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Para los modelos: 1200S/M/HR/W, Blue-ECG y NR-1207-E, version del software: 5.63x

Copyright © Norav, Marzo de 2017.

Reservados todos los derechos.

Numero de documento: NV-54/PCECG1200

Ninguna parte de esta publicacién puede reproducirse en formato fisico (incluidos la fotocopia o el almacenamiento en soportes
electrénicos, ya sea de forma temporal o incidentalmente) sin el permiso previo y por esctito del propietario del copyright, ni conforme

a las disposiciones de la licencia concedida por dicho propietario.

La informacién incluida en este documento esta sujeta a cambios sin previo aviso. Norav no asume responsabilidad alguna ante nadie
respecto al contenido de este documento.

Fabricado por: Norav Medical
Informacion de contacto:
Norav Medical GmbH

Otto von Guericke Ring 10
D-65205 Wiesbaden

Alemania
Teléfono: +49 (0) 6122-70524-0
Fax: +49 (0) 6122-70524-14

Correo electrénico: info@norav.com

Conformidad con las distintas normativas

El dispositivo ha sido sometido a las pruebas sobre compatibilidad electromagnética
conforme a la directiva europea 89/336/CEE y se ha comprobado que las interferencias
que genera cumplen con las disposiciones de la misma.

El software cumple lo estipulado en el articulo Standards for Analysis of Ventricular Late
Potentials Using High Resolution or Signal Averaged Electrocardiography (Normas para el analisis de
potenciales tardios ventriculares mediante electrocardiografia de sefial promediada o alta
resolucioén), publicado en 1991 por el Comité del grupo de trabajo de la Sociedad europea de
cardiologia, 1a _Asociacion estadounidense del corazin 'y el Colegio estadounidense de cardiologia.

PC-ECG cumple las directivas sobtre productos sanitarios 93/42/CEE anexo II, 11,
IEC60601-1 y IEC 60601-1-2

El representante autorizado de MDD en Europa es:
Norav Medical GmbH
Otto von Guericke Ring 10
D-65205 Wiesbaden, Alemania
Teldfono: +49 (0) 6122-70524-0,
Fax:+49 (0) 6122-70524-14

Correo electronico: info@norav.com

' La legislacion federal de los EE. UU. limita la venta de este dispositivo a un médico
° colegiado, o bajo la correspondiente prescripcion médica.
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Las pruebas realizadas a PC-ECG 1200 certifican su cumplimiento con las siguientes
normas:

EN60601-1: Internacional
EN60601-2-25: Internacional
Tipo y clase de proteccion: Modelo M —II BF, modelo S —II CF

Proteccion de desfibrilacion:  Integrada en los modelos 1200M, 1200S. 1200HR,
1200W, Blue-ECG and NR-1207-E.

Declinacion de responsabilidades

Este sistema esta disefiado para servir de ayuda complementaria en la toma de decisiones
por parte de personas que han recibido la formacién médica adecuada; en ningun caso debe
usarse como el unico instrumento para tomar decisiones clinicas sobre diagnostico,
atencion sanitaria o tratamiento de los pacientes. Cualquier aplicacién de la informacion
médica proporcionada por el programa, a excepcion del proposito o uso originales
previstos del mismo, no se recomienda y se considera como utilizacién indebida del
producto de software.

Garantia limitada de Norav

Se garantiza que los productos de Norav estaran exentos de defectos en sus materiales y de
fabricacion durante un periodo de un (1) afio a partir de la fecha de envio de Norav o del
distribuidor al comprador original.

Se excluyen de esta garantia los articulos consumibles incluidos, pero sin limitarse a ellos,
electrodos, cables de derivaciones, cables para el paciente y baterfas. Esta garantia no se
aplica a ningun producto que Norav determine que ha sido modificado o dafiado por el
cliente.

Excepto en el caso de las garantias expresas mencionadas anteriormente, Norav declina
todas las garantias, incluidas las implicitas de comerciabilidad e idoneidad. Las garantias
expresas mencionadas sustituyen todas las obligaciones o responsabilidades por parte de
Norav en concepto de dafios incluidos, pero sin limitarse a ellos, los dafios especiales,
indirectos o consecuentes, derivados o relacionados con el uso o el rendimiento de los
productos de Norav.

Los tramites legales contra cualquier incumplimiento de la garantia se iniciaran dentro del
plazo de un (1) afo a partir de dicho incumplimiento o, en su defecto, prescribiran para
siempre. Las reparaciones efectuadas al producto, que no estén incluidas en la garantia se
facturaran al cliente.

Si necesita asistencia o soporte técnico, poéngase en contacto con su distribuidor local o
Norav Medical.
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INTRODUCCION

Organizacién del manual
Este manual explica detalladamente cémo instalar y utilizar PC-ECG 1200.

Al principio de cada capitulo encontrara una seccién denominada Inicio rapido en la
que se explica brevemente como llevar a cabo un estudio, incluidas las teclas de acceso
directo para las funciones principales. Si ya esta familiarizado con los procedimientos
de ECG, puede utilizar esta seccion de inicio rapido para empezar de inmediato.

El software debe instalarse antes que el hardware. Consulte Instalacion de software e
Instalacién de hardware.

Convenciones utilizadas en este documento

Notas y precauciones

Preste especial atencion a los puntos especificos de un procedimiento cuando
aparezca uno de los mensajes siguientes:

Las advertencias llaman la atencién del usuario ante peligros potenciales que
podrian dar lugar a posibles lesiones o dafios personales.

ADVERTENCIA
' Las notas de precaucién hacen referencia a las medidas necesarias para proteger al
° equipo contra posibles dafios o pérdidas de datos. Preste especial atencién a las
instrucciones.
Precaucion
)
' p Las notas proporcionan informacién de interés para obtener un rendimiento

optimo del software, o indican un paso o procedimiento importantes que requieren

especial atencion.
Nota




Abreviaturas y acrénimos

Abreviatura Significado

PA Presién arterial

ECG Electrocardiograma

HRV Variabilidad de la frecuencia cardiaca
ID Identificacion

LP Potencial tardio

LQTS Sindrome de QT largo

METS Estimacién de esfuerzo metabdlico
SN Numero de serie

USB Bus serie universal

Simbolos del equipo

Simbolo Descripcion
k Equipo de tipo BF
B

Equipo de tipo CF

Equipo de Clase 11

CE.

Cumple la Directiva sobre productos sanitarios (MDD) de la Unién Europea

(@)

Radiacion no ionizante

Consulte el manual de instrucciones/folleto

NOTA SOBRE MI EQUIPO "Siga las instrucciones de uso"

AN

Precaucion
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DESCRIPCION GENERAL

Contenido del paquete

El paquete en el que se entrega el equipo PC-ECG 1200 contiene los siguientes
componentes:

e Unidad de adquisiciéon — uno de los modelos de dispositivo siguientes:

0
0
0
0
0

PC-ECG 1200S / 1200M
PC-ECG 1200HR
PC-ECG 1200W
Blue-ECG

NR-1207-E

e  (Cable para el paciente

e  (Cable de datos USB o adaptador inalambrico RF (para 1200W) o
transmisor Bluetooth USB (para Blue-ECG y NR-1207-E)

e (D de software con el paquete de instalacién PC-ECG 1200, incluye las
aplicaciones:

0
0
0
0
0
0

ECG en reposo
Mediciones e interpretacion
ECG de esfuerzo

Monitor de ECG

HRV

LP

e C(Clave de software (si incluye software opcional)




Programas

Cada programa tiene una finalidad especifica. A continuacién se explica brevemente
cuando se usa cada uno:

Graba y mide las pruebas de ECG cortas realizadas a pacientes en posicion de
ECG en reposo
reposo (hasta 10 segundos)
Graba y mide las pruebas de ECG realizadas a pacientes en condiciones de
esfuerzo mediante un protocolo de pruebas predefinido. La prueba de esfuerzo
incluye fases basicas:
Preprueba, incluidas las etapas de linea de base (Reposo) y
Esfuerzo Calentamiento
Ejercicio
Recuperaciéon
Cada fase se puede dividir a su vez en mas de una fase, segtin el protocolo de
pruebas utilizado.
sy Funciona con un dispositivo de ECG para grabar, supervisar y guardar una
Supervision
prueba de ECG prolongada en estado de reposo.
HRV Pruf:ba, en funcién d.el tiempo, cémo varl'.an §1 pulso y la frecuencia cardiaca del
paciente seglin criterios como carga, medicacion, etc.
LP Predice la tendencia a la taquicardia ventriculat.

Modelos de PC-ECG

Registro de la prueba de ECG durante las condiciones el esfuerzo o reposo. El
1200 S ; L .

modulo de adquisicién se coloca en una mesa/cartito/cama.
1200 M Graba la prueba de ECG en estado de reposo

Graba la prueba ECG durante las condiciones de esfuerzo y reposo. El médulo
1200 HR L .

de adquisicién se coloca sobre una mesa/catrito/cama.

Prueba de grabacion de ECG inalambrica por RF en estado de esfuerzo y de
1200 W reposo. El médulo de adquisicion se coloca sobre el cuerpo del paciente con un

cinturén.

Prueba de grabacion de ECG inalambrica por Bluetooth en estado de reposo
Blue-ECG . . .

(unido al cuerpo del paciente sobte una mesa/ cartito/cama/pated)

Prueba de grabacion de ECG inalambrica por Bluetooth en estado de reposo
NR-1207-E . . .

(unido al cuerpo del paciente sobte una mesa/ cartito/cama/pated)
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Dispositivos y compatibilidad con las opciones de software
Dispositivo/

Médulo de
adquisicion

1200M + + + +
Blue-ECG + + + + - - - - -
1200 HR + + + + + + + + +
1200S + + + + + + - - _
1200 W + + + + + + * - -
NR-1207-E + + + + - - - - -

*Frecuencia de muestra limitada a solo 500 muestras/segundo




Indicaciones de uso de PC-ECG 1200
Uso indicado de ECG

ECG esta indicado para detectar estados de normalidad o patrones de arritmia,
isquemia del miocardio, anomalias de la frecuencia cardiaca o funciones de valor de
prondstico en adultos y poblaciones pediatricas los casos siguientes:

¢ Pacientes en los que se sospechan posibles anomalias cardiacas.

0 Poblaciones de pacientes de una edad determinada o en un periodo en
los que es aconsejable una evaluacion de linea de base rutinaria de las
caracteristicas de ECG.

El anlisis del intervalo QT es util en la evaluacién del sindrome de QT largo (LQTS).
En algunos casos, LQTS se puede corregir mediante la terapia farmacoldgica
adecuada. El analisis del intervalo QT también se usa para medir la dispersion de QT,
la diferencia entre los valores maximo y minimo de QT. La dispersion de QT es una
medida de la homogeneidad de la repolarizacion ventricular.

PC ECG 1200 se ha sometido a pruebas de medicion de la variabilidad de la
frecuencia cardiaca en una tolerancia de 1 milisegundo. El significado clinico de las
mediciones de variabilidad de la frecuencia cardiaca debe determinarlo un médico.

PC ECG 1200 se ha sometido a pruebas de medicién de potencial tardio en una
tolerancia de 1 milisegundo y 1 microvoltio. El significado clinico de las mediciones
de potencial tardio debe determinarlo un médico.

Uso indicado de las pruebas de esfuerzo

La angina de pecho (dolor de pecho) es un sindrome clinico derivado de la isquemia
del miocardio, indicativo de un flujo sanguineo reducido al musculo cardiaco. El
electrocardiograma puede establecer el diagnéstico de cardiopatia isquémica si hay
cambios caracteristicos presentes. La prueba de esfuerzo es el método mas
ampliamente utilizado para determinar si este dolor de pecho esta relacionado con una
isquemia del miocardio y, por tanto, con una coronariopatia. En las pruebas de
esfuerzo, la capacidad contractil del musculo del corazon se supervisa mediante el
ECG mientras el paciente hace ejercicio. Los pacientes hacen ejercicio en una bicicleta
estatica, una cinta rodante o algin otro aparato, mientras el ECG se vigila de manera
continuada. Las cargas de esfuerzo se determinan mediante protocolos predefinidos.
Las sefales de ECG se registran para las fases de reposo, esfuerzo y recuperacion del
protocolo de ejercicios. Los cambios en las formas de onda del ECG se comparan
con las grabaciones de ECG en reposo. La mayoria de los sistemas de pruebas de
esfuerzo comerciales controlan la bicicleta estatica o la cinta rodante automaticamente
conforme a los criterios del protocolo seleccionado, aunque esto no es esencial.

La supervision del segmento ST esta diseniada para servir de ayuda en la evaluacion de
la isquemia del miocardio en pacientes con coronariopatia conocida o sospechada. El
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algoritmo del segmento ST ha sido sometido a pruebas para determinar la precision
de los datos del segmento ST, y se usa una base de datos como herramienta para las
pruebas de rendimiento.

La importancia de los cambios del segmento ST debe determinarla un médico.




Contraindicaciones de uso y efectos adversos

El dispositivo no tiene ninguna contraindicaciéon ni efectos adversos.

Electrodos de ECG

Muchos electrodos adhesivos ECG son adecuados para su uso. Como los electrodos
ECG de diferentes fabricantes tienen propiedades eléctricas diferentes, la eleccion de

_ m los electrodos ECG puede afectar considerablemente los resultados de la medicién y
. 4 la calidad. Asegurese de que sdlo se utilicen electrodos de alta calidad. Se
recomiendan electrodos de gel humedo.
Nota Siempre consulte la Norma ANSI/AAMI EC12: 2000 para los tequisitos de

seguridad, rendimiento y etiquetado de los electrodos desechables, y directrices para
conexiones confiables del paciente.
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INSTALACION DEL SOFTWARE

Requisitos del sistema y requisitos previos
Hardware

e La aplicacién de esfuerzo con impresion en tiempo real exige muchos recursos.
»
.» Para optimizar el rendimiento, se recomienda desactivar los programas que se
abren al “Iniciar el sistema” para liberar recursos del sistema. Para obtener
Nota instrucciones sobre esto, consulte la Ayuda de Windows.
)
‘ p El PC no debe estar configurado para trabajar en estado de ahorro de energfa. No
active los modos de suspension (espera), de hibernacioén o de apagado del disco
N duro del PC mientras se ejecuta una prueba de ECG.
ota

Configuracion minima del PC

L Rendimiento Cantidad de E}spacm Puertos
Aplicacion CPU RAM (GB) libre en USB
disco (GB) | libres (*a)
ECG en reposo Intel i3 o similar 1,0 2 1 (*b)
Supervision de ECG Intel i3 o similar 1,0 20 1 (*b)
LP Intel i3 o similar 1,0 2 1 (*b)
HRV Ineel i3 o 1,0 2 1 ()
equivalente
Solo dispositivo ECG 1 (*b)
Cinta de . ’ %)
entrenamiento/ergémetro
ECG de . .
esfuerzo | Monitor de presién Intel i5 o similar 2,0 20 oy
arterial
Impresora térmica MP “
200 1)

Tabla 1: Configuracién minima del ordenador

*a — En los cdleulos para los puertos libres necesarios no se ha contemplado un puerto para una
impresora local estandar o una impresora L AN.

*b — E dispositivo del modelo antiguo 1200M/ S requiere un adaptador 1200USB.

*c— Utilice un adaptador estindar de USB a COM o un puerto directo RS232 en lugar del puerto
USB.

*d — Ulilice un adaptador de USB a 1.PT o directo al puerto LPT en lugar del puerto USB.
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)
[ El ordenador tiene que cumplir con los requisitos de la norma
para maquinas comerciales (EN 60950).
Nota

Instalacién de impresoras

Aplicacion Tecnologia Memoria RAM | Controlador
(MB)

ECG en reposo LASER/TINTA 2 Proveedor / MS

Supervisién de ECG LASER/TINTA 2 Proveedor / MS

LP LASER/TINTA 2 Proveedor / MS

HRV LASER/TINTA 2 Proveedor / MS

ECG de esfuerzo LASER rapido 8 MS

Tabla 2: Requisitos de instalacion para impresoras

Instalacion de una impresora térmica

Utilice una impresora térmica. El controlador de la impresora térmica se instala por
separado del programa PC-ECG 1200.

Norav puede suministrarle una impresora térmica (MP200, 8 pulgadas). Esta
impresora requiere un dongle (llave electrénica) con permisos de licencia P1. El
controlador de 1a MP200 esta incluido en el CD de PC-ECG 1200, en la ruta
siguiente: "<CD>:\MP200\OEMPRINT.inf".

Instalacion o actualizacion del software del PC

»
.» Instale el software antes de instalar el hardware. Si el dispositivo estd conectado al
PC, desconéctelo antes de proceder a la instalacion del software.
Nota:

El paquete de software funciona con los siguientes sistemas operativos de Microsoft
Windows:

XPSP3, VISTA, Windows 7/8/10.
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Para instalar PC-ECG 1200

e Introduzca el CD en la unidad correspondiente.
El programa de instalacion se inicia automaticamente.

e  Siga las instrucciones que iran apareciendo en pantalla.

Una vez finalizada la instalacion, aparecera un icono de grupo llamado PC-
ECG 1200 en el Escritorio. Haga doble clic en el icono de grupo para que
aparezcan los iconos de los programas siguientes:

Sélo se muestran los iconos de los programas cuya licencia ha adquirido.

Explicacién

Variabilidad de la frecuencia cardiaca

Promedios de sefiales de potenciales tardios

Supervision

ECG en reposo

Prueba de esfuerzo

Tabla 3: Iconos de programas

ECG en reposo es el paquete de software basico y no requiere ninguna clave de
software.

Las siguientes aplicaciones son opcionales y si requieren su correspondiente clave de
software:

0 Funciones de medicién e interpretacion para ECG en reposo
Variabilidad de la frecuencia cardiaca

Potencial tardio

Supervision

S O OO

Prueba de esfuerzo
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Puede activar los paquetes opcionales que no precisan ninguna clave seleccionando la
opcion Simulador en Configuracion.

Si ha adquirido la opcion Esfuerzo avanzado S2 y desea utilizar la vista remota,
instale el programa Vista Remota desde el directorio Vista Remota del CD. Este
programa ofrece un visor remoto para los estudios de ECG. La imagen se muestra en
formato JPEG.

Para desinstalar PC-ECG 1200

Versién nueva que sustituye a la versiéon anterior

No es necesario desinstalar la version anterior de la aplicacion. La configuracion
existente se conservara con la version nueva.

Si la version nueva del software no funcionara correctamente, desinstale la versioén
anterior (consulte la version anterior que sustituye a la version nueva, debajo) vy,
seguidamente, quite la instalacién ya existente como se indica a continuacion:

Inicio = Ejecutar = Escriba regedit = Aceptar= Seleccione
HKEY_CURRENT_USER - Software> NORAV MEDICAL-> Edicién—=>
Eliminar

Versién anterior que sustituye a la versiéon nueva

Desinstale la version existente como se indica a continuacién:

Mi PC > Panel de control = Agregar o quitar programas = PC-ECG 1200 =
Agtegar o quitar = Aceptar

Para liberar espacio en disco y garantizar un
funcionamiento sin problemas

Windows le ofrece utilidades para eliminar archivos superfluos y para desfragmentar el
disco. Consulte la Ayuda de Windows para obtener instrucciones sobre la utilizacién
del Liberador de espacio en disco y de la funcién Desfragmentar.

Configuracion de copia de seguridad y de
restauracion, y protocolos

Cuando reinstala o actualiza PC-ECG 1200, el programa sobrescribe la configuracién
y los protocolos existentes.

Para guardar los datos de configuraciéon de la aplicacion de esfuerzo, siga estos
procedimientos:




Instalacidn del software 13

Para guardar la configuracion del programa ECG en reposo

Inicie ECG en reposo.

Haga clic en Ver\Guarda}r_ _popﬁguracién.

%‘ .I-ECG en reposo
Archive | Ver | Ayuda
O v Barra de estado

[w Barras de herramientas en modo facil
||w Etiquetas de texto

(&) Cambiar médico supervisar

Propiedades

#» Configuracion

Load Setup

Figura 1: Guardar configuracion de ECG en reposo

Péngale un nombre al archivo.

Especifique la ubicacién en la que desea guardar el archivo y haga clic en

Aceptar.

Para cargar la configuracién del programa ECG en reposo

Inicie la aplicacion ECG de esfuerzo.
Haga clic en Ver\Cargar configuracion.

Haga clic en Examinar y especifique la ubicaciéon en la que desea
guardar el archivo.

Seleccione el archivo (con el nombre que le puso antes y el sufijo "INI") y haga
clic en Aceptar.

Para guardar los protocolos de las pruebas de esfuerzo

Cree un directorio nuevo en C:\Mis documentos, con un nombre como
CopiaSeguridadPC.

Copie el archivo StWorked.mdb del directorio donde esta instalado PC-ECG
(normalmente C:\Archivos de programa\PC-ECG).
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Péguelo en un directorio de copia de seguridad (por ejemplo, C:\Mis
documentos\CopiaSeguridadPC).

Para cargar los protocolos de las pruebas de esfuerzo

Copie el archivo StWorked.mdb del directorio donde lo guardé (por
ejemplo, C:\Mis documentos\ CopiaSeguridadPC).

Péguelo en el directorio donde esta instalado PC-ECG (normalmente
C:\Archivos de programa\PC-ECG).

Se mostrara una ventana que le preguntara si desea sustituir el archivo
existente. Haga clic en Si.

Para establecer las preferencias

Después de instalar el paquete PC-ECG 1200 y antes de trabajar con la
aplicacion, haga clic en Configuracién para definir las preferencias que
mejor se adapten a sus necesidades.

Empiece con la pestafia Entorno, donde se configura el hardware.

Continde con las demas pestafias en cualquier orden.




Instalacién de hardware 15

INSTALACION DE HARDWARE

Seguridad

ADVERTENCIA

PC-ECG 1200 funciona conectado al suministro de corriente eléctrica (a menos
que se conecte a través del puerto USB). También acusa las interferencias
eléctricas.

El transmisor inalambrico de PC-ECG 1200W funciona con baterfas. El receptor
de PCECG1200WR funciona con la corriente eléctrica que recibe a través del
puerto USB. También acusa las interferencias eléctricas.

El Blue-ECG y NR-1207-E inalambrico funciona con baterfas. También acusa las
interferencias eléctricas.

El PC-ECG 1200 controla las maquinas de ejercicio.

Para evitar posibles lesiones, lea esta pagina con atencién antes de proceder a la
instalacién del dispositivo.

e [l paciente al que se le esté realizando una prueba debe encontrarse a una
distancia de al menos (Sélo se refiere a los modelos con cable):

0 1,5 metros del ordenador, impresora y demas periféricos

O 2,5 metros del techo

e  Siestos requisitos no se pueden cumplir, el sistema completo debe conectarse al
suministro de corriente de CA a través de un transformador de aislamiento que
cumpla la norma EN60601/1.

e Los otros dispositivos que forman parte del sistema, deben cumplir con los
requisitos de Estandares para Equipos de Tecnologia de la Informacion (IEC
60950) y los Estandares para Dispositivos Médicos Eléctricos IEC 60601-1)

e El ordenador personal debe estar aprobado segin el estandar de seguridad
apropiado para equipos eléctricos no médicos (IEC 60950, o sus variantes
nacionales). Ademas, se requiere el uso de una toma de tierra de proteccion
adicional o un transformador de aislamiento para el circuito de energfa eléctrica
al que esta conectado el sistema PCECG1200 para satisfacer el estandar de
seguridad IEC 60601-1-1.

e Los equipos e impresoras utilizados con dispositivos médicos deben ser
evaluados segin EN60950-1, EN60601-1 o estandar de seguridad equivalente
para mantener la seguridad de los dispositivos médicos.

e Los equipos accesorios conectados a las interfaces analdgicas y digitales deben
estar certificados segin los estandares IEC/EN (por ejemplo, IEC/EN 60950
pata equipos de procesamiento de datos e IEC/EN 60601-1 para equipos
médicos). Ademas, todas las configuraciones deben cumplir con la version valida
del estandar IEC/EN 60601-1-1.
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Por lo tanto, quien conecte un equipo adicional al conector de entrada o salida
de sefal para configurar un sistema médico, debe asegurarse de que cumple con
el estandar.

Use tnicamente el conjunto de cable de datos/adaptador de alimentacién
original.

Los campos magnéticos y eléctricos pueden afectar al funcionamiento de los
instrumentos. Compruebe que todos los equipos que no sean de Norav Medical
y que estén en funcionamiento en los alrededores cumplan los requisitos de
EMC (regulacion sobre compatibilidad electromagnética). Los equipos de rayos
X, TC, etc. pueden provocar interferencias a otros equipos, como resultado de
su mayor emision autorizada de interferencias electromagnéticas.

Marcapasos - Se recomienda mantener una separacion minima de 15 cm (6
pulgadas) entre el Blue-ECG / NR-1207-E/1200W inalambricos y el
marcapasos para evitar posibles interferencias con dicho marcapasos. En algunos
estudios se ha observado que los dispositivos inalimbricos pueden interferir con
los marcapasos cardiacos implantados, si se utilizan a menos de 20 cm (8
pulgadas) del marcapasos. Es posible que los usuarios de marcapasos deseen
evitar la ubicacién o el uso de un dispositivo inalambrico tan cerca de su
marcapasos. Pacientes con marcapasos:

o Deben mantener siempre la unidad Blue-ECG/NR-1207-E
inalambrica a una distancia minima de 30 cm de su marcapasos
cuando la unidad ECG esté encendida.

o No deben llevar el Blue-ECG/NR-1207-E en el bolsillo de la camisa
situado en el pecho.

