
la tira, si hay una. Ambos campos pueden ser modificados.

Para seleccionar tiras de un evento que dura mas de 7,5 segundos, arrastre el cursor a través del
ECG que desea guardar (el ECG seleccionado toma color magenta) y haga clic en Guardar. En la
ventana Guardar, puede introducir la etiqueta de la primera tira de la serie y luego haga clic en el
bot6n de la izquierda, indicando la duracion del periodo que va a guardar.

Para seleccionar multiples tiras, todas con la misma etiqueta, haga clic en un latido en el centro
del ECG que va a guardar, luego mantenga oprimida la tecla Shift y haga clic en otro latido.
Después haga clic en Guardar. En la ventana Guardar, haga clic en el botdn etiquetado “n tiras”
para guardar todos los ejemplos seleccionados; haga clic en el botdn etiquetado “1 tira” para
guardar la primera solamente.

I. Ventanas Tendencias

Para los niveles Basic y Enhanced, las tendencias presentan datos en incrementos de 30 0 60
segundos durante todo el periodo Holter, incluyendo una tendencia RR que muestra el rango de
las mediciones de intervalos RR en cada minuto y una tendencia HR que muestra la frecuencia
cardiaca promedio para cada minuto. La tendencia también incluye datos de oximetria, si se
recopilaron durante la grabacion.

En todas las tendencias la hora del dia aparece sobre el eje horizontal. Los intervalos RR son
representados de manera que el rango dentro de cada minuto aparezca como una raya vertical; el
extremo superior de la raya indica el intervalo RR més largo dentro de ese minuto, y el extremo
inferior de la raya indica el intervalo RR maés breve durante el mismo.
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Marcador azul

El marcador azul vertical esta situado en la hora del dia de un segmento particular de 30
segundos. Haga clic en cualquiera de las tendencias para mover el marcador a una hora del dia
diferente. La hora del dia que aparece en la casilla de datos grande indica la hora del dia en el
marcador. Las casillas de datos en la parte superior de la imagen indican los datos recopilados
para el minuto donde estéa situado el marcador, incluyendo frecuencia cardiaca (HR), el intervalo
RR maés corto (RR Min), el intervalo RR mas largo (RR Méx), el nimero total de VPBs y SVPBs
y el numero total de VPBs y SVPBs que ocurrieron durante series de VTAC y SVT.
Adicionalmente, las casillas de datos ST incluyen datos recopilados para el intervalo de 30
segundos donde estéa situado el marcador, incluyendo la medida del segmento ST para cada canal
en ST 1, 2y 3y la medida de pendiente de ST para cada canal en Pendiente 1, 2 y 3.

Los asteriscos indican que no hay datos para ese periodo de tiempo, usualmente a causa de un
artefacto.

Los datos de oximetria aparecen con la frecuencia cardiaca medida en el campo de HR de SpO,,
la minima medicion de SpO, en el campo Min y la maxima medicién de SpO, en el campo Max.
Para pacientes de oximetria, también es visible una tendencia de HR derivada de SpO2 en color

azul oscuro en todas las pantallas Tendencia.

Re-etiquetar a Artefacto

En la ventana Tendencias, para re-etiquetar un periodo continuo como artefacto, haga clic en la
hora del dia a la que desea comenzar a rechazar y arrastre hasta la hora final. El periodo de
tiempo toma color magenta. Ahora haga clic en el boton Artefacto. En la pantalla Oximetria, el
artefacto sera aplicado a la tendencia Oximetria. En todas las demas pantallas, a la tendencia HR.

Tendencias generales (Niveles Enhanced Plus y Pro)

Las tendencias generales presentan los datos en incrementos de un minuto a lo largo de todo el
periodo Holter, incluyendo la tendencia RR que muestra el rango de mediciones de intervalo de
RR; la tendencia de frecuencia cardiaca que muestra la frecuencia cardiaca promedio; las
tendencias totales de VPB y de VTAC,; y las tendencias totales de SVPB y SVT.

Tendencias ST (Niveles Enhanced Plus y Pro)

Las tendencias ST presentan los datos del analisis del segmento ST en incrementos de 30
segundos a lo largo de todo el periodo Holter para los tres canales de datos. La ubicacion de los
calibradores ST es automatica a menos que usted la reajuste en la ventana Calibracion.