Si tiene algun motivo para sospechar que se estan produciendo interferencias,
apague el ECG de inmediato.

Use tnicamente baterfas del tipo recomendado tal como se indica en la seccion de
especificaciones técnicas para trabajar con dispositivos 1200W, Blue-ECG y NR-
1207-E (2 baterias AA alcalinas o NIMH recargables).

No utilice baterfas cuya fecha de utilizacion haya vencido.

Extraiga las baterfas de la unidad (1200W/Blue-ECG/NR-1207-E) cuando no la
vaya a utilizar.

Cualquier cinta rodante que se utilice con PC-ECG 1200 debe disponer de un
control manual que permita al usuario detener su funcionamiento en casos de
emergencia.

Si se aprecian cambios evidentes en el rendimiento del dispositivo, deje de usatlo
inmediatamente. No reanude su uso hasta que el dispositivo haya sido revisado y
aprobado por el fabricante o por un representante suyo.
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e Sise esta reproduciendo sonido en el PC, el ECG muestra interferencias. No
reproduzca ningin CD de audio en el PC mientras se esta realizando una prueba
de ECG a través de la conexion USB.

e Los modelos 1200W/M/HR/S, Blue-ECG and NR-1207-E, incorporan una
funcién de proteccion de desfibrilacion.

e Launidad debe utilizarse inicamente en clinicas y hospitales. No la use en casa.
e  Sélo debe accionarla personal médico debidamente cualificado.

e Para 1200W - Utilice solamente mientras que el dispositivo es llevado por el
paciente con sus correas. Uselo s6lo con el compartimiento de la bateria
cerrado.

Este dispositivo cumple con la Seccién 15 de las normas de la FCC. Su utilizacion
esta sujeta a las dos condiciones siguientes:

(1) Este dispositivo no debe causar interferencias perjudiciales, y

(2) Este dispositivo debe aceptar cualquier interferencia que reciba, incluidas las
interferencias que puedan provocar un funcionamiento no deseado.

) El fabricante no es responsable de aquellas interferencias de radio o de
| television provocadas por cualquier modificacién no autorizada practicada
al equipo. Este tipo de modificaciones puede anular la autoridad del usuario
Nota para utilizar el equipo.
v Instale el hardware dnicamente después de haber instalado el software.
Nota

CLASIFICACION DEL EQUIPO

o Conforme al tipo de proteccion contra descargas eléctricas:
EQUIPO CON ALIMENTACION INTERNA

o Conforme al grado de proteccion contra descargas eléctricas:
PIEZA APLICADA DE TIPO CF

o Conforme al grado de proteccion contra la entrada de agua: EQUIPO
ORDINARIO
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o Conforme al grado de seguridad de la aplicacion en presencia de
mezclas anestésicas inflamables con aire, o con oxigeno u 6xido nitroso:
EQUIPO NO ADECUADO PARA SER UTILIZADO EN PRESENCIA DE
UNA MEZCLA ANESTESICA INFLAMABLE CON AIRE, O CON
OXIGENO U OXIDO NITROSO

o Conforme al modo de funcionamiento: FUNCIONAMIENTO CONTINUO
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Directrices y declaracion del fabricante — emisiones electronicas

El Blue-ECG y NR-1207-E estan pensado para su uso en el entorno especificado a

continuaciéon. El comprador o usuario del Blue-ECG/NR-1207-E debe asegurarse de que se

use en dicho entorno.

Emisiones
electromagnéticas

Conformidad

Directrices sobre el entorno
electromagnético

Emisiones RF
CISPR 11

Grupo 1

El Blue-ECG y NR-1207-E emplean
energia de RF tnicamente para su
funcionamiento interno. Por tanto, las
emisiones de RF son muy bajas y es
poco probable que provoquen
interferencia alguna en los equipos

electrénicos cercanos.

Emisiones RF
CISPR 11

Clase B

El Blue-ECG y NR-1207-E resultan
adecuados para su uso en
establecimientos distintos de los hogares
y los directamente conectados a la red
eléctrica publica de baja tension que
suministra a los edificios de uso
doméstico.

Directrices y declaracion del fabricante — inmunidad electromagnética

El Blue-ECG y NR-1207-E esta pensado para su uso en el entorno especificado a

continuacion. El comprador o usuatio del Blue-ECG/NR-1207-E debe asegurarse de que se

use en dicho entorno.

Prueba de Nivel de prueba Nivel de Directrices: entorno
inmunidad IEC 60601-1- conformidad electromagnético

Descarga Descarga al aire, Descarga al aire, Los suelos deben ser de
electrostatica 8kV 8kV madera, cemento o baldosas
(ESD) Descarga en Descarga en ceramicas. Si el suelo estd

contacto, 6kV

contacto, 6kV
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IEC 61000-4-2

cubierto con material
sintético, la humedad
relativa debe ser de al

menos el 30%.

Directrices y declaracion del fabricante — inmunidad electromagnética

El Blue-ECG y NR-1207-E estan pensado para su uso en el entorno especificado a continuacion.

El comprador o usuatio del Blue-ECG/NR-1207-E debe aseguratse de que se use en dicho

entorno.

Prueba de Nivel de prueba | Nivel de Directrices: entorno electromagnético
inmunidad IEC 60601-1- conformidad

RF irradiada 3 V/m, 80- 3V/m Los equipos de RF portatiles o moviles de
TIEC 61000-4-3 2500 MHz comunicaciones se deben usar a una

distancia de cualquier parte del Blue-
ECG/NR-1207-E, incluidos los cables, no
inferior a la distancia de separacion
recomendada, que se calcula a partir de la
ecuacion aplicable segun la frecuencia del
transmisof.

Distancia de separacion recomendada
d=1,17 \p 80 MHz a 800 MHz

d=2,33 Np 800MHz a 2,5 GHz

Donde p es la potencia nominal de salida
maxima del transmisor en vatios (W),
segun el fabricante del transmisor, y  es la
distancia de separacion recomendada en
metros (m).

Las intensidades de campo procedentes de
los transmisores de RF fijos, segin la
evaluacion de un sitio electromagnético,
deben ser inferiores al nivel de
conformidad en cada nivel de frecuencia.
En las inmediaciones de los equipos
marcados el simbolo de “radiaciéon no
ionizante®, se pueden producir
interferencias.

NOTA 1: A 80 MHz y 800 MHz, se tendra en cuenta el rango de frecuencia mayor.

NOTA 2: Estas directrices pueden no ser validas para todas las situaciones. La propagacion
electromagnética se ve afectada por la absorcién y la reflexion de estructuras, objetos y

personas.
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Las intensidades de campo procedentes de transmisores fijos, como las estaciones base de
radio para telefonfa (mévil/inalambrica), las radios moviles terrestres, los aparatos de
radioaficionado, las emisoras de radio AM y FM y las emisoras de TV no se pueden predecir a
nivel tedrico con precision. Para evaluar el entorno electromagnético generado por los
transmisores fijos de RF, se debe considerar la evaluacién de un sitio electromagnético. Si la
intensidad de campo medida en la ubicacién en la que se use el Blue-ECG/NR-1207-E
sobrepasa el nivel aplicable de conformidad de RF mencionado anteriormente, se debera
obsetvar el Blue-ECG/NR-1207-E patra comprobat que funciona normalmente. Si se obsetva
un rendimiento anémalo, pueden ser necesarias medidas adicionales, como la reorientacién o
reubicacion del Blue-ECG/NR-1207-E

Distancias de separacion recomendadas entre los equipos de RF portatiles o
moviles de comunicaciones y el Blue-ECG/NR-1207-E

El Blue-ECG/NR-1207-E estan pensados para su uso en un entorno
electromagnético en el que las alteraciones irradiadas de RF estén controladas. El
cliente o usuario del Blue-ECG/NR-1207-E puede contribuir a prevenir las
interferencias electromagnéticas manteniendo una distancia minima entre los equipos
de RF portatiles o moviles de comunicaciones (transmisores) y el Blue-ECG/NR-
1207-E, tal como se recomienda mas abajo, segtn la potencia de salida maxima del
equipo de comunicaciones.

Distancia de separacion segun la frecuencia del transmisor en m

Salida nominal 80 MHz a 800 800 MHz a 2,5 GHz | 150 KHz a 80 MHz
maxima del MHz d=2,33\p
transmisor P en W d=1,17 \/p 0,23 No aplicable
0,01 0,12 0,74 No aplicable
0,1 0,37 2,33 No aplicable
1 1,17 7,37 No aplicable
10 3,70 23,30 No aplicable
100 11,70

En el caso de transmisores con una potencia nominal de salida maxima que no figure
arriba, la distancia de separacion recomendada 4 en metros (m) se puede calcular
empleando la ecuacién aplicable a la frecuencia del transmisor, donde p es la potencia
nominal de salida maxima del transmisor en vatios (W), segun el fabricante del transmisor.

NOTA 1: A 80 MHz y 800 MHz, se tendra en cuenta la distancia de separacion del rango
de frecuencia mayor.
NOTA 2: Estas directrices pueden no ser validas para todas las situaciones. La

propagacion electromagnética se ve afectada por la absorcién y la reflexién de estructuras,
objetos y personas.
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Instalaciéon de los modelos 1200S y 1200M
El kit de los modelos PC-ECG 1200S o PCECG 1200M contiene los siguientes

componentes:
¢ Unidad de adquisicién
¢ Cable para el paciente
¢ Cable USB
¢ CD de software del paquete de instalacién PC-ECG 1200.
¢ Clave de software (si incluye software opcional)

=

Figura 2: PC-ECG 1200S / PCECG 1200M
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Conexiones rapidas

Figura 3: Cable para el paciente
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Para una conexion a través de USB

' Asegurese de que el dispositivo esta apagado. Las notas de precaucion hacen
° referencia a las medidas necesarias para proteger al equipo contra posibles dafios o
pérdida de datos.
Precaucion

e  Conecte el conector tipo A del cable USB al PC.
e  Conecte el conector tipo B del cable USB a la entrada de la unidad 1200S.

e  Puede aparecer un asistente para la instalaciéon de controlador de hardware nuevo.
Siga las instrucciones. Si trabaja con Windows XP, pulse “Continuar de todos
modos” cuando aparezca el mensaje sobre la firma digital. Una vez instalado el
controlador, asegurese de que la luz verde de la unidad 12008 est4 iluminada.

e  Verifique si el indicador luminoso ON esta encendido.

e  Conecte el cable para el paciente al conector de 15 pines de la unidad PC-ECG
12008S.

e  Sise incluye una clave de software opcional, conéctela al puerto
paralelo del ordenador o al puerto USB (si es de este tipo).

e  Si hay una impresora conectada, enchufe el cable de la impresora en la
clave.

Para verificar las conexiones
Ejecute la aplicaciéon ECG en reposo.
Pulse la tecla F1 para iniciar una prueba nueva.

Introduzca los datos del paciente en el cuadro de dialogo y, a
continuacion, pulse Aceptar.

Verifique que se adquieran las trazas y que se muestren en la pantalla.
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Para realizar el mantenimiento

' El dispositivo no es hermético. No lo exponga al agua ni a ningtn otro tipo de
liquido. Consérvelo en un lugar seco.

Precaucion

Use toallitas humedecidas con alcohol para limpiar el dispositivo y eliminar todo
signo de humedad o de vello corporal.

Calibracion

El dispositivo no necesita calibracion alguna.
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Instalacion del modelo 1200HR
El kit del modelo PC-ECG 1200HR contiene los siguientes componentes:

¢

0
0
0
0

Unidad de adquisicién

Derivaciones para el paciente

Cable USB incorporado

CD de software del paquete de instalacion PC-ECG 1200.

Clave de software (si incluye software opcional)

Figura 5: PC-ECG 1200HR (con cable USB incorporado)

Para una conexion a través de USB

Precauciéon

Asegurese de que el dispositivo esta apagado. Las notas de precaucién hacen
referencia a las medidas necesarias para proteger al equipo contra posibles dafios o

pérdida de datos.

e  Conecte el conector USB tipo A del cable USB al PC.

e  Aparecera un asistente para la instalaciéon de controlador de hardware nuevo. Siga
las instrucciones. Si trabaja con Windows XP, pulse “Continuar de todos modos”
cuando aparezca el mensaje sobre la firma digital (cada vez que aparezca). Una
vez instalado el controlador, asegurese de que la luz verde del 1200 HR esta
iluminada.

e Conecte el cable para el paciente al conector de 15 pines de la unidad
PC-ECG 1200HR.
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Para verificar las conexiones

Ejecute la aplicacién ECG en reposo.
Pulse la tecla F1 para iniciar una prueba nueva.

Introduzca los datos del paciente en el cuadro de dialogo y, a

continuacion, pulse Aceptar.

Verifique que se adquieran las trazas y que se muestren en la pantalla.

Para conectar al paciente y al ordenador

Verifique si el indicador LED esta iluminado.

Conecte las derivaciones de los electrodos a los electrodos, empezando
con RL.

Si se incluye una clave de software opcional, conéctela al puerto
paralelo del ordenador.

Si hay una impresora conectada, enchufe el cable de la impresora en la
clave.

Para verificar las conexiones

Conecte la unidad PC-ECG 1200 al paciente.

Conecte los cables de los electrodos a los electrodos, empezando con
RL.

Verifique que se adquiera un ECG y que se muestre en la pantalla.

Para realizar el mantenimiento

! El dispositivo no es hermético. No lo exponga al agua ni a ningtin otro tipo de
liquido. Consérvelo en un lugar seco.
Precaucion

Use toallitas humedecidas con alcohol para limpiar el dispositivo y eliminar todo
signo de humedad o de vello corporal.

Calibracion

No es necesaria calibracion alguna.
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Instalacion del modelo 1200W
El kit del modelo PC-ECG 1200W contiene los siguientes componentes:

¢

S OO

Unidad de adquisicién

Derivaciones para el paciente

Cable USB

Antena

Receptor de 1200WR

CD de software del paquete de instalacion PC-ECG 1200.

Clave de software (si incluye software opcional)

Figura 6: PC-ECG 1200W







Instalacion de hardware 31

Instalacion de la bateria de 1200W

Paso 1

Inserte la primera baterfa y deslicela a la derecha

Paso 2

Inserte la segunda baterfa y empuje hacia la
izquierda y hacia abajo con el mismo
movimiento

Paso 3

Coloque la cubierta de la bateria

Paso 4

Empuje la cubierta de la baterfa hacia abajo
hasta que haga clic.

Figura 8: Instalacion de la bateria de 1200W
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Para una conexion a través de USB

' Asegurese de que el dispositivo estd apagado. Las notas de precaucion hacen
° referencia a las medidas necesatias para proteger al equipo contra posibles dafios o
pérdida de datos.
Precaucién

e Conecte la antena del conector al receptor 1200WR.

Conecte el conector tipo A del cable USB al PC.
e Conecte el conector tipo B del cable USB a la entrada del receptor de 1200WR.

e  Aparecera un asistente para la instalacién de controlador de hardware nuevo. Siga
las instrucciones. Si trabaja con Windows XP, pulse “Continuar de todos modos”
cuando aparezca el mensaje sobre la firma digital (cada vez que aparezca). Una
vez instalado el controlador, asegirese de que la luz verde del 1200WR esta
iluminada.

e Coloque 2 baterfas AA alcalinas o NiMH recargables en el compartimento para
baterfas de la unidad PCECG1200W.

e Enciendala unidad PC-ECG 1200W vy verifique si el indicador luminoso ON
esta encendido.

e  Conecte las 10 cables del paciente segun las indicaciones de las etiquetas a los 10
conectores de la unidad PC-ECG 1200W.

e  Sise incluye una clave de software opcional, conéctela al puerto paralelo del
ordenador.

e  Si hay una impresora conectada a través del puerto paralelo, enchufe el cable de
la impresora en la clave.

e Lasalida BNC opcional (Valido para la opcién S2 Advanced Stress) es un
control de accionamiento que se conecta a un dispositivo externo, por ejemplo,
un ergébmetro o la unidad Tango.
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Figura 9: Receptor de 1200WR

Para verificar las conexiones
e Conecte la unidad PC-ECG 1200W al paciente.

e  Conecte las derivaciones de los electrodos a los electrodos, empezando
con RL.

e  Verifique que se adquiera un ECG y que se muestre en la pantalla.

Para realizar el mantenimiento

' El dispositivo no es hermético. No lo exponga al agua ni a ningtn otro tipo de
® liquido. Consérvelo en un lugar seco.

Precauciéon

e  Use toallitas humedecidas con alcohol para limpiar el dispositivo y
eliminar todo signo de humedad o de vello corporal.

Calibracion

El dispositivo no necesita calibracion alguna.
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Instalacion del modelo Blue-ECG
El kit del modelo PC-ECG 1200 Blue-ECG contiene los siguientes componentes:
¢ Unidad de adquisicién
Cable para el paciente
Dos baterfas AA alcalinas (opcional)
Adaptador USB para Bluetooth
Cable USB de extension
CD de software del paquete de instalacion PC-ECG 1200

S OO

Clave de software (si incluye software opcional)

Figura 10: PC-ECG 1200 Blue-ECG
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Para instalar el dispositivo Blue-ECG

Instalacion del adaptador de Bluetooth

Si el PC no dispone de funcionalidad Bluetooth incorporada, conecte el adaptador
para Bluetooth al puerto USB del ordenador y compruebe que se instala
correctamente.

':lﬂ'\ Utilice el adaptador de Bluetooth suministrado, en un ordenador que no disponga
.- de su proprio médulo Bluetooth en el interior, o cuando se requiera el maximo
alcance de distancia de cobertura. Antes de instalar el adaptador de Bluetooth
Nota suministrado, desactive el médulo Bluetooth incorporado.

Conecte el adaptador de Bluetooth al puerto USB.
El sistema identifica el hardware nuevo. Tras la instalacion del controladot, el icono
de Bluetooth aparecera sobre la bandeja del sistema.

Figura 11: Icono de Bluetooth en la bandeja del sistema

Alimentacion del dispositivo Blue-ECG

m
. ’ Use unicamente baterfas NiMH recargables o baterfas alcalinas. Si bien las baterfas
' de zinc carbén y NiCd recargables manifiestan una tension adecuada en la prueba

N de baterfas, la salida suele ser insuficiente para llevar a cabo la supervision.
ota

Enchufe el cable del paciente en el conector redondo de la parte superior del
dispositivo Blue-ECG.

Inserte las baterias segtin la polaridad de sus terminales (“+7,7-).

Presione el botén de la parte frontal del dispositivo Blue-ECG para
ENCENDERLO.

Adicion del Blue-ECG a la lista de dispositivos Bluetooth

a.

Haga doble clic en el icono de Bluetooth de la bandeja del sistema. En la pestafia
Dispositivos, haga clic en el boton Agregar. Seleccione la opcion “Mi dispositivo
esta configurado y listo para ser detectado” y haga clic en el botén Siguiente.

b. Seleccione el nombre de dispositivo “ECGBT8-XXX" y haga clic en el botén

Siguiente.
Seleccione “Usar la clave de paso que esta en la documentacion”. Introduzca
12345 como clave de paso y haga clic en el botén Siguiente.

d. Haga clic en el botén Finalizar.

Instalacién de la clave de licencia del software (opcional)
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b.

Conecte la llave electrénica o dongle HASP al puerto USB. El sistema identifica el
hardware nuevo. Una vez instalado el controlador, se iluminara una pequefia luz
roja en el dongle HASP.

En la pestana Dispositivos Bluetooth, haga clic en el botén Agregar.

Registro del dispositivo Blue-ECG en la aplicacion de software ECG en reposo

a.

o T

Ejecute la aplicacion de software ECG en reposo desde la carpeta del escritorio del
PC ECG 1200.

Haga clic en el botén Configurar del ment principal.

Abra la carpeta Entorno y después seleccione la opcion Dispositivo Bluetooth.
Haga clic en el boton Aceptar para aplicar los cambios y después cierre la aplicacion
ECG en reposo.

Verificacion de las conexiones

a.

b.

Ejecute la aplicacion ECG en reposo de nuevo.

Verifique que el icono de la conexién Bluetooth ‘* aparezca en el lado derecho
del panel lateral.

Espere a que se active el icono de la conexién Bluetooth 9

Inicie una nueva prueba haciendo clic en el botén “Nueva” del ment principal o
pulsando la tecla F1 del teclado.

Introduzca los datos del paciente en el cuadro de dialogo y, a continuacion, haga clic
en el botén Aceptar.

Verifique que se adquieran las trazas y que se muestren en la pantalla.
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Instalacion del modelo NR-1207-E
El kit del modelo PC-ECG NR-1207-E contiene los siguientes componentes:

¢

S OO

Unidad de adquisicién

Cable para el paciente

Dos baterfas AA alcalinas (opcional)

Adaptador USB para Bluetooth

Cable USB de extension

CD de software del paquete de instalacion PC-ECG 1200

Clave de software (si incluye software opcional)

NR
N@&RAV

Figura 12: PC-ECG/NR-1207-E
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Conexién del cable del paciente

Inserte el conector del cable ECG en la ranura de la parte
superior de la unidad NR-1207-E.

Asegurese de insertar el conector del cable hasta que
ambos cierres del conector del cable estén cerrados en la
unidad.

Desconexion:

Retire el conector del cable ECG presionando los dos
cierres laterales del cabezal del conector del cable y
empujandolo fuera de la ranura del conector.

Figura 13: Conexion del cable del NR-1207-E al paciente

Instalacion de la bateria

Abra la cubierta del compartimiento de la baterfa moviendo
hacia la izquierda y hacia arriba el cierre de la cubierta.

Inserte una pila AA nueva. Inserte primero desde el
terminal negativo.

Asegurese de que la cinta de extraccion de la bateria va
detras de la baterfa.

Cierre la cubierta del compartimento de la baterfa y
presionela hasta que cierre en la parte inferior.

Asegurese de que la cinta esté completamente oculta debajo
de la cubierta.

Figura 14: Instalacion de la bateria NR-1207-E
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Para instalar el dispositivo NR-1207-E

Instalacion del adaptador de Bluetooth
Si el PC no dispone de funcionalidad Bluetooth incorporada, conecte el adaptador
para Bluetooth al puerto USB del ordenador y compruebe que se instala

correctamente.
3 Utilice el adaptador de Bluetooth suministrado, en un ordenador que no disponga
. - de su proprio médulo Bluetooth en el interior, o cuando se requiera el maximo
alcance de distancia de cobertura. Antes de instalar el adaptador de Bluetooth
Nota suministrado, desactive el médulo Bluetooth incorporado.

Conecte el adaptador de Bluetooth al puerto USB.

El sistema identifica el hardware nuevo. Tras la instalacion del controlador, el icono

de Bluetooth aparecera sobre la bandeja del sistema.

Figura 15: Icono de Bluetooth en la bandeja del sistema

Encienda el dispositivo NR-1207-E

fm

. 4

Nota

Use unicamente baterfas NiMH recargables o baterfas alcalinas. Si bien las baterfas
de zinc carbén y NiCd recargables manifiestan una tension adecuada en la prueba
de baterias, la salida suele ser insuficiente para llevar a cabo la supervision.

a. Enchufe el cable del paciente en el conector en la parte superior del dispositivo
NR-1207-E.
Inserte la baterfa segtin la polaridad de sus terminales (“+7,7-%).

c. Presione el botén de la parte frontal del dispositivo NR-1207-E para
ENCENDERLO.

Adicion del NR-1207-E ala lista de dispositivos Bluetooth

a. Haga doble clic en el icono de Bluetooth de la bandeja del sistema. En la pestafia

Dispositivos, haga clic en el boton Agregar. Seleccione la opcion “Mi dispositivo
esta configurado y listo para ser detectado” y haga clic en el botén Siguiente.
Seleccione el nombre de dispositivo “NR-1207-E-xxxx” y haga clic en el botén
Siguiente.

Seleccione “Usar la clave de paso que esta en la documentacion”. Introduzca
12345 como clave de paso y haga clic en el botén Siguiente.

Haga clic en el botén Finalizar.
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Instalacion de la clave de licencia del software (opcional)

a. Conecte la llave electrénica o dongle HASP al puerto USB. El sistema identifica el
hardware nuevo. Una vez instalado el controlador, se iluminara una pequefia luz
roja en el dongle HASP.

b. En la pestafia Dispositivos Bluetooth, haga clic en el botén Agregar.

Registro del dispositivo Blue-ECG en la aplicacion de software ECG en reposo

a.

oo

Ejecute la aplicacion de software ECG en reposo desde la carpeta del escritorio
del PC ECG 1200.

Haga clic en el botén Configurar del mend principal.

Abra la carpeta Entorno y después seleccione la opcion Dispositivo Bluetooth.
Haga clic en el botén Aceptar para aplicar los cambios y después cierre la
aplicaciéon ECG en reposo.

Verificacion de las conexiones

a.

b.

Ejecute la aplicacion ECG en reposo de nuevo.

Verifique que el icono de la conexién Bluetooth ‘* aparezca en el lado
derecho del panel lateral.

Espere a que se active el icono de la conexién Bluetooth 9

Inicie una nueva prueba haciendo clic en el botén “Nueva” del ment principal
o pulsando la tecla F1 del teclado.