Las tendencias ST incluyen tres componentes para cada canal:
(1) la medicion ST base del paciente, es decir, el ST normal del paciente;
(2) la medida actual efectuada para cada incremento de 30 segundos: y
(3) el indicador de pendiente para cada indicador de 30 segundos.

La medicion base es representada como una linea azul, la medida actual es verde y el indicador
de pendiente es una linea roja vertical trazada desde la medicion actual hasta el valor medido en
el calibrador de pendiente.
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Tendencias de Oximetria

En el caso de los pacientes con datos de oximetria, se puede acceder a la pantalla Tendencias de

Oximetria. La tendencia etiquetada SpO; contiene datos de oximetria, entre ellos (1) una linea de
tendencia codificada por color (del mismo color que las etiquetas de latido) de datos de SpO, en
una escala de 60 a 100 por ciento de saturacion; y (2) una tendencia blanca que muestra datos de
oximetria de pulso.

En esta pantalla se puede excluir del analisis la oximetria, activar y desactivar Desat
(desaturacion) y ejecutar Apnea del Suefio, si tiene capacidad para ello.

Para crear un nuevo evento de desaturacion, arrastre a través de la ventana Tendencia desde el
comienzo del evento hasta el final. La tendencia estara resaltada en color magenta. Oprima Desat
On para identificar ese periodo como un evento de desaturacion; el evento seré
introduciautomaticamente en la tabla Desaturacion de la ventana Tablas.

Apnea del suefio

Si LX Sleep esta habilitado, se podra determinar el AHI (indice de Apnea—Hipoapnea) para su
paciente de oximetria. Se puede calcular el AHI arrastrando a través de la tendencia y activando
o desactivando el tiempo que debe ser incluido en el analisis y oprimiendo Ejecutar Apnea.

. Ventana Tablas

Para revisar las tablas compiladas para un paciente, haga clic en Tablas en la barra Revisar.
Aparecera la lista de las tablas disponibles a la derecha de la pantalla. La tabla mostrada estara
resaltada en azul. Para mostrar otra tabla diferente, haga clic en su nombre en la lista.

Dentro de la ventana Editar tabla de intervalo, usted puede hacer clic en cualquier campo de
datos que pueda ser editado para introducir sus cambios. Resalte un item existente y escriba
encima, o haga clic a la derecha del item y retroceda para borrarlo y luego escriba su item. Para
eliminar informacion dentro de un intervalo, utilice los botones Cero Todo para poner en cero el
dia o introduzca un cero en cada campo que desee eliminar.

k. Caracteristicas adicionales

Superimposicién
Seleccione Superimposicion del menu desplegable Revisar. Haga clic en Analisis para comenzar

y detener la visualizacién de superimposicion. Controle la velocidad del analisis presionando
repetidamente + para hacerlo mas rapido y — para hacerlo mas lento.
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Ajuste de Calibracién

Seleccione Calibracion en el menu desplegable Revisar. Vera tres canales de sefial de
calibracioén. Las dos rayas horizontales para cada canal deben estar alineadas de manera que una
esté al nivel de la parte superior de la onda cuadrada y otra esté al nivel de la linea base. Arrastre
las lineas para moverlas.

Para aumentar el tamafio de sefial para el analisis, coloque los marcadores horizontales de
ganancia mas juntos. Para reducir el tamafio de sefial para analisis, coloque los marcadores
horizontales de ganancia mas alejados.

Si utiliza dos marcadores de ganancia de esta manera, la sefial ya no sera calibrada y ninguna
medicion de ST sera correcta.

Invertir/Ocultar

Para invertir la sefial en un canal o para ocultarla, vaya a Revisar > Invertir/Ocultar. Haga clic en
la casilla para cada canal que desea invertir u ocultar; haga clic sobre ella de nuevo para regresar
a la situacion normal de la sefal.

Reducir intervalo de analisis

Para reducir el intervalo del andlisis, lleve el marcador a la hora del dia a la que desea terminar el
analisis y luego seleccione Revisar > Reducir intervalo de analisis.
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5. Reportes

Para tener acceso a los médulos de reporte, seleccione Reportes en la barra de herramientas
Revisar. Los modulos disponibles para el paciente actual figuran en la mitad derecha de la
ventana Reportes.

Para incluir un modulo en el reporte, la casilla junto al nombre del modulo en la ventana
Reportes tiene que contener una marca. Haciendo clic en una casilla vacia afiadird una marcay
haciendo clic en una marca, la borrara. Para poner o quitar la marca de todos los médulos, haga
clic en la casilla Todos Activados/Desactivados bajo la lista de modulos de reporte; para
cambiarlo de nuevo, haga clic en la casilla Todos Activados/Desactivados otra vez.

Encabezamiento del reporte

El médulo Informacion del Paciente incluye un encabezamiento del reporte para que pueda
personalizar el reporte para su centro. Para introducir texto en una linea, haga clic en el campo y
escriba su texto.

Si su direccidn aparece automaticamente pero usted desea cambiarla para un paciente particular,
puede seleccionar una de las direcciones que tiene asociadas con diferentes configuraciones del
reporte o puede modificarla en esta pantalla.

Tiras seleccionadas

Si el reporte final incluye tiras de mitad de tamafio o de tamafio completo, incluira solamente
aquellas tiras designadas en el campo Tiras seleccionadas de la ventana Reportes. Para incluir
solamente las tiras seleccionadas automaticamente, abra la ventana Reportes y seleccione
Automatica en el campo Tiras seleccionadas. Para incluir solamente las tiras seleccionadas
manualmente, seleccione Manual en ese campo. Para incluir ambos tipos, seleccione Ambas.

Anotacion de la tira
En la ventana Reportes, ajuste el campo de anotacion de tira para indicar como desea anotar los

latidos. Las etiquetas de latido son las siguientes:
e N para normal
e SparaSVPB
e V paraVPB
e A para artefacto
e P paraestimulado (A, V, 0 AV)
e E para SVPB aberrante

e D para marcador de evento
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e ? para dudoso/desconocido

Resumen del reporte

El resumen que se imprime en la cubierta del reporte puede tener uno de cinco formatos
diferentes. Para ver y/o modificar el resumen en la pantalla antes de imprimir el reporte, haga
su seleccion en el campo Resumen del reporte y luego haga clic en el boton Ver resumen, en la
parte inferior de la ventana Reportes; esto abrira la ventana apropiada Resumen del reporte.

Modificar el resumen del reporte

Cuando se hace clic en Ver resumen, la ventana Resumen del reporte muestra la informacion
exactamente como aparecera en la portada del reporte. Se pueden modificar todos los caracteres
si lo desea. Usted puede seleccionar el texto y borrarlo o reemplazarlo por otro texto, o puede
simplemente agregar algo a la informacion que ya contiene.

Para agregar comentarios al final del resumen, haga clic después de Comentarios: y o bien
escriba el comentario o seleccione una linea de la ventana Frases, en la parte izquierda de la
ventana; después de seleccionar la frase, haga clic en Agregar para copiarla en el area de
Comentarios. La lista Frases solamente aparece si usted introdujo al menos una frase en Archivo
> Preferencias > Frases de resumen.

Para tener acceso a la ventana de Comentarios adicionales, haga clic en el indicador
Comentarios, en la parte superior de la ventana, y escriba la informacion que desea que aparezca
en la pagina Comentarios del reporte (tipicamente la pagina 2). Haga clic en el indicador
Resumen, en la parte superior de la ventana, para regresar a la ventana anterior Resumen del
reporte, es decir, la que aparece en la portada.

Si comienza a hacer cambios en el texto de la ventana Resumen del reporte, pero luego decide
que quiere regresar a la informacion original, haga clic en el boton Reajustar; los cambios que
hizo en la ventana Resumen del reporte seran borrados y el texto volvera a ser el original.

Indicadores de estado

Se utilizan para saber si el Holter de un paciente ya ha sido modificado, impreso y/o verificado.
Haga clic en la casilla para agregar o borrar una marca.

Formato comprimido

Formato comprimido es una impresion del ECG registrado durante el periodo de monitoreo
Holter en formato miniatura. Cada pégina lleva la hora del dia a lo largo del margen izquierdo.
Actualice el Formato comprimido de la pantalla Reporte para personalizar la imagen mostrada
del Formato comprimido.