Introduzca los datos del paciente en el cuadro de dialogo y, a continuacion,
haga clic en el boton Aceptar.

Verifique que se adquieran las trazas y que se muestren en la pantalla.
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Conexién de un dispositivo de ejercicio

Puede conectar una cinta de entrenamiento o un ergémetro al ordenador,
independientemente del PC-ECG 1200S/HR/W. También puede accionar el
dispositivo de ejercicio sin usar una grabadora de ECG seleccionando en el software
la opcién Simulador.

Para conectar una cinta rodante o un ergémetro controlado
por RS232

Conecte el cable RS232 (segin lo especificado por el proveedor) al puerto COM
libre.

Para conectar una cinta rodante o un ergémetro con
control analégico

Una tatjeta de conversion digital/analégica (D/A) convierte la sefal digital del
ordenador en una sefial analdgica que la cinta rodante o el ergémetro pueda leer.

e Introduzcala tatjeta D/A en el PC.

e  Conecte el cable de la tatjeta D/A como se especifica en la tabla de la tatjeta D/A.

Cableado

Los cables de conexion se pueden adquirir en establecimientos distribuidores de
Norav Medical.

El cable RS232 debe tener al menos 3 hilos: TD, RD usando las patillas 2y 3, y
GROUND usando la patilla 5.

Tipo Recto significa que la patilla 2 del lado del PC conecta a la patilla 2 del lado del
dispositivo de ejercicio, la patilla 3 del lado del PC conecta a la patilla 3 del lado del
dispositivo de ejercicio, y la patilla 5 del lado del PC conecta a la patilla 5 del lado del
dispositivo de ejercicio.

Tipo Cruzado significa que la patilla 2 del lado del PC conecta a la patilla 3 del lado
del dispositivo de ejercicio, la patilla 3 del lado del PC conecta a la patilla 2 del lado
del dispositivo de ejercicio, y la patilla 5 del lado del PC conecta a la patilla 5 del lado
del dispositivo de ejercicio.

Para determinar el cableado de la cinta rodante

Compruebe cuales son las patillas asignadas a TD y RD en el conector del dispositivo
de ejercicio.

e Sila patilla 2 es RD y la patilla 3 es TD, entonces el dispositivo de
ejercicio requiere un cable cruzado.
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Sila patilla 2 es TD y la patilla 3 es RD, entonces el dispositivo de
ejercicio requiere un cable recto.
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INSTALACION DE ACCESORIOS

Instalacién de la unidad de presion arterial automatica
Tango M2

Para instalar Tango M2 con el sistema ECG de esfuerzo de Norav, soélo tiene que seguir las
instrucciones siguientes.

Verificar cables correctos
Conexion al ordenador
Utilizado para comunicar con el sistema de esfuerzo. Esta conexion permite al sistema
de esfuerzo indicarle a Tango M2 que necesita una mediciéon de PA, y permite que la
lectura de presién arterial de Tango M2 se transfiera a la pantalla del sistema de
esfuerzo y a los informes.
Opciones de conexién disponibles USB o RS232.

Cable USB parte## C-USB-AB3

Cable RS232 parte## RS232-C-FF

Parte del ordenador Parte del Tango M2
9 pines hembra 9 pines hembra

Figura 16: Parte del ordenador Figural7: Parte del Tango M2

Conexion de Trigger de ECG
Proporciona la sefial de ECG del sistema de esfuerzo a Tango M2.

Cable de Trigger de ECG parte## C-BNC

Figura 18: Parte ECG de esfuerzo Figura 19: Parte del Tango M2
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Computer Connection-

USB cable
Part # C-USB-AB3

or |
RS232 cable
Part # RS232-C-FF

ECG Trigger Connection
Part# C-BNC

Figura 20: Parte trasera del monitor de Tango M2

Conecte el cable de conexion del ordenador (USB o RS232)

Para utilizar la conexion RS232:
Conecte el cable RS§232-C-FF entre el conector RS-232 en el panel trasero del
monitor Tango M2 y el puerto COM en la parte posterior del sistema de esfuerzo de la
PC.

Para utilizar la conexion USB:
Conecte el cable C-USB-AB3 entre el conector tipo USB-B en el panel trasero del monitor
Tango M2 y un puerto USB en la parte posterior del sistema de esfuerzo de la PC.

Conecte el cable de Trigger de ECG

De: la conexién BNC de ECG externa en el panel posterior de TangoM2.
At la conexion BNC en la parte del adaptador USB-A de 1200 de ECG de esfuerzo de
Norav.

Ajuste del monitor de Tango M2

e Cuando aparezca la pantalla de funcionamiento, pulse el boton
SELECCIONAR una vez. Esto harad que aparezca la pantalla MENU
PRINCIPAL.

Con las flechas ARRIBA/ABAJO, resalte AJUSTAR MONITOR vy pulse el
boton SELECCIONAR.

Con las flechas ARRIBA/ABAJO, resalte SISTEMA DE ESFUERZO vy pulse
el boton SELECCIONAR.

Con las flechas ARRIBA/ABAJO, resalte NORAV vy pulse el botén
SELECCIONAR.

Con las flechas ARRIBA/ABA]JO, seleccione SALIR para regresar al MENU
PRINCIPAL.

Con las flechas ARRIBA/ABAJO, seleccione SALIR dos veces para regresar a la
pantalla de funcionamiento.
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5. Configuracion del sistema ECG de esfuerzo de Norav
e En el software ECG de esfuerzo, acceda a Configuracién -> Entorno

e Abra el cuadro desplegable Puerto COM PA automatica y seleccione el puerto de
comunicaciéon en el que conectd6 el cable RS-232 en el Paso 2.

e Secleccione la opcion Medir PA con dispositivo automatico.

e Haga clic en el encabezado Opciones avanzadas, seleccione la opcion Trigger de
onda R/Creciente en la seccion USB.

e Haga clic en Aceptar para cerrar el cuadro de dialogo Configuracion.

e Para comprobar la funcionalidad, inicie una nueva prueba de esfuerzo y, cuando
haga clic en la opcién Medir PA del ment principal Prueba, Tango M2 se
encargara de realizar la medicion.

Preguntas frecuentes sobre Tango M2

P. Tango M2 muestra un mensaje de estado. ¢Qué significa y qué tengo que hacer?
R. Consulte la gufa de Instalacién rapida (se entrega con la unidad Tango M2) o la seccién
Solucién de problemas del Manual de instrucciones para obtener informacion detallada
sobre el mensaje de estado y la solucion.

P. El monitor de Tango M2 muestra resultados de 0/0 tras las mediciones de
presion arterial. ¢Qué tengo que hacer para conseguir una lectura de PA?

R. Hay determinadas condiciones de ruido en las que Tango M2 no puede medir la
presion arterial con precision.

Cuando Tango M2 se encuentra en una de estas situaciones, presenta una lectura de 0/0.
La colocacién del micréfono adjunto al manguito es fundamental para un funcionamiento
tiable de TangoM2. Siga las instrucciones del Tutorial del manguito (lo encontrara en el
sitio web de SunTech Medical, en el directorio Productos-> Tango M2) para conocer la
colocacion correcta del micréfono. Siga los pasos 1y 2 de la seccion Realizacion de una
prueba de esfuerzo del Manual de instrucciones para establecer las condiciones 6ptimas y
obtener una medicién.

P. ;Puedo utilizar un simulador de presion arterial o de frecuencia cardiaca para
probar si la unidad Tango M2 esta funcionando correctamente con mi sistema
de prueba de esfuerzo?

R. No puede utilizar un simulador de presion arterial o de frecuencia cardfaca para probar

si Tango M2 esta funcionando correctamente con su sistema de prueba de esfuerzo. El

monitor de Tango M2 requiere que la sefial de ECG y los sonidos Korotkoff, captados por
el micréfono del manguito, procedan de la misma fuente, es decir, del paciente.

P. No puedo ver con claridad la pantalla de Tango M2. ;:Cémo se soluciona esto?

R. Si no puede leer con claridad la informacién que aparece en la pantalla de Tango M2,

puede ajustar el contraste de la pantalla siguiendo estos pasos:

1. Cuando aparezca la pantalla de funcionamiento, pulse el boton SELECCIONAR.
Esto hara que aparezca la pantalla ment principal.
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2. Con las flechas ARRIBA/ABAIJO, resalte AJUSTAR MONITOR vy pulse el
boton SELECCIONAR.

3. Con las flechas ARRIBA/ABAIJO, resalte CONTRASTE y pulse el boton
SELECCIONAR.

4. Con las flechas ARRIBA/ABAIJO, seleccione SALIR para regresar a la pantalla de ment
principal.

5. Con las flechas ARRIBA/ABAJO, seleccione SALIR para regresar a la pantalla de Mend
principal.

P. Mi Tango M2 muestra el mensaje “VERIFIQUE LA CALIBRACION” o “Se
requiere la calibraciéon y el mantenimiento del equipo”. ;Qué hago?
R. Verificaciéon de la calibracién de presion
Equipo requerido:
Manémetro electrénico calibrado o equivalente.
Volumen de 500 mL o manguito de adulto Orbit-K (Plus) ajustado alrededor de algo
que no se rompa ni quiebre (como ocurriria con el cristal).
Pera de inflado manual con valvula de purga.
Tubos, piezas en T y diversos conectores, o puede pedir el kit de tubos en T (Numero
de pieza SunTech = 98-0030-00).

Procedimiento:

1. Cuando aparezca la pantalla de funcionamiento, pulse el boton SELECCIONAR 2
veces. Esto hard que aparezca la pantalla MENU PRINCIPAL.

2. Con las flechas ARRIBA/ABAJO, resalte AJUSTAR MONITOR y pulse el boton
SELECCIONAR.

3. Con las flechas ARRIBA/ABA]JO, resalte VERIFICAR CALIBRACION y pulse el
boton SELECCIONAR. El monitor cerrara sus valvulas de purga y mostrara en
pantalla la presion aplicada al conector del tubo del paciente.

4. Verifique la calibracién de Tango M2 inflando manualmente y controlando el
manoémetro con respecto a la lectura de presion indicada en la pantalla de Tango M2.

5. Una vez concluida la calibracion, use las flechas ARRIBA/ABAJO para seleccionar
SALIR dos veces y regresar a la pantalla de funcionamiento.
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PREPARACION DEL PACIENTE

La calidad de las trazas de ECG depende muchisimo de la estabilidad y la
conductividad de los electrodos durante la prueba, especialmente durante las fases
elevadas de la prueba de esfuerzo cardiaco, cuando los movimientos del paciente
pueden causar artefactos. A continuacion se indican algunas reglas basicas para
garantizar un buen contacto eléctrico:

0

0
0
0

Afeite la zona en la que se vayan a aplicar los electrodos.
Raspe estas zonas con papel de lija fino o un estropajo abrasivo.
Limpie bien la zona de los electrodos con alcohol.

Deje secar antes de aplicar los electrodos.
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ECG EN REPOSO

.\@ 06 en reposo - [Last 01/Q£/1970 02:00:00]

Archive Ver ECG 4entana Ayuda

D & W »
A Fil 6 Inform... Config..

Programa Barra de Barra de Sistole/distole Frecuencia
mentis herramientas de presion arterial cardiaca
(introducido por (latidos/minuto)

fi O m
Paciente Obser.. Medici.. Ver

el usuario)

M| B B St &=
+ B
50Hz | EMG  Linea.. Sistem.. Estado..

BT

FEW

f

/

Bt
et ..f Escala horizontal

Ml = e
Escala vefical

10mmdmf =

Pulsy de clibracid

10s
|Cqmbia el formato de la vista \ \ Medico supenvizor I l NUM
] AT
Tiempo de Visualizacién Visualizacién Escala horizontal
grabacién de tira de varias (mm/ s) y Escala
seleccionada derivaciones vertical (mm/mV)

Figura 21: Pantalla principal de ECG en reposo




50

Inicio rapido

Para realizar una prueba nueva
Conexion del paciente

Prepare la piel

Conecte los electrodos

Esta aplicacion usa cables de 10 contactos estandar. Incluye cuatro extremidades (RA,
LA, LL y RL) y seis contactos de pecho (V1-V06). Se graban 12 derivaciones y se

muestran:
e 3 derivaciones bipolares: I, 11, 111
e 3 derivaciones aumentadas: aVR, aVL, aVF

® ( derivaciones unipolares: V1-V6

Puede usar un cable mas simple de cuatro contactos (solo extremidades).
Produce seis derivaciones solamente: tres bipolares y tres aumentadas

Las derivaciones se pueden aplicar al paciente de distintas formas. El método habitual
es colocar las derivaciones en las posiciones estandar sobre el pecho (V1-V0). Para
identificar la colocacién de las derivaciones, se le ha cambiado el nombre a los
canales. Opciones adicionales para la colocacion de derivaciones son: posterior (V7-
V9), sistema de derivaciones del lado derecho del pecho (V3R-V6R) y sistema de
derivaciones pediatricas (V7, V3R, V4R).

Coloque las derivaciones como se muestra en la Figura 17

RL LL

Figura 22: Colocacion de los electrodos de 12 derivaciones de ECG en reposo
RA — antebrazo o mufieca derechos
LA — antebrazo o mufieca izquierdos

LL — pantorrilla izquierda, proximal al tobillo
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RL — pantorrilla derecha, proximal al tobillo
V1 — 4° espacio intercostal, borde esternal derecho
V2 — 4° espacio intercostal, borde esternal izquierdo
V3 — a mitad de camino entre V2 y V4
V4 — 5° espacio intercostal, linea media clavicular
V5 — linea axilar anterior en linea recta con V4
V6 — linea axilar media en linea recta con V4 y V5

2. Inicio de una prueba nueva

Ejecute la aplicaciéon ECG en reposo.

Inicie una nueva prueba haciendo clic en el botén “Nueva” del menu principal o
pulse la tecla F1 del teclado.

Introduzca los datos del paciente y después haga clic en el botén “Aceptar” o pulse
la tecla INTRO del teclado.

3. Adquisicion de un ECG
Verifique que se adquieran todas las trazas de ECG y que se muestren en la pantalla.

Congele el ECG haciendo clic en el botén “Detener” del menu principal (después
de al menos 10 segundos) o pulsando la tecla F3 del teclado para adquirir 10
segundos de trazas de ECG.

4. Creacion de un informe

Compruebe la calidad de las trazas de ECG, aplique los filtros y seleccione la
disposicién de las derivaciones de ECG.

Para escribir una revision, abra el panel de comentarios haciendo clic en el boton
“Observaciones” del menu principal.

Imprimalo haciendo clic en el botén “Imprimir” del menu principal o pulsando la tecla
F6 del teclado.

Funcionamiento con las teclas de funcion

F1 | Nueva grabacién

F2 | Iniciar o Detener un ECG

F3 | Grabacién de 10 segundos

F6 | Imprimir

F11 | Abrir estudio guardado
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Tabla 4: Funcionamiento con las teclas de funcion

Para ver un ejemplo de informe impreso, consulte el Apéndice C.

Para definir el sistema de derivaciones
Haga clic en Configuraciéon > Derivaciones.

Seleccione el sistema de derivaciones que desea usar (el valor predeterminado es
Estandar).

Descripcidén general de la barra de herramientas

La barra de herramientas (Barras de herramientas en modo

facil)
i . Ritmo
N 1 .. Establecer = Mostrar Velr/ modlﬁcarI iciar/det Seleccionar del ECG
mprimir . niciar e
ueva P preferencias  datos del valores de clar/de filtros
n & &8 m P> . i © o f . @ st | &
F1 Fi1 F6  Inform.. Config... Paciente Obser.. Medici.. Ver 50Hz | EMG Linea.. Sistem.. Estado..
Abrir Informe Médico Agregar Seleccionar  Grabar 10 Sistema de
PDF supervisor  observaciones detivaciones  segundos detivaciones
que s¢ vana estandar
visualizar
Figura 23: Barra de herramientas de ECG en reposo
. Los iconos que se muestran en la pagina son de la barra de herramientas completa. Puede usar

el menu Ver para mostrar una vista abreviada con o sin etiquetas.

Nota
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Configuracién de ECG en reposo

Haga clic en el botén Configuracion de la barra de herramientas para acceder a los

parametros siguientes:
Pestafia Opcién Descripcion
Define el sistema de derivaciones que se va a usar y a visualizar conforme
Derivaciones a la colocacion de los electrodos en el paciente. Elija entre los sistemas de
derivaciones Estandar, Cabrera, Posterior (V7-V9), Lado derecho (V3R-
V5R) y Pediatrico (V7, V3R, V4R) (el valor predeterminado es Estandar).
o Estandar de 3 Define las 3 derivaciones que se visualizaran como valores
Derivaciones derivaciones predeterminados cuando se usa el formato de vista 3x1.
Estandar de 6 Define las 6 derivaciones que se visualizaran como valores
derivaciones predeterminados cuando se usa el formato de vista 6x1 o 3x2.
Tira de sitmo Derivacion de 10 segundos que aparecera en los formatos de vista 4x3 y
6x2.
Filtro de El valor predeterminado es no seleccionado.
50/60Hz Cuando esta seleccionado, el estado predeterminado del filtro 50/60 Hz
es ACTIVADO (segun la frecuencia seleccionada, 50 o 60).
El valor predeterminado es no seleccionado. Cuando esta seleccionado, el
Filtro de EMG estado predeterminado del filtro de EMG es ACTIVADO. El usuario
también puede seleccionar la frecuencia para el filtro de EMG: 20 Hz, 35
Hz, 40 Hz o 100 Hz. El valor predeterminado es 35 Hz.
) ; El valor predeterminado es no seleccionado.
E;lstzo de linca de Cuando esta seleccionado, el estado predeterminado del filtro de linea de
base es ACTIVADO.
Sila opcion Guardar automaticamente esta ACTTVADA, el archivo se
) guarda por Apellido o por ID.
;lzilc{:rles b Si la opcion Guardar automaticamente estd DESACTIVADA, aparece
. un cuadro de didlogo pidiendo al usuario que especifique un nombre de
Grabacion de ECG archivo,
Si no estd seleccionada (valor predeterminado), la grabacién se ejecuta
Detener hasta que el usuario la detenga.
automaticamente

después de 10's

Si esta seleccionada, la grabacién se detiene automaticamente al cabo de
10 segundos.

Imprimir
automaticamente

Use esta opcion para imprimir automaticamente la prueba al final de la
prueba en reposo. Si hay mas de una impresora en la red, seleccione la
adecuada en la lista.

Simulador de
ECG

Si no esta seleccionada (valor predeterminado), la grabacién de ECG se
realiza desde la unidad PC-ECG.

Si esta seleccionada, la grabacién de ECG se realiza desde el archivo de
demostracion incluido en el paquete de software. En este caso, la unidad
de grabacién no hace falta.

Tiempo de
grabacion de
ECG mas largo

Establezca el limite maximo para el iempo de grabacion de ECG en el
modo de Ritmo.
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Pestafia Opcién Descripcion
Tiempbo de Define el tiempo de prueba minimo para cualquier prueba (en segundos).
pode. Durante este periodo de tiempo, el botén Detener (F2) quedara
prueba minimo . ,
deshabilitado y la prueba no se podra detener.
Directorio de Permite al usuario especificar un directorio para las grabaciones de ECG
guardadas (si la base de datos de ECG no se usa).
datos . S . .
Use un disco duro secundario, si hay uno disponible.
Seleccione esta opcién para conectar a la base de datos de ECG
Usar base de . . , .
datos de ECG predeterminada. Cuando esta opcion esta seleccionada (marcada), las
) pruebas de ECG se guardan en la base de datos.
Directorio de Cuando la opcién Guardar automaticamente estd seleccionada, permite al
datos de copia de | usuario especificar una ruta local para un directorio de copia de
seguridad en seguridad. El directorio de copia de seguridad es 1til cuando el directorio
modo de de datos o la base de datos no estan en el mismo ordenador. En tal caso,
guardado el almacenamiento del archivo ECG puede fallar debido a un fallo de la
automatico conexion.
Entradas Los datos del paciente se deben introducir al inicio de la nueva prueba. El
obligatorias valor predeterminado es borrado.
Rango de entrada | Restringe el valor de entrada del ID del paciente sélo a digitos. El valor
(0-9) predeterminado es borrado.
Proteccion ante Evita que el dispositivo de ECG adquiera datos desde varias sesiones
el inicio de varias iniciadas en el mismo ordenador de forma simultdnea. Seleccione esta
varias - -
sesiones opcion cuando PC ECG esté instalado en el ordenador de una
simultineas organizacién con la funcién de inicio de sesién ‘Cambiar de usuario’
u o . .
habilitada. El valor predeterminado es no seleccionado.
Algunas caracteristicas son opcionales, y solo estaran activas si esta
instalada la opcidén (I11/13).
Mediciones de
) Define el punto ST respecto al punto J.
ST después de ] p p P J
Esta relacionado con el estado de la casilla de verificacién “Confirmar
Estado diagnéstico” en el cuadro de dialogo Observaciones de las
predeterminado interpretaciones. Si estd seleccionada, el valor predeterminado de la casilla
Diagnéstico de "Confirmar de verificacién del cuadro de didlogo Observaciones estard seleccionado.
diagndstico" Sino lo esta, la casilla de verificacién del cuadro de didlogo tampoco
estara seleccionada.
Permite al usuario determinar si se imprimiran los resultados automaticos
Opciones de y cudndo. Define si las mediciones y/o interpretaciones se deben agregar
impresion en los documentos impresos. Las opciones son Nunca, Después de
confirmacién o Siempre.
Método de El valor predeterminado es “Bazett”. Permite la seleccion de la férmula
, que se emplea para el calculo del intervalo QT corregido. Opciones
Calculo del QTC {1 i [13 > < 1 ~in?? < i bR 19 2
disponibles: “Bezett”, “Fridericia”, “Framingham”, “Hodges”.
) Si esta seleccionada (valor predeterminado), no impide que los pulsos de
Ver Superar limites ECG de amplitud sumamente elevada supetren los bordes.

de detivacion

Si no lo esta, corta los pulsos en los bordes.
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Pestafia

Opcién

Descripcion

Ver pulso de
calibracion de 1
mV

Si no estd seleccionada (valor predeterminado), el pulso de 1-mV
aparecera sélo en la impresion.

Silo esta, el pulso de 1-mV también aparecera en la pantalla.

Desplazamiento
de linea de base
de derivaciones

Si no estd seleccionada (valor predeterminado), la linea de base de cada
derivacion se encuentra justo en la mitad del 4rea de la derivacion.

Si esta seleccionada, se afiade un desplazamiento especial a cada
derivacién para ver su maximo. Por ejemplo: a la derivacién V0, al ser un
pulso positivo, se le aplica un desplazamiento negativo.

Si esta seleccionada, las derivaciones se muestran enmarcadas y separadas

Derivaciones entre si.
separadas Si no esta seleccionada, las derivaciones no se separan.
El valor predeterminado es seleccionado.
Dibujar S% esti selec/cionadz.l, rn.u,estra las h'n.eas de’cuadricula al a,brir la.alplicacién.
cuadricula Si no lo esta, la aplicacién se abre sin las lineas de cuadricula visibles.

El valor predeterminado es seleccionado.

Abrir en modo
de mosaico

Seleccione el modo Mosaico para definir el modo (Horizontal o Vertical)
en el que se veran 2 o mas pruebas abiertas.

Escala horizontal

Define el valor predeterminado de la ventana de escala horizontal en la
pantalla (mm/s).

Escala vertical

Define el valor predeterminado de la ventana de escala vertical en la
pantalla (mm/mV).

Seleccién de
colores de ECG

Permite al usuario elegir los colores para fondo, trazas, cuadricula y texto
de la aplicacion ECG en reposo.

en reposo

Restaurar Cuando se activa, se restablecen los colores de fabrica predeterminados:
estaura . )
redeterminad fondo en negro, trazas en amarillo, cuadricula en verde y texto en
edete ado

p turquesa.

B 11 . L, . . . [ . .

ha as de Si esta seleccionada, permite al usuario utilizar los iconos habituales.
erramientas en . . L . .

modo facil Si no lo esta, permite al usuario utilizar los iconos opcionales.

Etiquetas de

Agrega texto a los iconos.

texto Permite el uso mediante el teclado.
Vista de ECG Seleccione la visualizacién predeterminada de derivaciones en pantalla en
. la lista desplegable del cuadro. Ia disposicion predeterminada es
predeterminada i "
Windows 3 x 4”.

Seleccione esta opcidon para mostrar una traza de ECG uniforme en la
Traza de ECG pantalla.
suavizada . .

El valor predeterminado es Habilitado.

Cierra el registro del ECG abierto al iniciar una prueba nueva. Si no se
Cerrar ECG selecciona, todos los registros de ECG revisados o creados permaneceran
antetior abiertos en segundo plano hasta que se cierre el programa.