Revisar

Para revisar el reporte en la pantalla antes de imprimirlo, haga clic en el boton Revisar PDF en la
parte inferior de la ventana Reportes. Esto abre el programa Adobe Reader que genera un archivo
PDF que se puede revisar en la pantalla.
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En este reporte no se puede hacer ningun cambio, pero usted puede regresar a los métodos de
revision (ventanas Grupos, Eventos criticos, Tiras seleccionadas, Pagina, y Tendencias), o a la
ventana Resumen del reporte o Informacion del paciente, para hacer cambios antes de guardar e
imprimir el reporte final.

Imprimir
Imprima su reporte en formato PDF en Adobe Reader después de revisarlo.
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6. Preferencias y
Configuraciones

a. Ventana Preferencias

Para abrir la ventana Preferencias, seleccione Archivo > Preferencias. Estas opciones
personalizadas sélo estan disponibles en algunos niveles del software. Preferencias no existe en
las versiones Basic 0 Remote.

Dibujar la cuadricula

Se puede seleccionar un fondo de cuadricula detras de la tira expandida mostrada en la ventana
Pagina. Una marca indica que aparecera una cuadricula. Ninguna marca indica que la cuadricula
no aparecera.

Usar tipos de letra grandes
Esto determina el tamafio de letra usado en todo el software.

Mostrar la barra de herramientas

Si esta opcion estd marcada, se mostrara la barra de herramientas. Si no esta marcada, use
Revisar para navegar por las pantallas.

“Imprimir pantalla” en color
Si tiene una impresora en color y desea imprimir las pantallas en colores, seleccione esta opcion.

Usar Panel de control vs. el formato de fecha dd-mmm-aaaa

Para usar el formato de fecha usado en todo el sistema de su computadora en lugar del formato
provisto por este software.

Leer informacién de la flashcard en Paciente/Nuevo

Si este ajuste esta desactivado, no podra leer los datos de la flashcard hasta que haga clic en el
boton Copiar flashcard, en la ventana Informacion del paciente.

Si este ajuste esta activado, tiene que introducir la flashcard en el lector de tarjetas de su
computadora antes de poder abrir el registro de un paciente nuevo. Si selecciona Archivo >
Nuevo sin introducir primero la tarjeta, no podra continuar para este paciente hasta que la tarjeta
sea introducida.
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Guardar un Médico, o Médico que interpreta resultados, nuevo

Este campo permite al software preguntarle si debe agregar el nombre de un medico, 0 medico
que interpreta resultados, nuevo a la lista apropiada cuando usted cierra la ventana Informacién
del paciente después de escribir un nombre nuevo en cualquiera de esos campos.

Actualizar tablas automaticamente

Debe aparecer una marca en la casilla para que el software actualice automaticamente conteos,
tablas y etiquetas de tiras después de re-etiquetar un latido, subgrupo o grupo en cualquiera de
las ventanas Revisar. Si no actualiza automéaticamente, usted tendré que ejecutar una
actualizacién manualmente después de hacer cambios.

Confirmar el re-etiquetado “Latido sencillo” a Onda T/Supraventricular

Solamente se puede re-etiquetar un latido a una onda T o SVPB al nivel de Latido sencillo,
independientemente del Modo de re-etiquetado configurado en la ventana Pagina. Cuando se re-
etiqueta un latido a una de éstas, el software puede recordarle que solamente esta re-etiquetando
un latido sencillo.

Anotacion

Indique aqui si los latidos en cualquier tira expandida en pantalla deben ser etiquetados con un
calculo de frecuencia cardiaca latido por latido o una longitud de intervalo RR.

Medicion de ST
Configure su preferencia para medicion de ST aqui.

Mostrar después del analisis
Este campo le permite determinar qué ventana se muestra al terminar el analisis.

Cuenta regresiva para imprimir
Este boton no es funcional.

b. Editar campos

Los items en estos campos pueden ser configurados previamente para que pueda hacer una
seleccion de una lista, en lugar de tener que escribir el nombre del médico para cada prueba
Holter.

Nombre del médico y del médico que interpreta resultados

Para agregar un nombre a la lista en el campo Médico de la ventana Paciente, vaya a Archivo >
Preferencias > Medicos para agregar, modificar o borrar los nombres de los médicos.

Frases de resumen

Con este botdn se pueden personalizar anotaciones para el area Comentarios de la seccion
Resumen del reporte en el reporte impreso.
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c. Ejecutar el programa Configuracion

Acceda al Configurador mientras el programa Holter LX Analysis esta en marcha mediante la
ventana Archivo > Preferencias.

Configuraciones implicitas

Hay cuatro configuraciones implicitas: Holter, Oximetria, Suefio y 6MWA (Evaluacién de
marcha de 6 minutos), que no se pueden cambiar y han sido configuradas para que usted las
copie para crear sus propias configuraciones modificables. Todas, excepto la configuracion
implicita Holter, se pueden borrar si lo desea. Puede recuperarlas mas tarde haciendo clic en el
bot6n “Recuperar”.

Ventana Configuracion

Una vez ajustada por usted, la principal ventana Configuracion se abre con una lista de todas las
configuraciones presentes en su software. Cada una debe tener un nombre diferente. Para hacer
cambios, se puede modificar una configuracion existente o crear una nueva. También se puede
borrar una configuracion si ya no es necesaria.

Para Crear una Configuracion
Para crear una configuracién nueva, haga clic en el nombre asociado con una configuracién
similar a la que desea crear y luego haga clic en el botdn Copiar.

Carpetas de Configuracion

La ventana para una configuracion especifica consiste en una pila de carpetas con indicadores.
Cada carpeta contiene los controles para una ventana particular o una parte del software Holter
LX Analysis. Dentro de las carpetas para una configuracion, cualquier item en cualquiera de los
campos aparece automaticamente siempre que usted cree un paciente nuevo utilizando esa
configuracién. Para ver los campos en una carpeta particular, haga clic en el indicador para esa
carpeta.

Cambiar o agregar una configuracion

Para cada configuracion que usted cree o modifique, puede hacer cambios en tantas carpetas
como necesite. Cuando todas las carpetas reflejen lo que usted desea asociar con esa
configuracién, haga clic en el boton OK en la parte inferior de la ventana. Su configuracion
nueva sera guardada y se cerrard la ventana; aparecera la ventana principal de Configurador.

Cancelar una configuracion

Para salir sin guardar la configuracion nueva, haga clic en Cancelar. La ventana se cerrara y
aparecerd la ventana principal de Configurador.

Salir del programa Configuracion

Para salir del programa Configuracion, haga clic en el boton rojo Cerrar, en la parte superior
derecha de la ventana.
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Utilizar una configuracion

Las configuraciones creadas o modificadas utilizando el Configurador aparecen cuando se inicia
una nueva prueba Holter y cuando se inicia una tarjeta SD. Cuando usted selecciona Archivo
>Nuevo para abrir la ventana Informacién del paciente para una nueva prueba Holter, aparece
una lista de las descripciones de configuracién en el campo Tipo de analisis/reporte; seleccione
su opcidn de esta lista. Cuando inicie una tarjeta SD antes de una grabacion, aparecera la lista de
configuraciones DR200/HE en el campo de ajustes DR200/HE de la ventana de configuracién
DR200/HE; seleccione su opcion de esa lista.

Si utiliza una configuracion que no es apropiada para un paciente, después del analisis siempre
puede ir a las ventanas Ajustes y hacer los cambios necesarios; el sistema hard automaticamente
una actualizacién o un nuevo analisis segun sea necesario. Sin embargo, recuerde que cualquier
cambio hecho en los ajustes previos y cualquier modificacion que ya haya hecho en la grabacion
se perderan y tendra que hacerlos otra vez.
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/. Remote Send

La version 5.4 no soporta el software Remote Send. Si decide enviar archivos utilizando este
software, tendra que usar la version 5.3d u otra anterior.

La utilidad LX Analysis Remote le permite enviar datos Holter a otro sitio para ser analizados.
Puede utilizar 1) MagicVortex, 2) FTP, o 3) Copia directa, 0 4) Ejecutar FTP externo para enviar
archivos.