El valor predeterminado es Habilitado.
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Pestafia Opcién Descripcion
, El valor predeterminado es: deshabilitado. Muestra en pantalla y en el
Calcular el area . ; , . .
. informe impreso el area de superficie corporal del paciente calculada.
de superficie . . ; » " .
corporal Seleccione entre estas cinco férmulas: “Mosteller” (predeterminada),
P “DuBois”, “Haycock”, “Gehan”, “Boyd”.
Guarda un nombre de organizacion, direccién, logotipo y un nombre de
estacion de trabajo (modalidad). Estos datos apatrecen en la impresion y
en el informe PDF.
L Agregar/Editar/Eliminar el nombre un Médico supervisor, contrasefia y
Meédico . . .
sor sello de firma personal de la lista. Seleccione un nombre en la lista y
SUpErviso definalo como Médico supervisor Predeterminado.
T .. Agregar/Editar/Eliminar el nombre de un técnico de la lista. Seleccione
Técnico . , P .
un nombre en la lista y definalo como Técnico Predeterminado.
Medico d.e Agregar/Editar/Eliminar el nombre un Médico de referencia a la lista.
Referencia
Estandar de Define si las mediciones se van a calcular conforme al sistema métrico o
medicién al estandar de EE.UU. El valor predeterminado es el sistema métrico.
Seleccione el botén de opcién (Puerto COM/USB/Bluetooth) para elegit
el puerto a través del que se va a conectar el dispositivo.
Si selecciona la opcidon Puerto COM, seleccione la entrada serie para la
Conexién unidad PC-ECG en la lista de seleccién del puerto COM.
Si selecciona la conexién a través de USB o Bluetooth, la lista de
seleccion de COM PC-ECG estard desactivada. (El valor predeterminado
durante la instalacién es USB).
N Elija entre los tamafios de pantalla de 14/15", 17" (predeterminada), 19",
Tamafio de " . . . .
W 22" o Personalizado (ajustes X, Y). Este ajuste es necesario para poder
pantalla N )
visualizar el ECG y la cuadricula en la escala correcta.
Si esta opcion esta Activada, imprime cuadrados de 1 mm y 5 mm en las
copias impresas.
ngel Cuadricula normal se adaptara sin duda a cualquier impresora.
Entorno milimetrado

Cuadricula mejorada muestra una mejor cuadricula pero podria no
funcionar en algunas impresoras.

Tamano del

papel

Define el tamafio del papel, ya sea en impresoras convencionales o en
impresoras térmicas de 4 pulgadas.

Usar fuentes
grandes para
observaciones

Permite una fuente de gran tamafio para la introduccion de texto libre
por parte del usuario.

Impresién en
color

Seleccione esta opcidn para imprimir las copias en color.

Sombra/Marco
para area de
interés

Permite al usuario elegir entre sombra y marco para resaltar el area de
interés.
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Opcién

Descripcion

Impresién de

Establece el formato de impresion para los modos de vista de 3x4 y 6x2
derivaciones. “Simultaneos” imprime los segmentos simultaneos de los
datos de ECG para cada una de las derivaciones sincronizadas con el
punto temporal del cuadro en una tira inferior completa de 10 segundos.
El término “simultdneos” se refiere al hecho de que los datos que se
presentan de cada derivacién se han tomado exactamente en el mismo
instante en el tiempo.

El informe “Sucesivo” presenta una muestra secuencial de datos de

Formato de imagen

derivaciones ECG de cada uno de los 12 canales. Cada canal sucesivo presenta la
siguiente zona temporal de datos de ECG del total de 10 segundos de
datos. El comienzo de cada canal estd marcado con una linea vertical y el
identificador de canal en negrita. La traza inferior del grafico presenta
diez segundos de datos. También sirve como un cronomarcador para
todo el informe. Cada complejo QRS de esta traza es el mismo que el que
se encuentra en otras trazas situadas sobre el mismo.
El valor predeterminado es Simultaneos.

Guardar ECG

automaticamente | Seleccione esta opcion para guardar la prueba automaticamente como

en formato de imagen JPG.

imagen

Establecer Establece los nombres de archivo de forma que incluyan el apellido o el

nombre de ID del paciente. Marque la fecha o la hora para que se incluyan en el

archivo por

nombre del archivo.

Formato de Seleccione la resolucion de la imagen (normal o alta resolucién).
imagen
Tipo de archivo . . . .

. Seleccione JPG/TIF/Ambos pata el tipo de archivo de la imagen.
de imagen

Directorio de

Especifica el directorio donde se guardan las imagenes. El

imédgenes predeterminado es C:\ProgramData\NoravMedical\PCECG\Data.
Formato GDT/BDT Automatico Configuracién automitica del formato GDT/BDT.

Guardar prueba Si esta seleccionada, guarda la prueba automaticamente en formato

en GDT/BDT GDT/BDT.

Importar de

Si esta seleccionada, importa las pruebas automaticamente en formato

GDT/BDT GDT/BDT.
Formato de . .

. Seleccione el formato de archivo: GDT o BDT.
archivo

Importar pagina
de cédigo 437

Seleccione esta opcién para importar la pagina de cédigo 437.

Exportar pagina
de cédigo 437

Seleccione esta opcidn para exportar la pagina de codigo 437.

Editar etiquetas

Haga clic en este botén para abrir un cuadro de didlogo con una lista
editable de las etiquetas de campo utilizadas en los archivos GDT y BDT.
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Pestafia

Opcién

Descripcion

Directorio de
datos
GDT/BDT

Especifica la ruta del directorio donde se deben conservar los archivos

GDT/BDT.

Simbolo para
PC-ECG

El valor predeterminado es PEKG.

Simbolo para

El valor predeterminado es EDV1.

Archivo de texto

PFD aplicada
El valor predeterminado es: no seleccionado.
Validacién de . . .
entradas Si se selecciona, el programa valida el comando GDT entrante para los
oblicatorias datos existentes, en las entradas marcadas como obligatorias en la pestafia
& de configuracién de Grabacién de ECG.
Guardar
automaticamente

datos de prueba
en archivo de
texto

Seleccione esta opcién para guardar los datos de prueba en un archivo de
texto automdticamente al final de la prueba en reposo.

Establecer
nombre de
archivo de texto

por

Define el nombre del archivo de texto como Nombre del archivo de la
prueba o segin los campos ID de paciente o Apellido del paciente.

Directorio de
datos de archivo
de texto

Especifica la ruta del directorio donde se conservan los archivos de texto
con los datos de ECG.

El predeterminado es C:\ProgramData\NoravMedical\PCECG\Data.

XML

FDA\SCP\Formato

Mckesson\ECG
DICOM

Formato XML Establece las opciones de almacenamiento XML FDA, Raiz de ID y
FDA directorio.

Guardar

automaticamente

datos de prueba
en formato XML
FDA

Seleccione esta opcién para guardar los datos de prueba en un archivo
XML FDA automaticamente al final de la prueba en reposo.

Anotacién para
derivaciones

Seleccione esta opcidn para activar las anotaciones para las derivaciones.
Seleccione las derivaciones que se van a anotar. Si no estd seleccionada,
las derivaciones se deshabilitan y no se guardara ninguna anotacién en el
archivo XML FDA.

Directorio de
datos de archivo

Especifica la ruta del directorio donde se conservan los archivos XML
FDA con los datos de ECG. El predeterminado es
C:\ProgramData\NoravMedical\PCECG\Data.

Parametros

Especifique la Raiz de ID para el archivo XML FDA.

Formato SCP

Define la opcién Guardar automaticamente datos de prueba en formato
SCP y el directorio de archivos SCP. El predeterminado es
C:\ProgramData\NoravMedica \PCECG\Data.

Formato
Mckesson

Define la opcién Guardar automaticamente datos de prueba en formato
Mckesson y el directorio de archivos Mckesson. El predeterminado es
C:\ProgramData\NoravMedica \PCECG\Data.
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Pestafia Opcién Descripcion
Formato Define la opcién Guardar automaticamente para el directorio de archivos
DICOM en formato DICOM ECG. El predeterminado es
C:\ProgramData\NoravMedical\PCECG\Data.
Guardar
automaticamente | Seleccione esta opcion para guardar los datos de prueba como archivo
datos de prueba PDF automaticamente al final de la prueba en reposo.
en formato PDF
Establecer . .
nombre para cl Define el nombre del archivo PDF conforme al Nombre de archivo de la
archivo PDF prueba o segin el campo seleccionado.
il);:(i:tc(l);;)r(ci}fi o Especifica la ruta del directorio donde se conservan los archivos PDF. El
PDFA v predeterminado es C\ProgramData\NoravMedical\PCECG\PDF.
?(Esr};fl}:sti la Muestra los archivos PDF creados automaticamente en la pantalla (se
Atchivo PDF/HL7 grabacién requiere software externo de visualizaciéon de PDF).
Guardar
automaticamente | Seleccione esta opcion para guardar el informe de prueba como archivo

datos de prueba
en formato HL7

HL7 automaticamente al final de la prueba en reposo.

Incluye informe

PDF

Seleccione esta opcién para insertar el informe PDF como una imagen
codificada en Base64 dentro del archivo HL7.

Directorio de
datos de archivo
HL7

Establezca la ruta del directorio para mantener los archivos de informe
HL7. El valor predeterminado es
C:\ProgramData\NoravMedica\PCECG\HL?7.

Configuracion

Establezca los valores predefinidos para los campos configurables del
archivo de informe HL7.

Tabla 5: Opciones de configuracion de ECG en reposo

Barra de herramientas y menus

Haga | Usela
clic tecla de | O seleccione Sy
Para i Descripcion
enel | acceso | el menu
icono | directo
Inicia una nueva grabacién ECG. Los datos del paciente
Archivo > se pueden introducir antes de la grabacién, pero no es
Iniciar un [ F1 Nueva prueba obligatorio. El tiempo de grabacion depende de la
nuevo estudio en re O}ZO configuracién de la Grabacion de ECG: puede ser
P continuo o limitado a 10 segundos. Para detener la
grabacién, haga clic en IR/ DETENER.
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Haga | Usela
clic tecla de | O seleccione . .,
Para , Descripcion
enel | acceso | el menu
icono | directo
Abrir un
" = Archivo > Muestra los archivos de la grabacién del ECG que estan
estudio =2 F11 . .
i Abrir guardados en el.disco
existente
. Para comenzar un nuevo examen con el nombre del
Archivo > . o .
Importar datos Importar de paciente recibido desde el archivo de orden en formato
demograficos de GDT/BDT. GDT.
HIS a PC-ECG Para obtener mds informacién, consulte Importar desde
GDT/BDT
Exp ?rtar el Archivo > Crea un archivo de informe en formato GDT.
archivo Exportar a
GDT/BDT de GDT/BDT Para obtener mas informacién, consulte Guardar
PC-ECG a HIS prueba en GDT/BDT
Guardar una Archivo > Guarda la grabaciéon de ECG como archivo de formato *
. = Ctrl+S
grabacion Guardar RST.
Envia los datos grabados ECG por correo electrénico.
Si se utilizan los iconos grandes, la operacion se debe
realizar a través de los Requisitos previos del mend
ARCHIVO: paquete de software de correo electrdnico,
moédem y proveedor de Internet (no se incluye en el
paquete PC-ECG 1200).
Enviar los Una vez que el estudio de ECG se muestra en la pantalla
resultados por ' Archivo > de% lado que tragsmite, haga clic en este icono para
corteo = Enviar adjuntar el archivo de ECG y enviar un mensaje de
lectroni correo electronico a la direccion especificada. El receptor
clectronico del correo electronico debe tener el software PC-ECG
1200 instalado en su equipo. Se envia un mensaje de
correo electronico normal con el ECG como archivo
adjunto. El receptor puede entonces hacer doble clic en
el archivo para abrir el ECG en pantalla, o guardarlo en
el directorio predeterminado para los estudios de PC-
ECG 1200.
Exportar a Archivo > Guarda los datos de las formas de onda ECG en el
p Exportar a archivo de formato MATLAB. Para informacién
formato Cul+E e
MATLAB formato detallada consulte Uso de la funcién Matlab en PC-
Matlab ECG 1200
Exportar a Archivo >
formato XML Exportar a Guarda los resultados de ECG en formato XML FDA.
FDA formato FDA
Exportar a Archivo >
p Exportar a Guarda los resultados de ECG en formato SCP.

formato SCP

formato SCP
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Haga | Usela
Para clic tecla de | O seleccione Descrincién
en el acceso el menu p
icono | directo
Exportar a Archivo >
forrf;ato Exportar a Guarda los resultados de ECG en archivo formato
Meckesson formato McKesson.
McKesson
Archivo > Guarda los resultados de ECG como archivo de formato
f:xporttali)aICOM Exportar a de detivaciones de ECG DICOM 12.
ormato
ECG DICOM | (Para mas detalles, consulte Comunicacién DICOM).
ivo >
Exportar a g)r:}:)l;zr . Guarda el informe de ECG en el archivo de formato
formato HL7. P HL7.
formato HL
ivo >
Crear un archivo Archivo . Guarda el informe de ECG en archivo de texto sin
Crear archivo
de texto formato.
de texto
Crear un archivo Archivo
binario de datos >Crear Guarda los datos de las formas de onda ECG en un
RAW archivo de archivo de formato binario.
datos RAW
Guardar la Atchivo > . .
rueba como Guardar ECG | Guarda el informe de ECG en un archivo de formato de
fma en en formato de | imagen JPG.
g imagen
Imprimir una Archivo >
copia en Imprimir Imprime los resultados como minitarjeta que se puede
miniatura de los minitarjeta de llevar en el bolsillo o en la cartera.
resultados promedios
.. . Imprime las grabaciones que aparecen en ese momento
>
Imprimir los = F6 ArChl.VO. en la pantalla. Recuerde que la sefial 1-mV siempre se
resultados Imprimir . .
imprime.
Archivo->
Informe PDF
ara ECG de 10 T Informe PDF | Crear un informe de archivo PDF de las paginas ECG de
p para ECG de 10 seg
3 10s
Archivo ->
Informe PDF
ara ECG Informe PDF | Crear un archivo de informe PDF de la tira continua de
p | para ECG tiempo completo de ECG.
completo completo
Permite al usuario establecer las preferencias para
Establecer = Ver > Detivaciones, Grabacién de ECG, Diagnostico, Vet,
preferencias # Configuraciéon | Instalacién, Entorno, Formato de imagen, Formato

GDT/BDT y Archivo de texto.
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Haga | Usela
clic tecla de | O seleccione . .
Para , Descripcion
en el acceso el menu
icono | directo
. Ver -> ., . L5
Cambio del . Abte un cuadro de didlogo con una lista de los médicos
Y 1s Cambiar . . .
médico f | médico supervisores en la que puede seleccionar un Médico
i . supetvisor distinto.
SUPELVISOL supetvisor p
Muestra el nimero de la versién de software (que debe
Mostrar indicarse en cualquier consulta sobre el software), clave
programa, Avada > de software y permisos; informacién de contacto de
/UL ~ . . . .
hardware e ':? A)cerca de Norav; tamafio de la memoria y espacio libre en disco;

informacion de
contacto

numero de ID HASP (ID de las claves de software
existentes). Este numero de ID se usa para afladir
opciones de software.

Muestra los
datos del
paciente

Ver > Datos
de paciente

Se pueden afiadir a la grabacién. Se imprimiran junto con
las trazas de ECG.

Si se guarda la grabacion, los DATOS DEL PACIENTE
se guardaran junto con las trazas de ECG. Use el botén
Anterior si el mismo paciente se somete a un segundo
estudio.

Permite al usuario introducir texto libre durante o

Ver > . después de la grabacion de ECG. Esta informacion se
Agregar El — Observaciones imprime y se guarda junto con las trazas de ECG. Sila
observaciones \Interpretaci6 . S P s :
A opcion Interpretacion esta mstal.ada, tamb@n se
mostraran las Declaraciones de interpretacion.
Se trata de una funcién opcional que requiere una clave
de software (licencia I1 o 12).
Muestra una tabla global de los valores medidos. Puede
modificar los valores ya sea editindolos en la tabla o
usando el Calibrador para cambiar los marcadores
Ver y modificar EI Ver > hotizontal y vertical. Cuando se activa el Calibradot, se
los valores de — Mediciones muestra un complejo QRS con los marcadores estindar.
QRS Abra la ventana Marcadores estandar (lado superior
derecho) y seleccione el intervalo QRS de interés para la
modificacion. El area cambia a azul. Use el ratén para
mover los marcadores.
(Para mas detalles consulte
Mediciones/Interptetacion, pagina 111).
?:i?j:;ilrl: I EEE . Ver >’ Muestra u ocultg la Fuadricula con trama de 5 mm. La
i Cuadricula trama de las copias impresas es siempre de 1 mm.
cuadricula
Mostrar la

informacion de
las distintas
derivaciones (5
opciones)
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Haga | Usela
clic tecla de | O seleccione . .
Para , Descripcion
en el acceso el menu
icono | directo
Ver >
Visualizaciéon T Formato de Es el formato clasico. ECG de 12 derivaciones; ECG de
3x4 derivaciones > | 25 s + traza de 10 s.*
3x4 ventanas
Ver >
Visualizacion sn Formato de o *
6x2 i — derivaciones > | ECG de 12 detivaciones; ECG de 5 s + traza de 10 s.
6x2 ventanas
Ver >
. . > Formato de
Visualizacion == o o *
12x1 == — derivaciones > | ECG de 12 detivaciones; ECG de 10 s.
12
derivaciones
Ver >
Visualizacion == Formato de L *
6x1 S — detivaciones > ECG de 6 derivaciones de ECG de 10 s.
6 derivaciones
Ver >
Visualizacion e Formato de o *
3x1 = — derivaciones > ECG de 3 derivaciones de ECG de 10 s.
3 derivaciones
Produce un QRS tipico para cada derivacion a partir de
los datos de ECG sin procesar. Los promedios se pueden
Vv . L. imprimir en tamafio completo o reducido al tamafio de
GEe 1rr-1pr1m1r 1 S _ una tatjeta de crédito.
promedios . . . .
Para realizar una impresioén en miniatura, acceda a
ARCHIVO y a IMPRIMIR MINITARJETA DE
PROMEDIOS.
Despllazarse Ver > Tiene una doble funcién:
ntr
si eliis ion G gorrimatio de - Se desplaza por todas las derivaciones en la visualizacién
sua ?c '0 es — erivaciones oy
de las distintas Siguientes S .
derivaciones derivaciones Apunta a la derivacién solicitada.
Iniciar o @l ECG >
detener un F2 Iniciar/Deten | Controla el inicio y la parada de la grabacién de ECG.
ECG [ er
Grabar un
Inicia el intervalo de 10 segundos para grabar los datos
segmento de 10 £ | F3 ECG>10s de ECG.
segundos
Iniciar o ACTIVACION/DESACTIVACION del filtro de

detener el filtro
de 50/60 Hz

ECG > Filtros
> 50/60 Hz

interferencia de linea. Defina la opcién de 50 o 60 Hz
antes de iniciar la operacién.
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Haga | Usela
clic tecla de | O seleccione . .,
Para , Descripcion
en el acceso el menu
icono | directo
Iniciar o ECG > Filtros | ACTIVACION/DESACTIVACION del filtro de ruido
detener el filtro EMEA — > EMG muscular
de EMG '
Iniciar o ECG > Filtros |\ 11y ACION/DESACTIVACION del filtro de linea
detener el filtro EL > Linea de de base
de linea de base base o
Seleccion del - Seleccione el sistema de derivaciones para visualizacioén e
sistema de 5t - informes, segun la colocacion de las derivaciones en el
derivaciones paciente.
) ACTIVACION/DESACTIVACION de prueba de
Ritmo @ ECG-> Ritmo | ECG largo (Hasta 24 horas) segun el estado de
configuracion.
Seleccione dos o mas pruebas de reposo en la interfaz
NEMS y haga clic en Comparar. Esta opcién solo esta
Ver > disponible cuando se ha seleccionado Configuracion >
Comparar I()Zomgarar Grabacion de ECG > Usar base de datos de ECG.
E— ruebas

Vuelva a hacer clic en Comparar para salir del modo
Comparar y ver la prueba de reposo.

*  Los datos de ECG se pueden configurar como amplitud limitada o amplitud ilimitada, lo cual puede
hacer que los datos de una derivacion se superpongan a la derivacion adyacente.

Tabla 6: Grabacion de ECG en reposo
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Uso de la funcion Matlab en PC-ECG 1200

Grabe un estudio en reposo y aplique la funcion MATLAB desde el mena Archivo.
Se creara un archivo con la extensiéon LIB en la carpeta de datos predeterminada.

El archivo tendra la estructura siguiente:

10.000 bytes x 12 derivaciones (I, II, III, AVR, AVL, AVF, V1, V2, V3, V4, V5, V0);
1's =1.000 bytes = 500 muestras.

Inicie Matlab (no incluida en el software PC-ECG) y realice la operacion
requerida.

Ejemplo de visualizacion de ECG con MATLAB

e  Abraun archivo: identificador = fopen('c:\default_\
patient_name.lib,'r")

Seleccione desde qué derivacion y qué segundo se va a visualizar el ECG:
fseek(handle, (Lead-1) * 10000 + (Sec-1) * 500,-1)
donde la derivacion es Lead (1,2,3,...,12) y el segundo es Sec (1,2,3,...10)

Por ejemplo, si se solicita la derivaciéon AVR (numero 4) desde el segundo 3:

fseek(handle,3*10000+2*500,-1)
t = fread(handle, [sec * 500 ,1], 'int16")
donde el segundo es (1,2,3,4....,10)

Escriba: plot (t)
Se muestra el grafico.
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ECG DE ESFUERZO

(Esta opcidon esta disponible con las licencias S1 y S2)

Visualizacién de Introduccion Visor de promedios: tendencias de
varias derivaciones de la presion ST, 12 promedios, QRS unico
arterial

86..

57% (150)

(100:07 00:07

Bruce
o
s
Barras de Protocolo
separacién actual Signos vitales

Figura 24: Pantalla de ECG de esfuerzo

Para personalizar la visualizacién

Haga clic y arrastre la barra de separacion que divide las dos secciones con el cursor
del ratén.

Para bloquear los bordes de la ventana

Si desea conservar la visualizacion en su formato actual:

Haga clic en Configuracién> Ver pestafia.

Seleccione la opciéon Bloquear separador.
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Inicio rapido

Para realizar una prueba nueva
1. Conexion del paciente

a. Prepare la piel

b. Conecte los electrodos

Esta aplicacion usa cables de 10 contactos estandar. Incluye cuatro extremidades
RA, LA, LL y RL) y seis contactos de pecho (V1-V6). Se graban 12 derivaciones
y se muestran:

e 3 derivaciones bipolares: I, II, I11
e 3 derivaciones aumentadas: aVR, aVL, aVF
® ( derivaciones unipolares: V1-V6

e Puede usar un cable mas simple de cuatro contactos (sélo extremidades).
Produce seis derivaciones solamente: tres bipolares y tres aumentadas

Las derivaciones se pueden aplicar al paciente de distintas formas. El método
habitual es colocar las derivaciones en las posiciones estandar sobre el pecho (V1-
Vo).

Coloque las derivaciones como se muestra debajo.

RA - justo debajo de la clavicula derecha

LA — justo debajo de la clavicula izquierda

LL — sobre el borde inferior izquierdo de la parrilla
costal

RL —sobre el borde inferior derecho de la parrilla
costal

V1 — 492 espacio intercostal, borde esternal derecho
V2 — 4° espacio intercostal, borde esternal
izquierdo

V3 — a mitad de camino entre V2 y V4

V4 — 52 espacio intercostal, linea media clavicular
V5 —linea axilar anterior en linea recta con V4

V6 — linea axilar media en linea recta con V4 y V5

Figura 25: Colocacion de los electrodos de 12 derivaciones de ECG en reposo
2. Inicio de una prueba nueva
e Ejecute la aplicacion ECG de esfuerzo.

e Inicie una nueva prueba haciendo clic en el botén “Nueva” del menu principal o
pulsando la tecla F1 del teclado.

e Introduzca los datos del paciente y después haga clic en el botén “Aceptar” o pulse la
tecla INTRO del teclado.

e Comienza la fase de Preprueba.
3. Inicie la fase de ejercicio: Haga clic en F3 (o en el boton Ejercicio).

4. Realizar el examen.
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5. Para iniciar la fase de Recuperacion, haga clic en la tecla F5 del teclado o en
el botén Recuperacion.

6. Para detener la prueba: haga clic en la tecla F4 o en el botén Fin de prueba.

Para imprimir un ECG

Seleccione Imprimir ECG en el ment Archivo.

Seleccione Fase actual\Estudio completo en el subment Imprimir
ECG.

Seleccione la impresora en el cuadro de didlogo de impresion.

Haga clic en Aceptar para cerrar el cuadro de dialogo e iniciar la
impresion.Para imprimir un informe

Haga clic en el boton Imprimir de la barra de herramientas.
Seleccione el informe o informes que desea imprimir.

Haga clic en Aceptar para iniciar la impresion en la impresora
predeterminada.

O bien

Seleccione la opcion Imprimir informes en el ment Archivo.
Seleccione el informe.

Especifique la impresora en el cuadro de didlogo de impresion.

Haga clic en Aceptar para iniciar la impresion del informe.

Para ver un ejemplo de informe impreso, consulte el Apéndice C.

Funcionamiento con las teclas de funcion

F1 Nueva grabacién

Ejecutar/detener la supervision en la fase de
F2

Preprueba
F3 Comienza la fase de ejercicio de la prueba

F4 Detener la prueba

F5 Iniciar la fase de recuperacion
F6 Establecet/imptimir evento
F7 Etapa de espera

F8 Fase siguiente

F9 Revisar

F10 Fase anterior

F11 Abrir estudio guardado

F12 Detener la cinta rodante en caso de emergencia

Tabla 7: Teclas de funcion de la prueba de esfuerzo
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i

(i

Nota

Antes de usar el paquete de pruebas de esfuerzo, especifique los parametros
preferidos en Configuraciéon. Si no lo hace asi, el programa funcionara con la
configuracién de fabrica.