Para preparar la mayor parte de las otras metodologias mencionadas a continuacion, se
requiere la asistencia de un técnico profesional de computadoras. Si no cuenta con este
soporte en su organizacion, recomendamos que utilice MagicVortex para enviar datos
Holter.

a. Preparacion

Para acceder a Configuracion Remote:

e Se debe acceder a Remote cuando no se esté utilizando el programa LX Analysis. Para
ejecutar Remote, vaya a Inicio > Programas > Holter LX Analysis > Remote.

e En el mena Inicio, seleccione Programas > Holter LX Analysis > Remote para iniciar el
software Remote.

e Vaya a Remote > Archivo> Configuracion y aparecera la ventana Configuracion Remote.
Ahora puede preparar la opcidn seleccionada por su organizacion.

Opcién 1: Para preparar MagicVORTEX

Suscribirse a MagicVortex

Para suscribirse a MagicVortex, visite su pagina web en www.MagicVortex.com y
seleccione Sign up en el men( de su pagina inicial. Una vez suscrito, el icono MagicVortex
en su escritorio deberia mostrar el centro azul indicando que ahora esta conectado con
MagicVortex. Si el centro del icono MagicVortex esta de color gris, no esta conectado con
MagicVortex por Internet y no podré enviar datos del paciente hasta que se establezca la
conexion.

Preparar MagicVortex en LX Analysis para enviar archivos

1. Haga clic en la casilla MagicVortex para activarlo. El campo Directorio debe mostrar
c:\nm\ftp. Si no es asi, haga clic en ese campo y corrijalo.

2. Hagaclicen “A direccion de e-mail” y escriba la direccidn de correo electronico a la que
va a enviar los datos Holter para ser analizados.
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Opcion 2: Preparar FTP

FTP son las siglas de File Transfer Protocol (Protocolo de Transferencia de Archivos) y es un
método utilizado comUnmente para intercambiar archivos en cualquier red que soporta el
protocolo TCP/IP. Para preparar su infraestructura, sera necesaria la asistencia de un técnico
profesional de su organizacion.

1. Haga clic en la casilla FTP para activarlo.

2. Llene todos los campos de FTP siguiendo las instrucciones de su técnico profesional.

Opcidn 3: Preparar Copia Directa

Se pueden enviar datos de pacientes a otra computadora mediante una red interna. Vaya a la
pantalla Configuracion de Remote y:

1. Haga clic en la casilla Copia directa para activarla.

2. Introduzca el Directorio con el lugar donde desea enviar el archivo.

Opcion 4: Preparar FTP externo

1. Haga clic en la casilla Ejecutar FTP externo para activarlo.
2. Llene la Linea de comando siguiendo las instrucciones de su técnico profesional.

b. Opciones adicionales

Notificacion por e-mail
Llene la casilla Correo si desea notificar al receptor cuando envie un archivo. Su técnico
profesional tendré que proporcionarle la ubicacién de su Servidor de correo.

Enviar ubicacion

Haga clic en el campo Ubicacion. Esta anotacion se utiliza para cambiar el nombre de los
archivos de pacientes que envie, de manera que haya un nombre de archivo exclusivo en el
destinatario. Si el destinatario le ha asignado un nombre, escribalo. Si no es asi, escriba algun
nombre para identificar su ubicacion.

Enviar iniciales
Introduzca sus iniciales como identificacién adicional de sus archivos.

Tipo de Analisis/Reporte
Su destinatario le indicara qué debe escribir en este campo.

c. Enviar datos de pacientes

En el mend Iniciar, seleccione Programas > Holter LX Analysis > Remote para iniciar el
software Remote.
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Para un paciente nuevo

1.

w

10.

11.

12.

13.

Para un paciente Nuevo, seleccione Archivo > Nuevo para abrir un lugar para el paciente
que va a enviar. Si no hay lugares vacios disponibles, se abrira la ventana Abrir Paciente
y tendra que borrar uno de los pacientes de la lista; luego cierre la ventana Abrir paciente
y seleccione Nuevo otra vez.

Cuando se abra la ventana Nuevo Paciente, seleccione un Tipo de analisis/reporte
apropiado y haga clic en OK. Se abrira la ventana Informacion del paciente.

Introduzca la flashcard de la grabadora en el lector de flashcard.

Haga clic en el botdn Copiar flashcard de la ventana Paciente. De este modo los datos
Holter de la flashcard seran copiados en la unidad de disco duro de su computadora.
Algunos de los datos aparecen en la ventana Paciente; cerciorese de que los datos de la
flashcard corresponden al paciente correcto.