ECG de esfuerzo 71

Descripcion general de la barra de herramientas

Barra de herramientas principal

Esta barra de herramientas aparece durante la iniciacion. Utilicela para abrir una
prueba existente o para iniciar una prueba nueva.

Nueva

Abrir
estudio

Nuevo

g[ D)

rir

Configur

—
LT
—_—

Configuracion

e

‘Acerca de’
(Mostrar panel de

informacién)

Figura 26: Barra de herramientas principal de prueba de esfuerzo

O pulse
Haga clic una tecla O seleccione . .,
Para . i Descripcion
en el icono | del el menu
teclado
[ ]
Iniciar un ' F1 Archivo > Cr 0 estudi
. ea un estudio nuevo
nuevo estudio ST Nuevo
Abrir un ] .
. rj’] Archivo > . .
estudio AbriF F11 . Abre un estudio existente.
. Abrir
existente
Archivo > . . .
Configurar una Confiourar Configure la impresora activa y ajuste la
. u ., .
impresora ) & configuracién de la impresora.
impresora
. Permite guardar los datos ECG si la aplicacion
Archivo > guarda p
Archivo de de esfuerzo deja de responder. En el cuadro de
Recuperar los . racion didlogo, especifique un nombre y una ruta para
ecuperacio .
trazos del ECG p el archivo (StrXXX* TMP). Para ver el ECG,
en formato de . S L
Supervision abra este archivo en la aplicacién Supervision de
U]
p ECG
. Para iniciar un nuevo examen con el nombre del
Importar datos Archivo > . . .
i paciente seleccionado en el sistema de EHR.
demograficos Formato Para obtener mas informacion, consulte
de EHR a PC- GDT/BDT i
Importar desde GDT/BDT
ECG
Cambio del Ver ->Cambiar | Abre un cuadro de didlogo con una lista de los
médico médico médicos definidos para permitir cambiar el
supervisor supervisor médico supervisor.
Seleccionar un Ver > Cambiar . L . .
Cambie el protocolo de ejercicio o intercambie
protocolo de protocolo . )
L entre la cinta rodante y el ergémetro.
ejercicio actual
s
Establecer — Ver > ., .,
. Eertne T Ctrl+T ., Muestra el cuadro de didlogo de configuracion
preferencias Configuracién
Ayuda > . ., ,
Para mostrar A)cerca de Muestra la informacion del programa, el nimero
informacién de version y de copyright
esfuerzo...

Tabla 8: Barra de herramientas principal y menus de esfuerzo
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Comandos de prueba de esfuerzo

Esta barra de herramientas aparece al iniciar una prueba nueva.

Cambiar el Cambie a _
protocolo de fase de Fase anterior Fase
ejercicio recuperacion. siguiente Control manual
‘Acerca de’
Iniciar Final de 1 Etapa de (Mostrar panel de
Detalles del £, d 1nal de la ) - .
. asc ac espera E t informacién)
paciente . prueba p rgbmetro
ejercicio i
‘ Bajar carga Subir carga ntas rodantes \
¥ & &8 < - 4+ N A
Paciente Protocolo Ejercicio  Recuperacién  Fin de prueba Previo Bloqueoetapa  Siguiente Mas lento Masrapido  Menos elev Mas elev
@ -— pro—
= @S b = =
Marcado 12 deriv. Trazado limpio Ritmo PA Configuracién Reproducir  Deriv escogida Notas
Comentar la Wl mprimir unal|[ yredic PA Introduci | . Conclusi ]
entrada/Marcar Avina de ntroducit Reproduclr _onclusiones y
un evento pag valores BP obsetvaciones !
Clean Trace Parada de
— Ajuste la vista de Seleccione la emergencia
 Imprimir un Impresion de pantalla del ECG y la || conexiéon QRS de cinta
Pagina de ECG de

ritmo

12 derivaciones

configuracion del

Sync/Trigger

Sistema

Figura 27: Barra de herramientas de comandos de prueba de esfuerzo

Use la
Haga clic tecla de O seleccione . .
Para . , Descripcion
en el icono acceso el menu
directo
Iniciar/detener L .,
/ ., Para cancelar o reiniciar la grabacién de ECG
la grabaciéon F2 durante la fase de Prepruch
urante la fase de Preprueba.
del ECG P
| ]
Informacion ' . ., .
. Paciente Muestra la informacion del paciente.
del paciente
Cambiar el Cambia el protocolo de ejercicio o intercambia
protocolo de _IJ_ entre la cinta rodante y el ergémetro durante la
ejercicio L fase de Preprueba.
Iniciar la fase ¥ .. L.
e iyf 3' I3 Inicia la fase de ejercicio
de ejercicio Ejercicio
Iniciar fase de i .. .,
iy *‘ F5 Inicia la fase de recuperacion
recupceracion Recuperacion
Detener ..
a}hyiig\_. Finaliza la prueba de esfuerzo o la fase de
prueba/fase de (& T4 recuperacion
0z " u

recuperacion Fin de prueba p

_1/,—\/ Establece los eventos e imprime conforme a las
Agregar evento F6 .

Marcado opciones

Imprimir la
pagina del EI Imprime la pantalla de ECG segun las opciones
ECG 12 deriv.

Imprimir una
pagina de

[a X

Trazado limpio

Imprime la pantalla ECG con la mediana de
Clean Trace
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Clean Trace

Imprimir el
ritmo del ECG

Imprime de forma continua las trazas de ECG
en papel doblado en "Z". (Se requiere licencia de

Ritmo software P1 y se requiere una impresora
térmica).
Medir presion 4 Guarda los valores de BP introducidos en la
arterial ey pantalla, o activa el monitor de presién arterial

Congelar fase

Congela la etapa actual en el protocolo. Haga

actual F7 clic de nuevo para liberar la etapa y continuar
Bloqueo etapa con el protocolo.
Volver a la fase L
del 1 ’ F7 Vuelve a la automatizacién del protocolo.
el protocolo o —
Volver a la .
g < F10 Volver a la etapa anterior del protocolo.
etapa antetior Previo
Avanzar a la -
- > I8 Avanza a la siguiente etapa del protocolo.
fase siguiente Sigulente
Velocidad mas . Disminuye la velocidad de la cinta rodante.
lenta s ki Establece el modo de carga de trabajo Manual.
Velocidad mas 4 Aumenta la velocidad de la cinta rodante.
rapida Mo Establece el modo de carga de trabajo Manual.
Inclinacién N Disminuye la inclinacién de la cinta rodante.
hacia abajo Pl Establece el modo de carga de trabajo Manual.
Inclinacion N Mueve la inclinacion de la cinta rodante hacia
hacia arriba e arriba. Establece el modo de carga de trabajo Manual.
Disminuye la carga de trabajo del ergdmetro.
Desconectar V/ , Y & 10 ¢ &
Halor card Establece el modo de carga de trabajo Manual.
Aumenta la carga de trabajo del ergdémetro.
Encender PAN : & jO del etg
ST Establece el modo de carga de trabajo Manual.
Detener el . .
f X F12 Parada de emergencia de la cinta
cinturén
Inicio del - . , .
. } F12 Inicia el cinturén de la cinta rodante.
cinturon
- . . a
., e Para ajustar el disefio de la pantalla y la
Configuracién — Ctrl+T justat . P y
Configuracion conﬁguraaon del sistema.

] Barra Muestra y se desplaza hacia atras, en una
Reproducir los o . .
trazos del ECG . espaciador ventana separada los trazos de ECG registrados

Reproducr a desde el inicio de la prueba actual.
Cambiar el
cable de @ Cambiar el cable del ECG para la salida
sincronizacion Fo ocoaida BNC/trigget.
QRS
e . . . .

. P — Para introducir los comentarios y observaciones

Observaciones — Ctrl+R ¥

Notas

de la prueba.

Tabla 9: Comandos de prueba de esfuerzo
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Panel de visualizacién y filtros de pantalla ECG

El panel de visualizacién de la pantalla se abre, haga clic en el boton Configuracion.

Velocidad ECG (escala
horizontal)

Detivaciones ECG a
visualizar

Configuracion del sistema

Configuracién

-—
—=— <
—=

Reproducir  De

Filtros

50 Hz — Filtro de ruido AC

EMG Filtro de ruido

- - Filtro de linea de base
Filtro de linea

de base
Escala
2 10 ——  Aumento de .ECG (escala
mm/s mm/mV vertical)
Vista de ECG
6x2 V5 Seleccionar la desviacion de
ventanas

la tira de ritmo.

Configuracion

oK

Figura 28: Panel de filtros y vistas de ECG de esfuerzo

Ajustes de Visor de promedios

El ment del botén derecho del ratén muestra varias vistas disponibles para el panel del

visor de promedios.

Tendencias de 5T

Tendencias de ST

Medianas de 12 canales en ] Promedios (12)

disefio 3x4

Ms. QRS inico

Medianas de 12 canales en™—
disefio 6x2

Seleccione los
conductores que se
mostraran en ST Trends

QRS mediana
grande

Gx2 Average

Rest Ecg Average

Dynarnic 5T

Default 3 Leads
LIOII

aVF, aVvL, aVF
V1, V2, V3

V4, V5, Ve

Figura 29: Menu de configuracion de pantalla de Visor de promedios ECG de

esfuerzo
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Barra de herramientas de opciones posteriores al
procesamiento
Cuando la prueba ha concluido, puede revisarla con la barra de herramientas de
opciones posteriores al procesamiento.
. . Mostrar Mostrar Ir a evento Ir a evento
Abrir edsudldm Imprimir los datos del fases/eventos antetior siguiente
guardado resultados paciente Configuracion  como tabla
= = =1 G % W P 64 Q « > >
F11  Guardar Impr.. Inform.. | Paciente Obser.. Cenfig.. | Deriva.. Propie.. Abrir  Ant.. Repro.. Siguie..
Guardar Cre‘ar Agregar Mostrar Mostrar prueba Reproducir
resultados archivo observaciones derivaciones de ECG enuna  evento actual
siguientes ventana nueva

Figura 30: Barra de herramientas de pantalla del proceso posterior de ECG de

esfuerzo
Acceso ., p
Para Boton . Opcion de mena
directo

Ver los resultados de
tendencias de ST de 12
derivaciones

Ver > ST de 12 derivaciones

Ver los resultados de
tendencias de ST de 3

Ver > ST de 3 derivaciones

derivaciones Ver
Ver siguiente conjunto de > L L

g . J 5 Ver > Siguientes derivaciones de ST
tendenclas ST Den'-_ra“.

Ver los tesultados

o : Ctrl+V | Ver > Propiedades

numéricos Propie...

Deshacer la ultima accion K"Jl Ctrl+Z

:fer los datos de ECG de 10 A?_ Intro Ver > Abrir datos de ECG (requiere licencia I1 o 12).

rir

Mover el ma'rcador al « Ctrl+< | Ver > Evento > Evento anterior

evento antetior Ant...

Mov?r el marcador 10's ala { | <« Ver > Evento > Izquierda

izquierda

Reproducir los resultados R > Ver > Reproducir datos de ECG
epro

Mover el marcador 10 s a la 3 | BN Ver > Bvento > Derecha

derecha

Mover el marcador al » Ctrl+-> Ver > Evento > Evento siguiente

evento siguiente

Siguie...
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Para Botén A.c ceso Opcion de mena
directo
Agregar (crear) un nuevo - | Ver > Agregar nuevo evento
evento
Eliminar el evento actual — | Ver > Eliminar evento actual
Establecer preferencias : Ceel+T Ver > Configuracién
Config...
Archivo/I . _ .
B n L Le permite imprimir el estudio completo o una fase
Imprimir el estudio mptimir | oLl
ECG

Colocar el marcador de ST V;rlﬁ{;f;l Le permite colocar el marcador de ST para todo el estudio

Tabla 10: Menus y barra de herramientas con opciones posteriores al
procesamiento
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Configuracién del sistema ECG de esfuerzo

Definicion de impresora:

La definicién de impresora es muy importante debido a la elevada velocidad de
transmision de datos durante la impresion en tiempo real. Si la impresora dispone de
unos 8—10 MB de RAM, defina la resolucion grafica en 600 ppp. Si la impresora sélo
dispone de unos 2 MB de RAM, reduzca la resolucién a 300 ppp.

Haga clic en el boton Configuracion de la barra de herramientas para acceder a los
parametros siguientes:

Pestafia y
pestafia
secundaria

Opcioén

Descripcion

Grabacion de
ECG

Filtros predeterminados

Define el estado inicial del filtro en la grabacién de ECG.

Formato de Define la cantidad de datos que se va a guardar en el disco.
guardado
Opcion | Guardar Seleccione esta opcion para guardar el archivo de prueba de ECG
es para automaticamente | automaticamente cuando finalice el examen.
guardar
Bstablecer Guardar el nombre del archivo de grabacion por ID del paciente o
nombre de . .
. Apellido del paciente.
archivo por
Si no esta seleccionada (valor predeterminado), la adquisicion de
ECG se realiza desde la unidad PC-ECG. Si esta seleccionada, la
Simulador de ECG grabacion de ECG se realiza desde el archivo de demostracién

incluido en el paquete de software. En este caso, la unidad de
grabacién no hace falta. En la visualizacion de las derivaciones (y en
los informes) aparecera la palabra “Simulador”.

Sefial de alerta
DESCONECTADA

Hay una alerta (pitido) cuando la HR alcanza el valor max. Predicha
HR o HR objetivo. Si esta opcién esta seleccionada, no se emite
ninguna alerta.

Avisar con QRS

Cuando esta seleccionada, se emitird un pitido cada vez que se detecte

un QRS.

Derivaciones de ECG

Cuando se usa un cable estindar de 12 derivaciones para el paciente,
seleccione la opcion “12 derivaciones” para leer y visualizar hasta 12
derivaciones (valor predeterminado). Cuando utilice un cable de 6
detivaciones ("'conductores LIMB"), seleccione la opcién "6
derivaciones".

Usar base de datos de ECG

Seleccione esta opcidn para conectar a la base de datos de NEMS
(opcional)

Directorio de datos

Para definir un directorio para grabaciones de ECG guardadas (si no
se utiliza la base de datos NEMS, de lo contrario el directorio de
datos se define en el sistema NEMS).

Estandar de 3 derivaciones

Define como valores predeterminados las 3 derivaciones que se
visualizaran cuando se usa el formato de vista 3x1.

Define como valores predeterminados las 6 derivaciones que se

Derivaciones Estindar de 6 derivaciones . . .
visualizaran cuando se usa el formato de vista 6x1 o 3x2.
. . Derivaciéon de 10 segundos que aparecera en los formatos de vista
Tira de ritmo
4x3 y 6x2.
Para definir los colores de la pantalla de fondo, trazas de ECG,
Ver Colores predeterminados graficos y texto. Haga clic en el botén adecuado y seleccione el color

en la paleta de colores.
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Pestafia y
pestafia Opcién Descripcion
secundaria

Vista de ECG Seleccione la visualizacién predeterminada de derivaciones en pantalla

predeterminada en la lista desplegable del cuadro.

. Define el valor predeterminado de la ventana de escala horizontal en

Escala horizontal
la pantalla (mm/s).

. Define el valor predeterminado de la ventana de escala vertical en la

Escala vertical
pantalla (mm/mV).

QRS medio en tiempo real Seleccione Estatica o Dinamica (ST en peor caso) para mostrar el
QRS medio. Si se ha seleccionado la opciéon Estatica, el QRS medio
visualizado es el del canal de tira predeterminado seleccionado en la
configuracién. Si se ha seleccionado la opcién Dinamica, el canal del
QRS medio visualizado ha cambiado dinimicamente de acuerdo con
el canal con el peor caso de segmento ST.

Derivaciones separadas Seleccione esta opcion para separar las derivaciones con bordes.

. Seleccione esta opcidn para no cortar una sefial alta que supere la

Superar limites de N . P

N visualizacién del canal que se extiende mas alla del borde de la

derivacioén T
derivacion.

o . Seleccione esta opcion para mostrar las lineas de la cuadricula. Déjela

Dibujar cuadricula . .
sin seleccionar para ocultatlas.

.. Compruebe si desea visualizar la rejilla con una resolucién de 1 mm,

Rejilla de 1 mm . - .. .
de lo contrario la resolucién de la celda de rejilla sera de 5 mm
Seleccione esta opciéon cuando use una disposicion Cabrera

Visualizacién Cabrera derivaciones de ECG. Cuando se usa un cable del sistema estindar,
deja esta opcién sin seleccionar.

Cuando esta opcién esta seleccionada, los separadores de ventana no
se pueden mover ni se puede cambiar el tamafio de las secciones del

Bloquear separador . ~ . . . .
visor. Para cambar el tamafio de las distintas secciones del visor, deje
esta opcidn sin seleccionar.

Seleccione esta opcion para mostrar una traza de ECG uniforme en la

Traza de ECG suavizada pantalla.

El valor predeterminado es Habilitado.
Ver

Recuento de tiempo

Seleccione esta opcion para saber el tiempo que transcurre desde el
principio de la fase actual (recuento). Si no esta seleccionada, el
tiempo visualizado es el tiempo que queda hasta el final de la fase
actual (cuenta atrés). El valor predeterminado es no seleccionado.

Contar tiempo de
recuperacion separadamente
de esfuerzo

Seleccione esta opcidn para tener tiempos independientes para las
fases de esfuerzo y las de recuperacion.

Deje esta opcidn sin seleccionar para que el tiempo se visualice en
pantalla (en Tiempo real y en la pantalla de revisién) como el tiempo
global de la prueba, es decir, que incluya las fases de esfuerzo y de
recuperacion.

Mostrar la lista de trabajo

Cuando esta activada, al iniciar una nueva prueba, la lista de trabajo
aparece mis alta que el panel de detalles del paciente.

Calcular el area de superficie
corporal

Muestra el 4drea de superficie corporal estimada. Métodos disponibles:
“Mosteller”; “DuBois”, “Haycock”, “Gehan”, “Boyd”.

Barras de herramientas en
modo facil

Seleccione esta opcidn para que haya menos iconos en la pantalla
Revision

Etiquetas de texto

Muestra las etiquetas de texto en los botones de la barra de
herramientas en la pantalla Revisar
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Pestafia y
pestafia
secundaria

Opcién

Descripcion

Signos vitales

Parametros para mostrar durante el tiempo real, ademas de BP y
tiempo de prueba: Max. HR predicho "o" HR objetivo "," Velocidad,
Grado/Potencia "; "Nombre del protocolo"; "RPP", "METS, VO2",
"PWC", puntuacién de Borg, "Target-Watt max”

Ergémetro METS/Vatio

Se aplica a una prueba de ergémetro. Las unidades seleccionadas
(METS o VATIOS) se muestran para la carga de trabajo en la pantalla
de revision y en la impresion.

Modo de revision resumen

Marque la casilla de verificacion apropiada para mostrar
automdticamente las observaciones, la tabla de resultados y la vista
previa de ECG al abrir el registro para la revision.

Instalacion

Guarda un nombre de organizacion, direccién, logotipo y un nombre
de estacion de trabajo (modalidad). Estos datos aparecen en la
impresion y en el informe PDF.

Médico supetrvisor

Agregar/Editar/Eliminar el nombre un Médico supervisor,
contrasefia y sello de firma personal de la lista. Seleccione un nombre
en la lista y definalo como Médico supervisor Predeterminado.

Técnico

Agtegar/Editar/Eliminar el nombre de un técnico de la lista.
Seleccione un nombre en la lista y definalo como Técnico
Predeterminado.

Médico de Referencia

Agtegar/Editar/Eliminar el nombre un Médico de refetencia ala
lista.

Estandar de medicién

Define si las mediciones se van a calcular conforme al sistema métrico
o al estandar de EE.UU. El valor predeterminado es el sistema
métrico.

Entorno

Conexion

Seleccione el puerto COM o USB para elegir el puerto para el
dispositivo de adquisicién de PC-ECG.

Tamafio de pantalla

Este ajuste es necesatio para poder visualizar el ECG vy la cuadricula
en la escala correcta.

Botones de la barra de
herramientas

Ajusta el tamafo de los botones de la barra de herramientas. Elija el
tamafio "Pequefio” para 768 pixeles, "Medio" para hasta 1080,
"Grande" para hasta 1200 y "Enorme" para> 1200 pixeles de altura
de la pantalla de la PC.

Medir PA con dispositivo
automatico

Si se usa un monitor de presion arterial, define si las mediciones
automaticas se deben realizar ademas de las mediciones manuales.

Puerto COM PA automatica

Define el puerto COM al que el dispositivo de PA (opcional) esta
conectado.

Comprobar la clave de RED

Marque esta opcion si la licencia de software esta instalada en la red
clave localizada (NetHASP).

Dispositivo de
ejercicio

Cinta de
entrenamiento/ergémetro

Seleccione un dispositivo predeterminado (caminadora o ergémetro)
y, a continuacién, asigne los puertos COM a los que estan conectados
los dispositivos.

Tipo

Seleccione un modelo de la cinta rodante y el ergémetro. El tipo se
debe asignar por separado para la cinta rodante y para el ergbmetro.

Protocolo predeterminado

Lista de protocolos de ejercicio. Seleccione uno de los protocolos
disponibles o defina su propio protocolo. El protocolo por defecto
debe asignarse por separado pata la cinta rodante y para el ergémetro.

Unidad de velocidad

Seleccione MPH o KM/H. Esta opcién sélo es aplicable a las cintas
rodantes.
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secundaria
Seleccione el procedimiento de PARADA de emergencia.

PARADA de emergencia Seleccione “Inmediatamente” para una parada brusca de la cint?t
rodante, o “Ralentizar” para reducir de manera gradual la velocidad
de la cinta hasta su parada final.

Hay que seleccionar Trigger de onda R (requiere tarjeta D1-t) si se va
a usar un monitor de presion arterial o si es necesaria la
sincronizacién externa.

Tarjetas ) ) . . .

Si hace falta una salida analégica (requiere tatjeta D/A) para el control

de tarjeta metabdlica o del dispositivo de ejercicio, seleccione las

opciones adecuadas.

Marque esta opcién pata habilitar la sefial "HR como tension

Interfaz metabdlica analdgica lineal" en una salida BNC secundatia.

Se requiere un adaptador 1200USB-A adicional.

Vilido para la opcién de esfuerzo avanzado S2.

-Seleccione la opcion “Trigger de onda R” cuando use la conexién
USB con salida BNC) si usa un monitor de presion arterial o si
hace falta sincronizacién para la imagen. Seleccione la anchura del

Salida de si N Trigger de onda R en la lista de opciones desplegable.

Opciones | ©27C# € sineronzacion -0 seleccione la opcién “ECG” para la sefal de ECG analégica.
avanzadas | QRS - seleccione la salida por defecto para BNC/trigger.
- Compruebe el selector ""Sync Lead" en la prueba para mostrar el
selector de conector BNC en la barra de herramientas principal.
Esta opcién permite cambiar en linea el cable de salida
BNC/trigget durante el examen.

R arChlV_O ﬁle " Marque esta opcion para exportar los datos en tiempo real del ECG

transferencia "Trnsf.txt como HR, Workload y otros a través del archivo Trnsf.txt. Para mds
detalles lea el capitulo "Transferir archivo Trnsf.txt».

Usar archivo de exportacion Marque esta opcioén para exportar datos en tiempo real del eje.rcicio

de protocolo en tiempo real ECG a tr.avési del archlvq de formato ERGOSPIR.DAT. Aphcable a
la comunicacién con el sistema externo de CPET o a otro sistema
compatible.

Cuando esta seleccionada, puede especificar la ruta y el nombre del
archivo.
(Ruta predeterminada: C:\LAB5\DB\ERGOSPIR.DAT)

Imprimir automaticamente Selecci ., o . los inf.

informes predeterminados al cleccione esta opcion para imprimir automaticamente los informes

finalizar prucba predeterminados al final de cada prueba.
P

Informes predeterminados Define los informes predeterminados.

Usar fuentes grandes para Permite una fuente de gran tamafio para la introduccién de texto

observaciones libre.

Sombra/Marco para drea de | Permite al usuatio elegir una sombra o marco para resaltar el 4rea de

interés interés.

Impresiones Precargar controladores de Seleccione esta opcién para ahorrar tiempo leyendo el controlador

impresora

antes de enviar la accién de impresion. Util para algunas impresoras
de modelos antiguos.

Imprimir observaciones del
evento

Recoge todos las observaciones de los eventos en el campo de
Conclusiones del informe completo

Impresion de CleanTrace

Marque esta opcion para aplicar el filtro Clean Trace a las impresiones
de 12 derivaciones de ECG emitidas fuera de linea (en la pantalla
Revision).

Linea de ECG

Define el ancho de linea en las impresiones; puede ser Normal o
Negrita.
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Formato de evento Define el formato de evento para la impresién en formato de 3
derivaciones o de 12 derivaciones.
Resultados tabulares VALORES: Seleccione “Solo eventos” o la opcién “TODO” para
imprimir los resultados con formato de tabla.
FORMATO: seleccione “Obsetvaciones” para imprimir los
comentarios de esta pagina o seleccione “Valores de ST” para
imprimir en su lugar la tabla completa de mediciones del segmento
ST
Papel milimetrado Cuando esta definido como Activado, imprime cuadrados de 1 mm y
5 mm en las copias impresas.
Cuadricula normal funciona con cualquier impresora.
Cuadricula mejorada muestra una mejor cuadricula pero podria no
funcionar en algunas impresoras.
Impresién en color Seleccione esta opcidén para imprimir las copias en color.
Fusionar valores de ST Seleccione esta opcion para imprimir los resultados sin los valores del
segmento ST.
Evento en reposo Seleccione Interpretacién o Mediciones para mostrar la interpretacion
o las mediciones en la copia impresa de la fase de reposo.
Automatico Configura las opciones automaticas para guardar o importar archivos
en formato GDT/BDT.
Formato de archivo Seleccione el formato de archivo: GDT o BDT.
Importar pagina de cédigo . - . (. T
43713 pag & Seleccione esta opcién para importar la pagina de cédigo 437.
Exportar pagina de codigo . ., L. L
Formato 43%3 bagt & Seleccione esta opcidn para exportar la pagina de codigo 437.
GDT/BDT

Editar etiquetas

Haga clic en este botén para abrir un cuadro de didlogo con una lista
editable de las etiquetas de campo utilizadas en los archivos GDT y
BDT.

Directorio de datos
GDT/BDT

Especifica la ruta del directorio donde se deben conservar los
archivos GDT/BDT.

Simbolo para PC-ECG

El valor predeterminado es PEKG.

Simbolo para PFD aplicada

El valor predeterminado es EDV1.

Archivo de texto

Guardar automaticamente
datos de prueba en archivo
de texto

Seleccione esta opcion para guardar los datos de la prueba
automaticamente en un archivo de texto al final de la prueba
(conforme al nombre y al directorio definido en esta pestafia).

Estab. nombre de archivo
de texto por

Define la convencion de denominacién del archivo de texto, creado
automaticamente o a peticion.

Directorio de datos de
archivo de texto

Especifica el directorio donde se conservaran los archivos de texto.

PDF/XML

Guardar automaticamente
datos de prueba en formato
PDF

Seleccione esta opcién para guardar los datos de la prueba
automaticamente en un archivo PDF al final de la prueba (conforme
al nombre y al directorio definido en esta pestafia).

Guardar automaticamente
datos de prueba en formato
XML

Seleccione esta opcion para guardar los datos de la prueba
automaticamente en un archivo XML al final de la prueba (conforme
al nombre y al directorio definido en esta pestafia).

Establecer nombre para el
archivo PDF/XML

Define la convencién de denominacién de los archivos PDF y XML,
creados automaticamente o a peticion.
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Delimitador Seleccione el caracter delimitador entre los valores de datos en el
nombre de archivo formateado de los archivos PDF y XML.
Seleccione la representacién de formato de fecha y hora en el nombre
de archivo con formato de archivos PDF y XML
Formato de archivo XML Elija entre el tipo de archivo HL7XML y Cardiologfa XML
Directorio de datos de Especifica el directorio donde se conservaran los archivos PDF y
archivo PDF/XML XML.
METS/FC HR predicho max. Establezca la HR maxima para que se permita que se use en el Max.
objetivo Predicho de la ecuacion de HR la cual se ve afectada por la edad y el

género del paciente.

HR objetivo (%)

Establezca el porcentaje de Max. predicho de HR para la objetivo FC.
Por encima de este nivel, la tendencia de frecuencia cardiaca aparece
en un color distinto. Si se alcanza el valor porcentual durante la
prueba y la opcién “Cambiar a recuperacion cuando HR alcance” esta
seleccionada, la prueba de esfuerzo se detiene automaticamente y se
inicia la fase de recuperacion.

Detener esfuerzo e iniciar
recuperacion

Seleccione esta opcidn para detener la prueba de esfuerzo cuando la
HR alcance la HR objetivo o la zona de advertencia, e iniciar la fase
de recuperacion. Cuando la opcién “Cambiar a recuperacion cuando
llegue 2" no esté seleccionada, la prueba de esfuerzo continia
conforme al protocolo de prueba.

Seleccién de férmula
METS/VO2

Define la férmula para calcular los valores METS/VO2:

Para usar una férmula Gnica, seleccione la opcién “Férmula
unica para cualquier velocidad”.

Para usar una férmula para velocidades de hasta 3,7 m/hy
una segunda férmula para velocidades superiores a esta, ajuste la
opcién “Dos férmulas (hasta y desde 3,7 m/h)”.

Método de actualizacion
METS/VO2

Seleccione el método para actualizat los valotes METS/VO2.

Los valores pueden:

- permanecer constantes durante la fase completa

- cambiar al valor METS actual 1 o 2 minutos después de que haya
comenzado la fase

- hacer que los valores varfen durante la fase (a cada cuarto del tiempo

de fase).

Escala Borg

Puntuacion del esfuerzo percibido. Seleccione la escala CR10 o RPE.

Defina el valor del umbral anaerdbico en el cuadro desplegable “RPE
objetivo”.

ST, opciones de
ESV

Mediciones de ST después
de]

Seleccione el nimero de milisegundos tras el punto J en el que se
medira el segmento ST. La configuracién predeterminada de fabrica
es de 60 ms.

Detectar evento ST

Define el nivel en mm para la elevacion y la depresion. Esta opcion
también permite al usuario guardar dnicamente los episodios de ST
deteriorados.

Informe de ST en peor caso

Seleccione la opcién Elevacion de ST, Depresion de ST, o Ambas
para incluirlas en el Informe de ST en peor caso.

Deteccidon de arritmia

Seleccione el evento ESV o ESSV que se va a detectar y almacenar.
Seleccione la opcion “Almacenar sélo un evento por fase” o deje esta
opcion sin seleccionar si desea que se almacenen todos los tipos de
evento seleccionados.
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Tiempo real Impresion Define los eventos que se van a imprimir (incluido ST/ESV/ESSV).

Se imprimira cualquier evento marcado. Los eventos que no estan
marcados no se imprimiran.

Mostrar dialogo

Seleccione los eventos para los que desea que aparezca un cuadro de
didlogo al principio.

Deje sin seleccionar los eventos para los que no desea que aparezca el
cuadro de dialogo.

Formato de impresion de

pagina

Seleccione la opcioén requerida para el formato de impresion.

Formato en linea
CleanTrace

Seleccion del disefio de trazas de ECG de la impresion de ritmo de
ECG sintetizada.

Formato de impresion de
escala

Seleccione la escala para el formato de impresion.

ST, impresion de pendiente

Seleccione esta opcién para imprimir los valores de ST y de pendiente

ST.

Usar ultimo valor de PA
guardado durante fase

Seleccione esta opcién para continuar usando el mismo valor de PA
que se guardo la ultima vez. Si no estd seleccionada, no se usara el
ultimo valor de PA.

Cambiar a revision

Seleccione esta opcion para cambiar automaticamente a la pantalla

automatica Revision al final de la prueba. Si no esta seleccionada, se sigue en la
pantalla de tiempo real.

Medicién de PA a tiempo Seleccione esta opcidn para medir automaticamente la PA a intervalos

constante de tiempo (temporizadores separados para la preprueba y para las
fases de Ejercicio y Recuperacion)

Tiempo de alarma de PA Ajuste este pardmetro para recibir un recordatorio para tomar la PA

en un momento determinado antes de finalizar cada etapa en la fase
de ejercicio de la exploracion

Alerta de fin de etapa

Especificar cuanto tiempo antes del final de la etapa, la alerta debe
comenzar.

Imprimir evento de usuario

Seleccione la opcion “5 s antes y 5 s después de solicitud” o “10 s
antes” para definir el tiempo del ECG impreso respecto al tiempo en
que se pulsé el botén Imprimir.

Observaciones

Define las declaraciones que se pueden introducir durante la prueba y
desconectado.

Vista remota

Vilida con la opcién S2. Permite la visualizacién de un estudio que
tiene lugar en cualquiera de los equipos de la red, en toda la red.
Permite a un médico ver un estudio de forma remota.

Tabla 11: Opciones de configuraciéon de ECG de prueba de esfuerzo
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Realiza el examen de ECG de esfuerzo.

Inicie la aplicacion ECG de esfuerzo. Se mostrara la ventana inicial.

Para iniciar una prueba nueva

| ]

e C(licenel botéon  New  del mend principal o pulsando la tecla F1 del

teclado.

e  Apareceran la pantalla de trabajo de esfuerzo y la pantalla de

introduccion de datos del paciente.

Personal ]orm |

Bormar
o [ Arteror |
Aoelido [
Nombre |
Fecha d T Edad
racmert oo /1 MM/ AMAA i
Sei0 CM CH & Undefined

Exerno
Pesakal 0 =
Muam)
Médico remit. I .ZJ
Nombretécn, | =
Prysoan | =

Figura 31: Introduccion de datos del paciente
e Introduzca los datos del paciente y haga clic en Aceptar. Se inicia la supervision de

12 derivaciones. Tras unos 15 segundos, aparecera el QRS medio.

e  Sies necesario, haga clic en  Peeee el icono para cambiar el protocolo
de ejercicio o para intercambiar entre la cinta rodante y el ergémetro.

Frotocolo actual: Bruce

% Cintas rodantes: " Ergdmetros

ADENDSINE Astrand Men
Balke 'ware Aztrand \Women
Bicycle
DOBLUTAMINE Famp 1
Ellestad Ramp 2
Kattus Ramp 3
tMacHenmy 2min Stg Ramp 4
tMacHenmy 3min Stg Ramp 5
Medium Ramped Protocal
Madified Bruce
Madified Bruse 2
MNaughtan
PERSANTINE

Run 10 Kmh¢ B.2 mph
Run 12 kmh/ 7.5 mph
Aun 14 kmh/ 8.7 mph
Run 16 kmh/ 10 mph
Run 18 kmh/ 11.2 mph
Run 20 kmhd 12.4 mph
USAFSAM Zmin Stg
USAFSAM 3min Stg
‘wieber

Fre-test
1 Fase: Velocidad 0.0 - 0.0mph; Grado (%) 0 -
07%: Horar 8300

Esfuerza:
7 Fase: Velocidad 1.7 - B.0mph; Grado (%) 10
- 22%; Hora: 21:00

Recuperacian:
3 Fase; Velocidad 1.5 - 1.5mph; Grado (%) 0 -
07%; Hora: 5:00

Cambiar I Lancelar I

Figura 32: Cambiar el protocolo de ejercicio
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e Introduzca los datos de presion arterial.

e Puede imprimir una pagina de referencia de ECG utilizando el =~ 9™ icono.
(]

e DParainiciar la sesion de ejercicio haga clicen el  Eecice  icono (F3). El tiempo de
ejercicio se muestra en el panel de signos vitales del lado derecho

Las siguientes opciones estan disponibles durante la fase de ejercicio:
Definir e imprimir eventos

Imprima la pantalla del ECG y el ritmo continuo

Control manual de la la cinta rodante/ergémetro

S OO

Administrar las etapas del protocolo: Etapa de espera, etapa de avance,
etapa anterior

<

Cambiar el protocolo de ejercicio en el medio
0 Ira fase de recuperacion.

Pantalla de Reproduccion

Durante una prueba de esfuerzo en tiempo real se puede ver un periodo de 10
segundos cualquiera del ECG grabado en una ventana independiente. Esta opcion se
activa 10 segundos después del inicio de la prueba de esfuerzo (solo esta disponible
con la opcién de clave de software S2).

‘l” ! 00:12 D024 00:36 00:48 o100

Figura 33: Ventana de Reproduccion

Para iniciar la reproduccion:

&

a. Pulsela Reproduci  tecla de barra espaciadora para abrir la ventana de
Reproduccion
Utilice la barra de desplazamiento para llegar al tiempo requerido.

c. Pulse de nuevo en "Reproduccion” o en la tecla de barra espaciadora, cierre
la ventana Reproducir.
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Para Haj?c(::;en Descripcion
(I;gpélénér Lapseig Im%i Imprime la pantalla de ECG actual
Estlzb;:i:lﬁidlseno 1.5;55 Configurar el disefio de trazas de ECG
er
i z . .
Zzlf::ilto:e cleie i Cambia el cable de la tira
Filtro de ruido AC 50 Hz Activar/desactivar el filtro de ruido de CA
H H FMA
zlll::zu(iz:mdo EMG Activar/desactivar el filtro de ruido muscular
5::20 clo iz BL Activar/desactivar el filtro de linea de base
Escala horizontal ’m Ajuste la escala horizontal de trazas de ECG
velocida
locidad
Escala vertical 10 o - Ajuste la escala vertical de trazas de ECG
(aumento)

Tabla 12: Barra de herramientas de la ventana de reproduccion

Fase de recuperacioén

Cuando se completa la fase de ejercicio, la fase de recuperaciéon comienza
[ ]

automaticamente. Pulse el Recuperacion icono (F5) para pasar a la fase de recuperacion en

cualquier momento durante la fase de ejercicio. La fase de recuperacion se cuenta

ademas del tiempo total transcurrido. Espere a que la fase de recuperacion finalice
&

segun el protocolo aplicado, o deténgala usando el icono Findeprueba (F4). Se finalizan

los tiempos de TEST y RECOVERY. Los datos ya no se adquieren para esta prueba.

Visualizacion de resultados

Hay dos opciones para realizar una prueba de esfuerzo.

e  Mostrar la pantalla de datos posteriores al procesamiento (pantalla de
revision) automaticamente

e Permanecer en la visualizacién de ECG.

Para ver los resultados del estudio

Haga clic en el icono Posterior al procesamiento.
Esto le permitira ver e imprimir el estudio completo. Recuerde que antes de
guardar el estudio en el disco, el ECG completo se conserva para su revision.

Para mostrar la pantalla de revision automaticamente

En Configuracion, haga clic en la pestafia Tiempo Real y seleccione Cambiar a
revision automatica.
Al final del protocolo de prueba, o después de hacer clic en F4, la pantalla cambia
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automaticamente a la pantalla de revision y muestra la informacién posterior al
procesamiento.

Para mostrar la pantalla de revision manualmente
Sila opcion Cambiar a revision automatica no esta activada:

e Presione F4. La prueba (dispositivo de ejercicio) se detiene pero la sefial de ECG
sigue ejecutandose.

e Presione F2. Se detiene la sefial de ECG.

e  DPara revisar la informacion posterior al proceso, pulse F9. Se mostrara la pantalla
Revisién con los datos posteriores al proceso. En ella se incluyen las opciones

siguientes:
0 Imprimir informes Guardar y mostrar trazas de ECG.

0 Imprimir todos los eventos en REVISION.
¢ Imprimir en una pagina adicional si fuera necesario.
¢ Imprimir mediciones de ST de manera opcional.

Para guardar los resultados del estudio

e  Haga clic en Archivo > Guardar, especifique el nombre de archivo y la
ruta, y haga clic en Aceptar.
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Estimacion de esfuerzo metabdlico (METS)

Una funcién muy importante del software es la estimacioén de equivalente metabdlico
(METS) que calcula cuantos ml de oxigeno produce el cuerpo por cada kg de peso
corporal por minuto. Los resultados se muestran en unidades METS o VO2 Max.
(Una unidad de VO2 corresponde a 3,5 unidades de METS.)

1 METS corresponde a una persona en reposo.

Un METS superior indica un nivel de forma fisica superior.

Archivo de transferencia "Trnsf.txt"

Use esta opcion cuando PC-ECG 1200 comparte el mismo PC con otra aplicacion en
tiempo real.

Para transferir un archivo
e Haga clic en Configuracién > Entorno.
e  Haga clic en la pestania Opciones avanzadas.

e Secleccione la opcién Usar archivo de transferencia “TRNST.TXT”

Se crea un archivo de transferencia en el directorio que contiene el archivo de la
aplicacion Esfuerzo. El valor predeterminado es C:\Archivos de programa\PC-ECG.
El archivo de transferencia recibe datos en tiempo real de la aplicacion de Esfuerzo,
como por ejemplo: frecuencia cardiaca actual, carga de trabajo, Velocidad y Grado del
dispositivo externo. Se trata de un archivo de texto actualizado cada 1 segundo. El
formato es el siguiente: Cada linea de texto comienza con un encabezamiento
descriptivo y un parametro que siempre empieza por el caracter nimero 13. El valor
de cada parametro puede variar durante el estudio.

Parametro Valor actual | Intervalo (no incluido en el
archivo de texto)

FC 86 (0-200)

Velocidad 3,3
0- 25

(mph) : 0-29)

Grado (%): 1,0 (0 —30)

Carga de 10,1

trabajo: (0= 1000)

Tabla 13: Formato de archivo de transferencia

m
. ’ Podria producirse un error de Infraccion de uso compartido si el archivo se lee
mientras la aplicacién Esfuerzo lo estd actualizando. Espere hasta que la

N actualizacion haya concluido (uno o dos segundos).
ota
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Exportacion de los valores de protocolo de ejercicio en
tiempo real

Use esta opcion cuando PC-ECG 1200 comparta las mismas mediciones del protocolo
de ejercicio con otra aplicacion en tiempo real. Los datos de protocolo se guardan en
un archivo con una sola linea de texto.

Para activar la funcioén de archivo de exportacion de
protocolo de ejercicio

Haga clic en Configuraciéon > Entorno.
Haga clic en la pestafia Opciones avanzadas.

Seleccione la opciéon Usar archivo de exportaciéon de protocolo en
tiempo real.

Escriba el nombre completo del archivo de exportacion, incluida la ruta
del directorio.

Se crea un archivo de exportacion en el directorio especificado. El archivo de
exportacion recibe datos en tiempo real de la aplicacion de Esfuerzo, como por
ejemplo: Nombre de etapa, tipo de dispositivo de ejercicio (cinta de entrenamiento o
ergometro), Velocidad o Carga de trabajo, Grado o RPM, Frecuencia cardiaca, Presion
arterial, valor y pendiente de ST. Se trata de un archivo de texto actualizado cada 1
segundo.

Formato del archivo de exportacion

[AAAA~BBBB~C DDDD~E~FFFF~GGGG~HHHH~IIlI~JJJJ~KKKK~LLLL~MMMM~]JNNPP
(donde un espacio se muestra como “~"")

AAAA — nombre combinado de fase y etapa
“Chck” — inicializacion
“Base” - fase bdsica (etapa de reposo)
“Warm” — fase de calentamiento (etapa de calentamiento mannal previa a la prueba)
“Exer” — fase de ejercicio (etapas de esfuerzo)
“Reco” — fase de recuperacion (todas las etapas de recuperacion)
“Stop” — finalizacion de la prueba (posterior al procesamiento, sin_funcionamiento de
ECG)
BBBB — valor de Pardmetro de carga 1
C — designador de Pardmetro de carga 1
M — velocidad de cinta de entrenamiento en 0,1 mph]
K — velocidad de cinta de entrenamiento en [fem/ h]
W — carga de ergdmetro [V atios]
DDDD — valor de Pardmetro de carga 2
E — designador de Parametro de carga 2
% - grado de cinta de entrenamiento en [0,1 por ciento]
U — revoluciones del ergdmetro en |/ min] = [RPM]
FFFF — frecuencia cardiaca en [lpm]
GGGG — latidos ectipicos ventriculares por minuto (sin usar, siempre ~~~0)
HHHH — medicion de PA NBR (sin usar, siempre -999)
IIIT — presion arterial sistolica en [mmHg| (-999 si no estd disponible)
JJJ — presion arterial diastolica en [mmHg] (-999 si no esta disponible)
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KKKK — nivel de ST para la derivacion de ECG ms significativa en [0,01 m1/] (-999 si no
estd disponible

LLLL — pendiente de S'T para la derivacion de ECG mis significativa en [0,01 m1//s] (-999
st no estd disponible)

MMMDM — integral de ST para la derivacion de ECG mds significativa (sin usar, siempre -
999)

NN — los 2 caracteres ASCII situados mds a la derecha de la suma de comprobacion expresada
en hexadecimal en MAYUSCULAS

PP— cadena fija “CR” para marca de parrafo
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Ejemplo 1: conecte la unidad ECG de esfuerzo de Norav al sistema CareFusion
LAB 5 CPET

En ECG de esfuerzo de Norav configure lo siguiente:

Panel Opciones avanzadas de la pestana Entorno

Especifique “C:\LAB5\DB\ERGOSPIR.DAT” para el
nombre del archivo de exportacién

Pestannia GDT\BDT
Active la casilla de verificacion Importar de GDT\BDT

Especifique la ruta “C:\LAB5\DB\” para el directorio de
datos GDT\BDT

Escriba el texto “Hell” para el campo Simbolo para PC-
ECG

En el sistema CareFusion LAB5 CPET configure lo siguiente:
Seleccione ECG externo para la herramienta de configuraciéon Oxycon.
Realice “Inicio de sesion de servicio”.

Abra Configuracion y seleccione Norav en la lista Tipo de ECG.

En el campo Nombre de programa y de ruta seleccione el nombre con
la extension ejecutable de la aplicacion Stress.EXE con la ruta completa.

Introduzca “Esfuerzo” en el campo Titulo: Usar el texto en la
aplicacion ECG

Introduzca “C:\LAB5\DB\” en el campo Ruta: Cuando ECG no se
encuentra.....

Oxycon Configuration Tool k Settings k f5_<|
Oxycon Oyycon Mobie | Simulation | Gas calibration [ ECG-Report | Cardiac Output
Delta Bicycle = Ergo data | AT/AE Markers | ‘ia Sprint | Filter data | Heartrate
;mbl Ergospirornetry  Extern ECG | Aux Channels | Parameter Selection | High FiO2
ohil= '
o MsCPx ECG-Type
Moraw LI
Ergometer — Set Style
® Bicycle 3 <
S F1 activated in recovery

Close ECG at end of measurement

o Use the second monitor to display ECG
e left top right battom
i ShowEcG | | Acceptecs |

Jaeger
» Extern ECG

Path and program name e PC CASE MNetwork

Ci\Programmel\PCECG) stress. exe Browse

Title: Use the text in ECG application,

Stress
Path: When ECG is not located on the same harddisk as the Jaeger software,
I Ci\LABS\DE
Skip device
—_— ® None Blood pressure Bicycle Treadmil Al

10 Time-out in seconds to find connection with extern ECG program
Apply | Reload ‘ Ergorneter selection |
Cancel | Settings | Hardware configuration | oK I  Abbrechen | Ubernahi. Hilfe

Figura 34: Configuracién de CareFusion LAB5 CPET
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Ejemplo 2: conecte la unidad ECG de esfuerzo de Norav al sistema MetaSoft®Studio v4.6.0
CORTEX CPET

En el cuadro de herramientas MetaSoft®Studio v4.6.0 CORTEX :

Seleccione "Probar configuracion del equipo/dispositivo" y agregue un ECG de
Norav.

Seleccione "Configuracion especial/Interfaces de software/Sistemas de
ECG/Norav" y configure un directotio para el archivo de datos. Asegurese de que no contenga
espacios y que pueda escribirlo el usuario que ejecute Norav Stress.exe y Metasoft. Por ejemplo:
“C:\CORNOR?”. Guarde y cierre el cuadro de herramientas.

En ECG de esfuerzo de Norav configure lo siguiente:

Pestana GDT\BDT

Active la casilla de verificacion “Importar de
GDT\BDT”

Configure el “Directorio de datos GDT\BDT” para que sea el mismo
que el directorio del archivos de datos del paso “b” de la configuracion de
MetaSoft®Studio de arriba. Por ejemplo: “C:\CORNOR”

Introduzca “HELL” como “Simbolo para PC-ECG”
Introduzca “MSS” como “Simbolo para PFD aplicada”
Panel Opciones avanzadas de la pestania Entorno

Habilite la casilla de verificacion "Usar archivo de exportacion de
protocolo en tiempo real" y escriba el mismo nombre de directorio que
para la interfaz GDT seleccionada arriba. Por ejemplo:
“C:\CORNOR\ERGOSPIR.DAT”

Trabajo (un examen por cada paciente):
Estado inicial: Se abre MetaSoft®Studio, se cierra el ECG de esfuerzo Norav
inicie el ECG de esfuerzo Norav desde el acceso directo al escritorio

En MetaSoft®Studio seleccione un flujo de trabajo y después vaya a la vista “Realizar
CPET”

La aplicacion ECG de esfuerzo cambiara al modo de supervisién automaticamente.
A partir de ahora, la prueba se controla desde la aplicacion ECG de estuerzo.

Al final de la prueba de CPET, salga del programa ECG de esfuerzo.
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Funciones adicionales

Para definir la FC max.

e  Abra una prueba en una pantalla de revisién (posterior al
procesamiento).

e  Haga clic en Propiedades en la barra de herramientas.
Aparecera el cuadro de dialogo Propiedades.

e Seleccione la celda con el valor de FC mas elevado.

e Haga clic en Definir FC max..
La celda queda resaltada y su color de fondo cambia.

Para definir ST peor Abra una prueba en una pantalla de revision (posterior al
procesamiento).

e  Haga clic en Propiedades en la barra de herramientas.
Aparecera el cuadro de dialogo Propiedades.

e Scleccione una celda de uno de los canales con el ST peor.

e Haga clic en Definir ST peor.
Las celdas de los 12 canales del mismo evento quedan resaltadas y su
color de fondo cambia.

Funcion de “ST dinamico”

Esta funcién muestra automaticamente la derivacion con el peor segmento ST actual en
la visualizacion de QRS medio de la esquina superior derecha de la pantalla.
Para activar esta funcion:

En Configuracidn, seleccione Ver v, en la seccidon QRS medio en tiempo real de la
> }7,
parte inferior, seleccione Dinamico (ST en peor caso).