Introduzca la informacién adicional del paciente que desee incluir en el reporte Holter
final, incluyendo cualquier anotacidén escrita en el diario, indicaciones y medicamentos.
Cuando termine los campos, haga clic en Remote.

Ahora se abrira la pantalla Remote.

El paciente Nuevo que ha configurado debe estar resaltado. Ahora puede resaltar otros
pacientes presionando la tecla Ctrl mientras hace clic en reportes de pacientes
adicionales.

Una vez que haya seleccionado los pacientes que desea transferir, haga clic en Conexion
en la parte superior de la pantalla. (Para salir sin enviar los datos ahora, pero guardando
sus anotaciones, haga clic en OK. Para salir sin enviar ni guardar, haga clic en Cancelar.)
Cuando se inicie la transferencia, aparecerd la ventana de estado de Conexiony le
ofrecera una actualizacién sobre la transferencia. Si es una transferencia larga, puede
reducir el tamafio de la pantalla haciendo clic en el boton. También vera una ventana
Mensaje pequefia con el estado de la transferencia.

Una vez finalizada la transferencia, el boton STOP mostrara Exito y aparecera una nueva
ventana con el nombre del archivo transferido.

Observe que la pantalla Conexion ahora mostraré la hora y la fecha en la parte superior
de la pantalla de la transferencia. También podra ver la lista de reportes de pacientes
transferidos para esta sesion. Cierre esta pantalla y regresara a la pantalla principal en

Remote o a la pantalla Informacidn del paciente para el paciente nuevo.

No olvide hacer clic en OK en la ventana Informacion del paciente para guardar todos los
datos

Nota: Si estd guardando datos de un paciente nuevo, debe hacer clic en OK cuando regrese a la
pantalla Informacion del paciente. Si no hace clic en OK y cierra la pantalla, la nueva
Informacion del paciente no quedara guardada en su sistema.

Para uno o mas pacientes existentes

Para un paciente existente, seleccione Archivo > Informacién del Paciente > Remote.

Vera la ventana Paciente Remote con el paciente actual resaltado. Ahora puede seleccionar
pacientes adicionales manteniendo presionada la tecla Ctrl mientras resalta los reportes de
pacientes adicionales. Una vez que haya seleccionado los pacientes que desea transferir, haga
clic en Conexion en la parte superior de la pantalla. Ahora continte con el Paso 10, mas arriba.
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8. Utilities

Se debe acceder a Utilities cuando no se esté utilizando el programa LX Analysis. Para ejecutar
Utilities, seleccione Iniciar > Programas > Holter LX Analysis > Utilities. Aparecera la ventana
NorthEast Setup.

Ventana Preparacion (Setup)

La ventana Preparacion contiene la siguiente informacion que usted puede actualizar:
e El nombre de su centro
e El usuario principal del software Holter
e Cinco lineas para el nombre y la direccion que apareceran automaticamente en la ventana
Reportes
e Elidioma que utilizara el software
e EIl nimero del paciente guardado en el software.

Nota: Si desea cambiar el nUmero que esta aqui en la ventana Setup, todos los lugares de
directorios de pacientes seran reemplazados por nuevos lugares de pacientes vacios. Por eso
antes de continuar debe cerciorarse de tener copias de seguridad de los informes de los pacientes
que van a desaparecer.
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8.

Utilities

Se debe acceder a Utilities cuando no se esté utilizando el programa LX Analysis. Para ejecutar
Utilities, seleccione Iniciar > Programas > Holter [.X Analysis > Utilities. Aparecera la ventana
NorthEast Setup.

Ventana Preparacion (Setup)
La ventana Preparacion contiene la siguiente informacion que usted puede actualizar:

El nombre de su centro

El usuario principal del software Holter

Cinco lineas para el nombre y la direccion que aparecerdn automaticamente en la ventana
Reportes

El idioma que utilizara el software

El nimero del paciente guardado en el software.

Nota: Si desea cambiar el nimero que esta aqui en la ventana Setup. todos los lugares de
directorios de pacientes seran reemplazados por nuevos lugares de pacientes vacios. Por eso
antes de continuar debe cerciorarse de tener copias de seguridad de los informes de los pacientes
que van a desaparecer.

Approved By: SLS
ECO Number: .5 (o
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