Vaya a 8T, opciones de ES1”y seleccione entre las 3 opciones de Informe de ST en peor

caso.

Funcioén “Limpiar traza”

Se trata de una copia impresa del ritmo de ECG sintetizado en el que la mediana de
latidos se filtra y se enlaza creando un trazado mas limpio con precision. En la parte
inferior de la copia impresa siempre aparecera una tira de ritmo con datos sin procesar.

Los latidos ectépicos se excluyen del proceso y se muestran en su forma original ya que
son trazados en los que la calidad original es bajisima.
Para activar esta funcion:

En la pestafia de Configuracion de Tiempo Real habilite la casilla de verificacion
“Clean Trace”.

Seleccione el formato de impresién 3x4 o 6x2.

e Las funciones ST dinamico y Limpiar traza se
encuentran disponibles exclusivamente con el
Nota software de Esfuerzo Avanzado S2.
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Tipos de cinta rodante controlada por RS232

Proveedor Modelo Fax del Correo Conector RS232 Tipo de
proveedor electrénico en la cinta cableado RS232
rodante
Norav/Trackmaster TM425 +1-316-283-3350 DB9 hembra Recto
Norav/Trackmaster TMX425 +1-316-283-3350 DBY hembra Recto
GE/Matquette Serie 2000 DB9 hembra M422%*
(RS422)
Hembra DIN de 8 | Tx -5
patillas Rx—4
GND -2
Cardiac TM-55 imemnationalservice@ea | DR hembra Recto
SClence/QUINTON ralacscience.com
Cardiac ST-55, ST-65 i‘;ﬁiﬁi‘;“;ﬁﬁ“@“ DB9 hembra Q422*
Science/ QUINTON ' (RS422)
HP COSMOS/Schiller | Todos los +49-8669-864249 DB9 hembra Cruzado
modelos
Lode Lode Valiant DBY, hembra Cruzado
110082
Woodway PPS55-MED DB9 macho Cruzado
Technogym (cinta Protocolo C-Safe
rodante)
RAM 770 +39-049-8703388 DBY9 hembra Recto
SBI
Powerjog GM, ] +44-121-4333035
System Biomedical +91-22-4963147
KIP Machines Serie KIP +5411-4327-2963 DBY9 macho Lineas: RX, TX,
+54341-464-7302 GND estandar en
+54341-463-7919 ¢l concctor DBY
macho
BONTE Bonte + 31 038-4554030 DB9, cruzado Cinta rodante
MACHINEFABRIEK (SUB-D 25) <----
B.V. > PC (SUB-D 25)
R 3
I 2
7 e 7
BONTE Bonte2
MACHINEFABRIEK
B.V.
Parker PM +1-334-8213221 DB9 hembra Recto
Parker Parker 1200
Micromed Micromed

* Requiere un adaptador especial suministrado por Norav Medical

Tabla 14: Cintas rodantes controladas
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Ergémetros de bicicleta controlados por RS232

Proveedor Modelo Fax del proveedor Conector Tipo de
RS232 en el cableado
ergémetro RS232

LODE BV Corrival DB9, hembra Recto

LODE EXCALIBUR

Ergoline ER900 +49-7431-989427 DIN 5 patillas

SECA CT100 +49-40-20000050 DB9 macho Cruzado

ERGOSANA +41-41-7618022 DB9 hembra Recto

Daum ERGOFIT

Tunturi T-PROTOCOL

Monark Monark, Monark DB9 macho Cruzado

839E

Technogym Protocolo C-Safe

(bicicleta)

Dimeq 770 +49-30-72376240

ELMED

Tabla 15: Ergémetros controlados
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PROMEDIOS DE SE[:IALES DE
POTENCIALES TARDIOS

(Esta opcidn esta disponible con la licencia L1)

Promedios Promedios de Magnitud
de sefiales filtrado vectorial

Resultados Tendencias
numéricos cardiacas

Figura 35: Pantalla de promedios de sefiales de potenciales tardios
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Inicio rapido
Para iniciar una prueba nueva

e  Dulse la tecla F1 (o haga clic en el botéon Nuevo de la barra de
herramientas).

Introduzca los datos del paciente en el cuadro de dialogo.
Haga clic en Aceptar.
Pulse la tecla F3 o F4 para iniciar la prueba de promedio de LP.

Introduzca el nombre del intervalo o las observaciones oportunas en el
cuadro de dialogo y haga clic en Aceptar.

Haga clic en F3 o F4 (0 en el botén Iniciar/Detener la promediacion)
para detener la prueba de promedio de LP (o espere hasta que finalice).

Para imprimir Pulse la tecla F6 o seleccione Imprimit en el mend Archivo.

Seleccione la impresora en el cuadro de didlogo de impresion.

Haga clic en Aceptar para cerrar el cuadro de didlogo e imprimir la
pantalla (el informe de promedio de LP o la prueba de ECG).
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Funcionamiento con las teclas de funcion

Tabla 16: Teclas de funcién de promedios de las sefiales de LP

Para ver un ejemplo de informe impreso, consulte el Apéndice C.

Derivaciones

Las derivaciones X, Y y Z (ortogonal) se graban con el cable de 12 derivaciones
estandar. Disponga las derivaciones como se indica a continuacion:

F1 Nueva grabacién

F3/F4 | Iniciar/detener

F6 Imprimir

F11 Abrir estudio guardado

12 derivaciones Derivacion ortogonal (posicion)

V2 X+ lado izquierdo del pecho

V1 X- lado derecho del pecho

V4 Y+ parte inferior del pecho

V3 Y- parte superior del pecho

Vo Z+ parte central del pecho

V5 Z- parte central de la espalda

RA, LA, LL, RL Mismas posiciones que con las 12 derivaciones

Tabla 17: Colocacién de las derivaciones de promedios de las sefiales de LP
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Configuracion de promedios de las senales de LP

Haga clic en el boton Configuracion de la barra de herramientas para acceder a los

parametros siguientes:

Pestafia Opcién Descripcion
Grabacion de Guardar automdticamente Sila opcion Guardar automaticamente esta ACTIVADA,
ECG (Opciones para guardar) el archivo se guarda por Apellido o por ID.

Cuando Guardar automaticamente esta DESACTIVADA,
el programa solicita un nombre de archivo.

Establecer nombre de
archivo por (Opciones para
guardar)

Establece la convencién de denominacion para guardar los
archivos (por Apellido del paciente o ID).

Simulador de ECG

Si no esta seleccionada (valor predeterminado), la
grabacion de ECG se realiza desde la unidad PC-ECG.

Cuando esta seleccionada, la grabacién de ECG se realiza
desde el archivo de demostracion incluido en el paquete de
software. La unidad de grabacién no hace falta.

Detener para confirmar

QRS

Cuando esta ACTTVADA, el usuario puede elegir QRS
normal.

Cuando esta DESACTIVADA, el programa elige QRS
normal automaticamente.

Correlacion de plantilla

Define la coincidencia de porcentaje de QRS durante el
promedio de la sefial. Un niimero mayor corresponde a
una mejor coincidencia.

Numero objetivo de latidos

Numero de latidos del corazén tipico que se contara
durante la fase de promediacion.

Usar base de datos de ECG

Seleccione esta opcion para conectar a la base de datos de
ECG predeterminada. Las pruebas de ECG se guardan en
la base de datos.

Directorio de datos

Especifica el directorio de las grabaciones de ECG
guardadas.

Ver Color de ECG

Para modificar los colores de ECG, haga clic en el bot6n
adecuado y seleccione el color en la paleta de colores.

Color de promedio

Para modificar los colores de la ventana Promedios, haga
clic en el botén adecuado y seleccione el color en la paleta
de colores.

Color de tendencia de FC

Para modificar los colores de la ventana Tendencia de
frecuencia cardiaca, haga clic en el botén adecuado y
seleccione el color en la paleta de colores.

Restaurar predeterminado

Haga clic para restaurar los colores predeterminados de
fabrica.
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Pestafia

Opcién

Descripcion

Instalacion

Guarda los datos de hospital y de médico. Estos datos se
incluyen en la copia impresa y en el correo electronico.

Estandar de medicién

Define si las mediciones se van a calcular conforme al
sistema métrico o al estindar de EE.UU. El valor
predeterminado es el sistema métrico.

Lector de tarjeta magnética

Seleccione esta opcidn para usar una tarjeta magnética con
codigo de barras para introducir los datos del paciente.
Seleccione el tipo de tatjeta magnética en cuestion.

Entorno

Conexion

Use el bot6n de opcién (Puerto COM/USB) para
seleccionar el puerto de conexién pata el dispositivo.

Si selecciona la opcion Puerto COM, seleccione la entrada
serie para la unidad PC-ECG en la lista de seleccién del
puerto COM.

Si selecciona la conexion a través de USB, la lista de
seleccién de COM PC-ECG estd desactivada. (El valor
predeterminado durante la instalacién es USB).

Papel milimetrado

Cuando esta definido como ACTIVADO, imprime
cuadrados de 1 mm y 5 mm en las copias impresas.

La cuadricula normal se imprime con todas las impresoras.

La cuadricula mejorada muestra una mejor cuadricula pero
podria no funcionar en algunas impresoras.

Usar fuentes grandes para
obsetvaciones

Aumenta el tamafio de fuente para el texto libre que se
escribe.

Impresién en color

Deje esta opcidn sin seleccionar para forzar la impresion
en blanco y negro en una impresora a colot.

Tamafio de pantalla

Elija entre los tamafios de pantalla de 14/15" (valor
predeterminado) y de 17". Este ajuste es necesario para
poder visualizar el ECG y la cuadricula en la escala
correcta.

Formato

GDT/BDT

Automatico

Establece las opciones automaticas para guardar o importar
archivos en formato GDT/BD'T.

Formato de archivo

Seleccione el formato de archivo: GDT o BDT

Importar pagina de cédigo
437

Seleccione esta opcidn para importar la pagina de codigo
437.

Exportar pagina de codigo
437

Seleccione esta opcidn para exportar la pagina de codigo
437.

Editar etiquetas

Haga clic en este botén para abrir un cuadro de dialogo
con una lista editable de las etiquetas de campo utilizadas
en los archivos GDT y BDT.

Directorio de datos
GDT/BDT

Especifica la ruta del directorio donde se van a conservar
los archivos GDT/BDT.
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Pestafia Opcién Descripcion

Simbolo para PC-ECG El valor predeterminado es PEKG.

Simbolo para PFD aplicada | El valor predeterminado es EDV1.

Ruta de acceso
del archivo de
Holter

Programa de tarjeta flash de | Especifica la ruta del directorio del programa de tarjeta
descarga flash.

Especifica el directorio donde se van a conservar los

Directorio de descarga .
& archivos de Holter descargados.

Tabla 18: Configuraciéon de promedios de las sefiales de LP
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Barra de herramientas y menus

Haga Use la o
clicen | teclade . Sy
Para seleccione Descripcion
el acceso ,
. . el menu
icono directo
Inicia una nueva grabacién XYZ. Los datos
demograficos del paciente se pueden introducir antes de
la grabaciéon ECG (opcional). Los tres canales se
Iniciar un [y | F1 Archivo > muestran en la pantalla para el control de calidad. Si los
nuevo estudio Nuevo resultados no son satisfactorios, compruebe la
preparacion de la piel y los contactos de los electrodos
desechables. A continuacion, haga clic en
Iniciar/Detener promediacion.
Abrir un .
] = Archivo > . .
estudio = F11 Abrir Abre un estudio existente.
existente
Guardar una Archivo > - .
o = Ctrl+S Guarda la grabacion en el disco.
grabacion Guardar
Enviar datos . . . L .
of COreo ;El Archivo > Envia los datos de grabacion por correo electrénico, si
p . Enviar... estan en el ordenador.
electrénico
Imprimir los Archivo > . . .
p Eh Fo o Imprime el estudio activo.
resultados Imprimir
Archivo >
Formato
GDT/BDT _ _ ) .
Este archivo contiene siempre los datos del ultimo
I d Para obtener .
mportar datos 3 paciente.
demograficos ilz?cs)rmacién
de HIS a PC- I >
te
ECG consu
Importar
desde
GDT/BDT,

pagina 125
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Haga Use la o
clic en tecla de . e e
Para seleccione Descripcion
el acceso ,
g g el menu
icono directo
Archivo >
Formato
GDT/BDT
Para obtener
Exportar el informacién
archivo detallada, Este archivo contiene siempre los datos del dltimo
GDT/BDT de consulte paciente.
PC-ECG a HIS Guardar
prueba en
GDT/BDT
pagina 125
Establecer o Agrega estos datos a la grabacion. Esta ipformacién se
cambiar los Ver > Datos | IMPrime junto con las trazas de ECG. Si se guarda la
datos del El de paciente grabacu')n, los DATOS DE PACIENTE se guardan .
e junto con las trazas de ECG. Use el botén Anterior si el
mismo paciente se somete a un segundo estudio.
B o Ver > . Le permite escribir texto .libre durz.tnte o FlCSpL.léS dela
observaciones El Observacion | grabaciéon de ECG. Esta informacién se imprime y se
es guarda junto con las trazas de ECG.
Establecer Ver > . Muestra. el cuadro de didlogo d.e conﬁgura.cién y.permite
oz S Ctrl+T | Configuracié | al usuario adaptar las preferencias de funcionamiento a
n sus necesidades.
Muestra el namero de la versién del software (que se
Para mostrar ? Ayuda > debe indicar en todas las consultas relacionadas con el
informacién Acerca de... software). También muestra el tamafio de la memoria y el
espacio libre en el disco.
Inici ECG g Permite al usuario iniciar el periodo de promedio. El
niciar o Iniciar/Dete . . . .
detener la H F3/F4 ner periodo de promedlo predeterminado es de 200/1at1dos.
., . Se puede cambiar en OPCIONES, GRABACION DE
promediacion Eromedmao ECG y NUMERO OBJETIVO
I(Yf:?j:;:rl: rﬁf Ver > Visualizacién opcional con trama de 5 mm. La trama de
. Cuadricula las copias impresas es siempre de 1 mm.
cuadricula
ECG >
Inlclar.lz} , El F2 Iniciar/Dete Inicia la supervision.
supervision ner

supervision
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Haga Use la o

clic en tecla de . e e
Para seleccione Descripcion

el acceso ,
. el menu
icono directo
ECG >
Detener Iniciar/Dete . ..,
Y @ F2 / Detiene la supervision.
supervision ner
supervision
Activar el ECG > . . ..
Permite al usuario mover el marcador de inicio con los
marcador de o Ctrl+€ | Marcador de | . L
.. . .. iconos de flecha de direccion.
inicio inicio
. ECG > . .
Activar el Permite al usuario mover el marcador de fin con los
o Ctrl+=> | Marcador de | . o

marcador de fin fin iconos de flecha de direccion.

Mover los
marcadores de
inicio y fin

2 |2

Permite al usuario mover los marcadores de
INICIO/FIN.

Tabla 19: Barra de herramientas y menus de promedios de las sefiales de LP
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Interpretacion de resultados

Cuando la fase de promediacion de la senal finaliza, aparece la pantalla de resultados:

4§ Potencial tardio - [Last 22/06/1999 02:17:28]
[#) Archive Ver ECG Ventana Ayuda

Dl | 8| 6l 2ol PILfE | o[+ + 3]

/s 10 mm/mV/

MEDICIONES = TENDENCIA DE FC
Latidos promediados: 200
Promedia FC. 102 lpm
Duracién GRS HF: 9B ms
RMS Gtimos 40 me: 134
Duracion inferior a 40p: 39 ms
Ruido HF; 0691 Y

Preparado Meédico supervisor:

—— ==

Resultados
numétricos

Figura 36: Pantalla de revision de promedios de las sefiales de LP
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Resultados numéricos

Latidos promediados

Muestra el nimero de latidos promedio normales capturados durante el
estudio.

Promedio de FC en
latidos /minuto

Duracion de QRS de alta
frecuencia en milisegundos
desde INICIO a FIN

Muestra la amplitud del QRS filtrado con tnicamente las frecuencias altas.
Un nimero mas alto indica mayor riesgo para el paciente.

RI.VI.S DAL Muestra la actividad total para la Gltima parte (40 ms) del QRS. Un
milisegundos en , U, . .

: : ndmero mas bajo indica mayor riesgo para el paciente.
microvoltios
DURACION POR

DEBAJO DE 40
microvoltios en
milisegundos

Muestra el periodo en ms desde el inicio del QRS hasta el primer punto de
actividad 40uV. Un niimero mas alto indica mayor riesgo para el paciente.

F.C. Ruido: en microvoltios

Control de calidad. Un nimero mas bajo corresponde a una mayor
precision de los resultados. El nimero maximo no debe superar 1 G.

Tabla 20: Resultados numéricos de promedios de las sefiales de LP

Los resultados se calculan automaticamente. Puede anular la colocacién automatica de
los marcadores de INICIO/FIN con las teclas de direccion.
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SUPERVISION

(Esta opcidn esta disponible con la licencia M1)

Esta opcion permite la grabacion y el almacenamiento en disco a largo plazo. El
usuario decide qué derivaciones y a qué frecuencia de muestra se supervisa en pantalla
y se guarda en disco. Durante el estudio, puede imprimir en tiempo real en una
impresora térmica.

Barras de Escala horizontal Escala vertical
he/rramientas (mm/s) (mm/mV)

Figura 37: Pantalla de Supervision de ECG

| |

| |
‘l‘ *'H \ _J\ i M,J,J,JJ 4\ qu ,n
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Inicio rapido

Para iniciar una prueba nueva

Pulse Ia tecla F1 (o haga clic en el botéon Nuevo de la barra de
herramientas).

Introduzca los datos del paciente en el cuadro de dialogo.
Haga clic en Aceptar.

Haga clic en F2 (o0 en el botén Iniciar/Detener) para detener la recogida de
datos o espere hasta el momento de finalizacion.

Para imprimir Pulse la tecla F6 o seleccione Imprimir en el mend Archivo.

Seleccione la impresora en el cuadro de didlogo de impresion.

Haga clic en Aceptar para cerrar el cuadro de didlogo e imprimir la
visualizacion.

Imprimir estudio (imprime el intervalo de tiempo y las
derivaciones seleccionados)

Haga clic en Imprimir estudio en la barra de herramientas o seleccione
Imprimir estudio en el mend Archivo.

Defina el intervalo de tiempo y seleccione las derivaciones que desea
imprimir en el cuadro de dialogo.

Haga clic en Aceptar para confirmar la seleccion y cerrar el cuadro de
dialogo.

Seleccione la impresora en el cuadro de didlogo de impresion.

Haga clic en Aceptar para iniciar la impresion.




Supervision

Configuracién de Supervisiéon de ECG

aga clic en el boton Co uracion de la barra de herramientas para acceder a los
H li 1 botén Configuracion de la barra de herramient t der al
parametros siguientes:

de muestra

Pestafia Opcién Descripcion
., Permite al usuario seleccionar las detivaciones. Para
Seleccion de . o .
.. . . seleccionar todas las derivaciones, haga clic en
derivaciones/frecuencia | Derivaciones

Seleccionar todo. Para anular la seleccién de todas las
derivaciones, haga clic en Anular seleccion.

Frecuencia de

Permite al usuario elegir las muestras deseadas por

muestra segundo y por canal.
Seleccione esta opcién para supervisar los ejes X, Y y Z.
Deje sin seleccionar la opcion para seleccionar las otras
XY7 derivaciones que se van a mostrar y supervisar en

pantalla. La eleccién de esta opcién impide supervisar las
otras derivaciones (el valor predeterminado es no
seleccionado).

Vista de 12 derivaciones

Estiandar de 3
derivaciones

Esta funcién sélo esta disponible si se ha seleccionado la
supervisiéon de 12 derivaciones. Las 3 derivaciones
aparecen si se usa el formato 3x1.

Tira de ritmo

La derivacién de 10 segundos aparece en los formatos
de 4x3 y 6x2.

Grabacion de ECG

Cuando esta seleccionado, el estado predeterminado del

Filtro de filtro 50/60 Hz es ACTIVADO (segun la frecuencia
50/60Hz seleccionada, 50 o 60). El valor predeterminado es no
seleccionado.
Cuando esta seleccionado, el estado predeterminado del
Filtro de EMG | filtro de EMG es ACTIVADO. El valor predeterminado

es no seleccionado.

Filtro de linea
de base

Cuando esta seleccionado, el estado predeterminado del
filtro de linea de base es ACTIVADO. El valor
predeterminado es no seleccionado.

Opciones para
guardar

Sila opcion Guardar automaticamente estd
ACTIVADA, el archivo se guarda por Apellido o por
1D.

Si Guardar automaticamente esti DESACTIVADA,
el programa solicita un nombre de archivo.

111
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Pestafia Opcién Descripcion
Si no esta seleccionada (valor predeterminado), la
grabacion de ECG se realiza desde la unidad PC-ECG.
Simulador de Cuando esta seleccionada, la grabacién de ECG se
ECG realiza desde el archivo de demostracion incluido en el
paquete de software. La unidad de grabacién no hace
falta.
Tiempo de
grabacion de Determina la duracién del estudio en minutos.
ECG (h:m)
. . Especifica el directorio de las grabaciones de ECG
Directorio de . L
datos guardadas. Use un disco duro secundatio, si hay uno
disponible.
Si esta seleccionada (valor predeterminado), no impide
Superar limites | que los pulsos de ECG de amplitud sumamente elevada
Ver de derivacion superen los bordes.
Si no lo esta, corta los pulsos en los bordes.
Escala Define el valor predeterminado de la ventana de escala
horizontal horizontal en la pantalla.
. Define el valor predeterminado de la ventana de escala
Escala vertical .
vertical en la pantalla.
Tamafio de Es una funcién sin conexion. Define el valor
paso del . .
predeterminado para los pasos del control deslizante
control i
. cuando lo mueve el ratén o las teclas de flecha.
deslizante
Colores Permite al usuario elegir los colores.
Restaurar . Restaura los valores predeterminados de fabrica.
predeterminado
o Guarda los datos de hospital y de médico. Estos datos se
Instalacion

incluyen en la copia impresa y en el correo electrénico.

Estandar de

Define si las mediciones se van a calcular conforme al
sistema métrico o al estandar de EE.UU. El valor

medicion . . L
predeterminado es el sistema métrico.
Seleccione esta opcidn para usar una tarjeta magnética
Lector de L3 . .
tarieta con codigo de barras para introducir los datos del
e paciente. Seleccione el tipo de tarjeta magnética en
magnética

cuestion.
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Pestafia

Opcién

Descripcion

Entorno

Conexion

Seleccione el botén de opcién (Puerto COM/USB) pata
elegir el puerto de conexién para el dispositivo.

Si se selecciona la opcién Puerto COM, seleccione la
entrada serie para la unidad PC-ECG en la lista de
seleccion del puerto COM.

Si se ha seleccionado la conexiéon USB, estara
desactivada. (El valor predeterminado durante la
instalacion es USB.)

Tamano de
pantalla

Elija entre los tamafios de pantalla de 14/15" (valor
predeterminado) y de 17". Este ajuste es necesario para
poder visualizar el ECG vy la cuadricula en la escala
correcta.

Papel
milimetrado

Si esta opcion estd activada, imprime cuadrados de 1
mm y 5 mm en las copias impresas.

Cuadricula normal se adaptara sin duda a cualquier
impresora.

Cuadricula mejorada muestra una mejor cuadricula
pero podtia no funcionar en algunas impresoras.

Usar fuentes
grandes para
obsetvaciones

Aumenta el tamafio del texto impreso.

Impresion en
color

Fuerza la impresion en blanco y negro en una impresora
a color.

Trazador L .

térmico Define el puerto LPT para papel térmico opcional.
Formato GDT/BDT Automatico Configura las opciones automaticas para guardar o

importar archivos en formato GDT/BDT.
Formato de . .
. Seleccione el formato de archivo: GDT o BDT

archivo

Imp ortar Seleccione esta opcion para importar la pagina de cédigo

pagina de 437

codigo 437 '

E,xp.ortar Seleccione esta opcién para exportar la pagina de codigo

pagina de 437

codigo 437 '

Editar etiquetas

Haga clic en este botén para abrir un cuadro de dialogo
con una lista editable de las etiquetas de campo utilizadas
en los archivos GDT y BDT.

Directorio de
datos
GDT/BDT

Especifica la ruta del directorio donde se van a
conservar los archivos GDT/BDT.
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Pestafia Opcién Descripcion

Simbolo para

PC-ECG El valor predeterminado es PEKG.

Simbolo para

PED aplicada El valor predeterminado es EDV1.

Tabla 21: Opciones de configuracién de Supervision de ECG
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Barra de herramientas y menus

Haga Use la
clicen | teclade | O seleccione Y
Para , Descripcion
el acceso | el menu
icono directo
Inicia una sesion de supervisiéon nueva. Los datos
del paciente se pueden introducir antes de la
. . . baciéon de ECG (opcional). El tiempo de
I > grabact y
nr:::‘llzr;rtlu dio [ | F1 gice}:zo rucha grabacion se define en CONFIGURACION para
p GRABACION DE ECG. El usuatio puede
detener la grabacién haciendo clic en el icono
IR/DETENER.
Abrir un Archivo >
estudio = F11 Abcrirvo Muestra las grabaciones guardadas en disco.
existente
Guardar una Archivo > - .
+ .
T = Ctrl+S Guardar Guarda la grabacion en el disco
Impresién sin conexién. Determina el intervalo
Imprimir los Archivo > de tiempo que se va a imprimir. E1 ECG
= F6 o . o) >
resultados Imprimir adquirido se imprime en formato de miniatura
hotizontal: 6,25 mm/s y vertical: 2,5 mm/mV.
Un segmento de 10 s que contiene derivaciones I,
Expostatal Archivo > I1, V1-V6 originales y derivaciones 111, aVR, aVL,
aVF calculadas se transfiere al formato Reposo
formato Exportar a (hasta 12 derivaciones de 10 segundos). Las
Reposo formato REST L “BUncos). .
derivaciones calculadas se realizan unicamente si
se adquieren I y IL
ivo >
Archivo Un segmento de 10 s que contiene las
Exportar al Exportar a e ..
derivaciones adquiridas se transfiere al formato
formato Matlab formato
MATLAB.
Matlab
ivo >
Importar del Archivo El ECG a largo plazo y de alta resoluciéon grabado
Importar de . .
formato en Holter se puede transferir a un estudio de
ISHNE formato supervisién
ISHNE p '

Trazado en
tiempo real

Impresién en tiempo real en una impresora
térmica. Puede imprimir de forma continua
mientras se supervisan hasta 8 derivaciones.

Establecer o
cambiar los
datos del
paciente

Ver > Datos
del paciente

Muestra la informaciéon demografica del paciente.
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Haga Usela
clic en teclade | O seleccione . .
Para , Descripcion
el acceso el mena
icono directo
Permite al usuario introducir texto libre durante o
Agregar o ver @l Ver > después de la grabacion de ECG. Esta
observaciones Observaciones | informacion se imprime y se guarda junto con las
trazas de ECG.
Establecer =y Permite al usuario adaptar las preferencias de
preferencias a8 funcionamiento a sus necesidades.
Numero de version del software. Cite este
numero en cualquier consulta relativa al software.
Para mostrar Avuda > También muestra el tamafio de la memoria y el
: iy ® i espacio libre en el disco. El nimero de ID HASP
informacion Acerca de... .
es el ID de las claves de software existentes. Este
nimero de ID se usa para afiadir opciones de
software.
Mostrar u
Ver > . ., .
oculta,r la hﬂ“ Cuadricula Visualizacién opcional con trama de 5 mm.
cuadricula
Iniciar la ECG >
grabacion de @l F2 Iniciar/Detene | Iniciala grabacién de ECG.
ECG r
Detener la ECG >
grabacion de I@ F2 Iniciat/Detene | Detiene la grabaciéon de ECG.
ECG r
Mostrar las — Ver > .F Ormato | gy ¢] formato clisico. Muestra el ECG de 12
derivaciones en e Ctrl+1 de derivaciones o *
formato 3x4 > Ventanas derivaciones; ECG de 2,5 s + traza de 10 s.
M 1 Ver > Formato
ostrar las . de detivaciones | Muestra el ECG de 12 derivaciones de 10 s de
derivaciones en == Cterl+2 > Todas | *
formato 12x1 odas fas ECG.
derivaciones
M 1 Ver > Formato
OStrariias e de derivaciones | Muestra el ECG de 3 detivaciones de 10 s de
derivaciones en == Ctrl+3 -G d *
formato 3x1 . rupp ¢ ECG.
derivaciones
Ver > Formato
Mostrar las de derivaci Permite al usuario desplazarse por todas |
desivaciones | [GJE] | Curo | d¢ derivaciones | Permitc al usuario desplasarse por todas as
s > Siguientes derivaciones de la visualizacion 3x1.
siguientes o
derivaciones
Dot aien | 5 e | ATVATON/DEACTE AN dd
de 50/60 Hz > 50/60 Hz ' p

60 Hz antes de iniciar la operacion.
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Haga Usela

clic en teclade | O seleccione . .
Para , Descripcion

el acceso el mena

icono directo
Definir el filtro EME ECG > Filtros | ACTIVACION/DESACTIVACION del filtro
de EMG > EMG de ruido muscular.
Definir el filtro BCG > Filtros |\ 11y ACION/DESACTIVACION del filtro
de linea de BE > Linea de i

de linea de base en los datos de ECG.
base base
Tabla 22: Barra de herramientas y menus de supervision
*

Los datos de ECG se pueden configurar como amplitud limitada o amplitud ilimitada, lo cual puede

hacer que los datos de una derivacion se superpongan a la derivacion adyacente.
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VARIABILIDAD DE LA FRECUENCIA
CARDIACA (HRV)

(Esta opcidn esta disponible con la licencia H1)

El anélisis del dominio de tiempo y frecuencia esta disefiado para estudios breves en
los que se miden uno o mas segmentos de tiempo, como en un estudio con
inclinacién.

Los parametros se miden y representan conforme a las directrices de NASPE y ESC.

Gramo de dispersién

Histograma PSD

ESPECTRO DE POTENCIA RR - 7~
[ RR POINCARE 7OT

HISTOGRAMA RR

@ o
siting z6  wu2

Desde: Hasta
Claies [ @
@ Tienpo 000002 = [o0050¢ =

set

FC: 54 Latidos: 1-264 T 0:00:02-0:05:04
Médico supenizon UM

Tacograma Control Resultados

Figura 38: Pantalla de variabilidad de frecuencia cardiaca




120

Clave:
Histograma El histograma hace referencia a la parte activa (en amarillo) del tacograma.
PSD Distribucién del espectro de potencia.
La tendencia del tacograma muestra todos los intervalos. El principio de cada
Tacoerama intervalo esta marcado con una linea roja seguida por el nombre del intervalo.
& Para activar un intervalo, haga clic en él. Para activar varios segmentos
adyacentes, pulse la tecla MAYUS y mueva el control deslizante.
Gramo de Trazado de Poincaré del intervalo R-R actual trazado en funcién del intervalo
dispersion R-R precedente.
Use el control deslizante de la patte inferior para:
Control Definir intervalos nuevos
deslizante Cambiar la duracién del intervalo, y
Activar varios intervalos
Resultados La seccién de resultados de HRV muestra los resultados en formato
de HRV numérico.

Inicio rapido

Tabla 23: Pantalla HRV

Para iniciar una prueba nueva

e  Dulse la tecla F1 (o haga clic en el botén Nuevo de la barra de

herramientas).

Introduzca los datos del paciente en el cuadro de dialogo.

Haga clic en Aceptar.

Pulse la tecla F3 o F4 para iniciar la prueba de HRV.

Introduzca el nombre del intervalo o las observaciones oportunas en el cuadro de
didlogo y haga clic en Aceptar.

Haga clic en F3 o F4 (0 en el boton Iniciar/Detener HRV) para detener la
prueba de HRV (o espere a que finalice).

Para imprimir un informe de HRV

e  Haga clic en el botén Imprimir de la barra de herramientas o seleccione
Imprimir en el ment Archivo.
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Co

Seleccione la impresora en el cuadro de didlogo de impresion.
Haga clic en Aceptar y el informe se imprimira.

Para ver un ejemplo de informe impreso, consulte el Apéndice C en la pagina 131.

Para imprimir un ECG

e Haga clic en el botén Imprimir ECG de la barra de herramientas o
seleccione Imprimir ECG en el mend Archivo.

Seleccione los latidos y las derivaciones que desea imprimir en el cuadro de dialogo
y haga clic en Aceptar.

Seleccione la impresora en el cuadro de didlogo de impresion.

Haga clic en Aceptar para cerrar el cuadro de didlogo e imprimir el ECG.

nfiguracion de HRV

e Haga clic en el icono HRV.
Se mostrara la ventana HRV.

Haga clic en el icono Configuracion (martillo).

Se mostraran las carpetas siguientes:

Pestafia Opcién Descripcion
Seleccion de . L . .
oot . o Seleccione las derivaciones y la frecuencia de muestra. Seleccione
derivaciones/frecuencia | Derivaciones . . ,
hasta cuatro derivaciones adyacentes para realizar el calculo.
de muestra
Grabacion de ECG Filtros Define los filtros como activos.

Duracién de la
prueba

Define la duracién de la prueba ya sea por el nimero objetivo de
latidos o por el tiempo de grabacién de ECG. Seleccione el
pardmetro preferido y defina el valor de duracién de la prueba.

Intervalo
automatico

Establece el intervalo de tiempo que se creara automaticamente.
Cuando se selecciona esta opcion, la prueba de ECG se dividira en
intervalos de tiempo iguales durante la grabacién del ECG. Ajuste
el parametro "Duracion" para configurar la duracion de los
intervalos.

Opciones para

Especifique las opciones preferidas para guardar:

Para guardar la prueba automaticamente al final de la prueba,
seleccione la opcion Guardar automaticamente. Cuando esta
opcion no esta seleccionada, la prueba sélo se guarda cuando el
usuario ejecuta el comando.

guardar Defina el formato de guardado como Sin datos de ECG o
Visibilidad completa.
Defina la convenciéon de denominacién de archivos de los archivos
guardados, por Apellido del paciente o por ID.
Seleccione esta opcién para conectar a la base de datos de ECG
Usar base de . - , .
datos de ECG predeterminada. Cuando esta opcién esta seleccionada, las pruebas

de ECG se guardan en la base de datos.
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Pestafia Opcién Descripciéon
Directorio de E§p601ﬁque un directorio para las grabaciones de ECG guardadas
datos (si la base de datos de ECG no se usa).

) Use un disco duro secundario, si hay uno disponible.
Si no esta seleccionada (valor predeterminado), la grabacién de
Simulador de ECG se realiza desde la unidad PC-ECG.
Si esta seleccionada, la grabacion de ECG se realiza desde el
ECG . S
archivo de demostracién incluido en el paquete de software. En
este caso, la unidad de grabacion no hace falta.

Ver Cambia los colores predeterminados para el ECG y los graficos.
Restaurar Restaura las definiciones de color predeterminadas de fabrica para
predeterminado la visualizacion de ECG y los graficos.

o Guarda los datos de hospital y de médico. Estos datos se incluyen

Instalacion L L.

en la copia impresa y en el correo electrénico.
, Define si las mediciones se van a calcular conforme al sistema
Estandar de o p :
S métrico o al estindar de EE.UU. El valor predeterminado es el
medicién ‘ o
sistema métrico.
. Seleccione esta opcidn para usar una tarjeta magnética con codigo
Lector de tatjeta . : . . .
» de barras para introducir los datos del paciente. Seleccione el tipo
magnética . . -
de tatjeta magnética en cuestion.
Seleccione el botén de opcién (Puerto COM/USB) pata elegir el
puerto de conexion para el dispositivo.
Si se selecciona la opcién Puerto COM, seleccione la entrada serie
Entorno Conexion para la unidad PC-ECG en la lista de seleccion del puerto COM.
Si se ha seleccionado la conexién USB, esta opcion esta
desactivada. El valor predeterminado durante la instalacion es
USB.
N Elija entre los tamafios de pantalla de 14/15" (valor
Tamafio de . " . )
predeterminado) y de 17". Este ajuste es necesario para poder
pantalla

visualizar el ECG y la cuadricula en la escala correcta.

Papel milimetrado
(Opciones de
impresion)

Cuando esta definido como Activado, imprime cuadrados de 1 mm
y 5 mm en las copias impresas.

Cuadricula normal funciona con cualquier impresora.
Cuadricula mejorada muestra una mejor cuadricula pero podria
no funcionar en algunas impresoras.

Usar fuentes

grandes para Aumenta el tamafio de fuente para el texto libre que se escribe.

obsetvaciones

Impresiéon en Deje esta casilla de verificacion sin seleccionar para forzar la

color impresion en blanco y negro en una impresora a color.

Automatico Establece las opciones automaticas para guardar o importar
Formato GDT/BDT ) P para g p

archivos en formato GDT/BDT.
Formato de . .
archivo Seleccione el formato de archivo: GDT o BDT

Importar pagina
de cédigo 437

Seleccione esta opcidn para importar la pagina de cédigo 437.

Exportar pagina
de cédigo 437

Seleccione esta opcién para exportar la pagina de codigo 437.

Editar etiquetas

Haga clic en este botén para abrir un cuadro de didlogo con una
lista editable de las etiquetas de campo utilizadas en los archivos
GDT y BDT.

Directorio de
datos GDT/BDT

Especifica la ruta del directorio donde se van a conservar los
archivos GDT/BDT.
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Pestafia Opcién Descripciéon
Simbolo para PC- | 1) 10+ bredeterminado es PEKG
ECG valor predeterminado es .
Simbolo para .
PED aplicada El valor predeterminado es EDV1.

Tabla 24: Configuracién de HRV

Iniciar un estudio

e  Haga clic en Nuevo.

Introduzca los datos del paciente en el campo Datos del Paciente. Las tres

derivaciones de ECG se muestran en la pantalla para el control de calidad.
Si esta satisfecho con el control de calidad, haga clic en el icono R-R. La

visualizacién presenta tres secciones:

O Las derivaciones de ECG se muestran en la parte supetior de la pantalla.
¢ Lavisualizacion de las tendencias del tacograma se encuentra en la parte

central.

0 Un control deslizante muestra el estado del estudio y el tiempo en la

parte inferior.

Durante el estudio, defina un segmento de tiempo nuevo (un intervalo) haciendo

clic en el icono de bandera (intervalo). Péngale un nombre a cada intervalo

durante el estudio para que sea considerado un intervalo valido. Cuando hayan
concluido todos los latidos predefinidos, o si se les pone fin haciendo clic en el
icono R-R, aparecera la pantalla HRV.

Para sumar o restar un intervalo

e  Secleccione el intervalo con el control deslizante o mediante los controles

FROM-TO en el panel lateral derecho.

Haga clic en + o — en la parte superior del panel de resultados de HRV.

Para editar el nombre de los intervalos

Utilice el icono de lapiz.

Para dividir la prueba entera en intervalos de igual duracién

e En linea: Active la casilla de verificacién "Intervalo automatico” en la pestafia de
configuracion "Grabaciéon ECG". La seleccion de esta opcion creara intervalos de
tiempo de igual duraciéon durante la grabaciéon del ECG.




124

e Desconectado: Seleccione el comando "Definir intervalos de tiempo"
en la pestana del menu principal "Ver". Esta opcion creara intervalos de
tiempo de igual duraciéon en una grabacion almacenada.

Para importar o guardar el formato GDT/BDT
Consulte Importacion desde GDT/BDT y Guardar prueba en GDT/BDT.
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Visualizacion de resultados
La FRECUENCIA CARDIACA MEDIA se indica en el lado inferior izquierdo.

Todos los resultados corresponden al segmento seleccionado (consulte la seleccion en
amarillo o el nimero de bits Desde-A).

Los demas resultados se muestran en el lado derecho como se indica a continuacion:

Dominio de
tiempo

N.°de RR Nuamero de latidos en el intervalo activo

RR max. Periodo R-R mas largo

RR min. Periodo R-R mas corto

RR medio Promedio de intervalo del intervalo activo

SDNN Desviacion estandar de todos los periodos R-R del intervalo

SDANN Desviacion estandar de los promedios de los periodos R-R en
todos los segmentos de 5 minutos del intervalo activo

RMSSD Raiz cuadrada de la media de la suma de los cuadrados de las

diferencias entre los intervalos NN adyacentes

{ndice triangular

Numero total de todos los intervalos R-R dividido por la altura

de HRV del histograma de todos los intervalos R-R medidos en una
escala discreta
ULF Potencia del rango de frecuencias altas
Dominio de | VLT Potencia del rango de frecuencias muy bajas
frecuencia LF Potencia del rango de frecuencias bajas
HF Potencia del rango de frecuencias altas

Tabla 25: Resultados de HRV

Medicion del intervalo de HRV

Un detector de QRS mide el intervalo entre dos latidos validos cualquiera. Calcula un
promedio N-N deslizante y compara cada intervalo con él. Cuando se produce un
cambio importante, el latido actual es un latido prematuro (como en una contraccién
ventricular prematura o CVP) o uno prolongado, lo cual puede indicar una pausa
compensadora tras una CVP o un latido ausente. Se promedian un intervalo
prematuro y un intervalo prolongado posterior (pausa compensadora) sincronizados
en el rango de dos veces el intervalo N-N actual. Esta metodologia mantiene un eje
temporal coherente en presencia de las CVP. Si un intervalo prolongado sigue a un
intervalo normal, pero a dos veces el intervalo N-N actual, indica la presencia de un
latido ausente. Conforme a esto, el latido ausente cuenta como presente. Este dltimo
evento es muy poco frecuente porque la grabacion se realiza en estado de reposo y el
software detecta el QRS de forma eficiente en tales circunstancias.
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MEDICIONES/ INTERPRETACION (MEANS)

(Esta opcion esta disponible con las licencias 11, 12 o 13)

Mediciones no es una aplicaciéon autbnoma. La aplicacion Mediciones se utiliza para
realizar calculos de QRS e interpretar la sefial de ECG. El usuario puede cambiar
manualmente los parametros de identificacion de QRS. Se calculan 10 segundos de

datos.
Barra de Tipo de Agregar o quitar
Barra de i P Nombre de marcadores de
ments herramientas onda marcador RO

@ Archivo ' Ver  Ayuda

G\l 0 Wm0 (v il al tal] cls] =T

FC media: 91

Mediciones efectuadas: Wa

R-R{ms]| QRS( ms) | P(ms) | PR{ms) | QT(ms) | QTC{ms) |Ejede QRS |EjedeP |EedeT

QRS media| 662 82 2 = 328 403 -39 102 27
QRS #1 o 80 = - i - -44 131 19
QRS #2 414 106 - = 368 572 58 105 -75
QRS #3 952 84 = - - - -40 62 0
QRS #4 670 84 320 391 -48 20 32
QRS #5 64 82 = - 326 400 -35 30
QRS #6 662 92 - = 332 408 -42
QRS #7 84 - -

> | Mediciones efectuadas az |ag derivaciones par.

M [aVvR | aVL |aVF | V1 | V2 | V3
QRS medio 432 | 322 | 296 | 304 - | 434 | 440
QRS #1 - - - 12 | - | 262|256
QRS #2 384 | 332 | 348 | 386 360 | 374
QRS #3 & 348 | 326 - 362 | 364
QRS #4 334 | 338 | 282 | 310 - | 334 326
QRS 5 312 338 | 298 | 312 450 [ 330
QRS #6 346 | 332 | 304 | 308 326 | 378
QRS #7 - . - - - - | 262 | 260
QRS #38 330 | 366 | 308 | 370 428 | 472
QRS =9 - 344 | 348 - - [ 352|344
QRS #10 = 314 288 332 | 328
QRS #11 e 316 302 434 | 440
QRS #12 316 318 328 [ 336
QRS 13 344 310 340 [ 350
QRS #14 = 338 332 | - [330]432

Figura 39: Mediciones. Pantalla de tabla
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Inicio rapido
Para iniciar Mediciones
Haga clic en el icono de regla de las aplicaciones Reposo, Esfuerzo y Supervision,
o haga clic en Ver > Mediciones
La aplicacion tiene cuatro formatos de vista:
e Tabla de mediciones (es la vista predeterminada)
e Promedios de ECG
e  Sefial de QRS
e Calibrador

Para imprimir informes

Haga clic en el icono de impresora o seleccione Archivo > Imprimir
informes.

Seleccione los informes que desea imprimir y haga clic en Aceptar.
Realizacion de cambios en los calculos

Para mover el marcador de QRS

(Solo en las vistas Promedios y QRS)

Haga clic y arrastre el marcador hasta la posiciéon deseada (entre los
marcadores anterior y siguiente).

Los calculos se modifican segin corresponda.

Para agregar o quitar un marcador de onda

Haga clic en el icono Agregar/Quitar marcadores de onda de ECG de
la barra de herramientas (o seleccione Archivo > Agregar/Quitar marcadores
de onda de ECG).

Seleccione o deje sin seleccionar los marcadores de onda en el cuadro de
didlogo que aparece.

Haga clic en Aceptar para guardar la seleccion, cierre el cuadro de didlogo
y el cambio se muestra en pantalla.

Para mover el marcador de onda

(Solo vista Calibrador)

Seleccione una onda en la lista de ondas del lado izquierdo del visor (o en
el cuadro combinado Tipo de onda).

Seleccione el marcador en el cuadro combinado Nombre de marcador
de la barra de herramientas o haciendo clic en el marcador.

Use las flechas izquierda/arriba/derecha/abajo de la barra de
herramientas, o arrastre y coloque el marcador en la posicion deseada.
Los calculos se modifican segin corresponda.
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Caracteristicas

Vea todos los parametros calculados de cada QRS, de cada canal y los calculos
promedios en formato de tabla.

La tabla superior muestra las mediciones de un canal.

La tabla inferior muestra los valores de medicion de un QRS.

Para ver las mediciones de un QRS

Seleccione un QRS en la tabla superior y vea los resultados en la tabla inferior.

Para ver las mediciones de un canal

Seleccione un canal en la tabla inferior y vea los valores en la tabla superior.

Para ver las mediciones de todos los canales para QT

Haga clic en el boton “>” (situado entre las dos tablas) para ver las mediciones de
Todas las derivaciones para QT en la tabla inferior.

Pantalla de tabla

La pantalla Tabla (consulte la pagina 111) muestra en formato de tabla los calculos de
los parametros de QRS en todas las derivaciones. Los calculos originales o los cambios
realizados en las otras pantallas (Promedios, QRS o Calibrador) se muestran en
formato de tabla y se pueden imprimir.




130

Vista Promedios

Figura 40: Mediciones - Vista Promedios

La pantalla Promedios muestra el QRS medio de cada derivacion y el ECG medio de
la tira de ritmo. Cada QRS identificado se sefiala con un marcador rojo en la tira de
ritmo (el marcador sefala en realidad la onda R de todos los QRS). Los marcadores de
QRS se pueden mover a izquierda y a derecha (entre el marcador anterior y el
siguiente). Los cambios en las posiciones del marcador se vuelven a calcular y a
mostrar en la pantalla Tabla y en la pantalla QRS.
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Vista QRS

i Mediciones - (345 0270472017 17152
7 frchivo Ver Ayuca

54521 SeEd] Sems HadSrpussd 4SS end nena e

Figura 41: Mediciones - Vista QRS

La pantalla QRS muestra el QRS en cada derivacién y una tira de ritmo de una
derivacion predeterminada (especificada en la configuracion de la aplicacion desde la
que se accedi6 a Mediciones). E1 QRS mostrado en cada derivacion esta marcado con
un rectangulo rojo en la tira de ritmo. Para ver un QRS diferente en todas las
derivaciones, arrastre y coloque el cuadrado en un QRS distinto. Los marcadores de
QRS se pueden mover a izquierda y a derecha (entre el marcador anterior y el
siguiente). Los cambios en las posiciones del marcador se vuelven a calcular y a
mostrar en la pantalla Tabla y en la pantalla Promedios.
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Barra de herramientas de las vistas Promedios y QRS

Escala vertical

@Ar(hivm Ver Ayuds

|S|wla| = Wi e o [# <[] [weln 2|s [omis [l tommin [ 24

Escala
horizontal

Figura 42: Barra de herramientas de Promedios/QRS
Vista Calibrador

@Ar(hwn Ver Ayuda

H|S(m|#| BBV o - [E «[»|[wmmE 2| «=]Few < <]

Standard
P Wave

Q Wave
R Wave
5 Wave
T Wave

HUM

|Preparado
—

Figura 43: Mediciones - Vista Calibrador
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Barra de herramientas de la vista Calibrador

| lmprimir| |Promedio| Cuadticula Tipo de onda Agregar o

quitar
Restablecer Calibrado ) QRS Marcador a
mediciones siguiente izquierda/arriba

S| oA B0z e - @ «|[»] wims|n| 2|&|| =] [seod | =l
L ! |
Dbservaci RS RS Atra
C senaclones| | Q | . rgcﬂ()r tras
Marcad -
|Guardar| | Tabla | Sig’f;:; N Filtros dcrjj}clz /le;:j() T;]ZTCP;Z girc

Figura 44: Barra de herramientas de Calibrador

La pantalla Calibrador (arriba) se puede abrir a través del mend, la barra de
herramientas o haciendo doble clic en una derivacion de las pantallas QRS o
Promedios. Muestra un QRS con sus valores correspondientes. El usuario puede editar
las posiciones de los marcadores de onda, mostrar distintos QRS en la misma
derivacion, o navegar por las derivaciones y mostrar el QRS en distintas derivaciones.
Los cambios realizados en las posiciones de los marcadores de onda se vuelven a
calcular y a mostrar en la pantalla de tabla.
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Barra de herramientas y menus

Haga Use la
clic en tecla de O seleccione ..,
Para , Descripcion
el acceso el mena
icono directo
Guardar las E Ctrl+s Archivo > Guarda las mediciones en un archivo de prueba
mediciones Guardar en el disco.
Imprimir el Archivo > Impresién sin conexién. E1 ECG se imprime en
E C% %l Fo Imprimir formato de miniatura.
ECG Horizontal: 6,25 mm/s, vertical: 2,5 mm/mV.
A & Ver > Le permite escribir texto libre durante o después
gar ¢ @l Alt+V+R . de la grabaciéon de ECG. Esta informacion se
observaciones Observaciones | . . .
imprime y se guarda junto con las trazas de ECG.
. Restablece las mediciones calculadas por la
Archivo > . ., L, .
Restablecer las ' aplicacion. Esta opcidn eliminara cualquier
. . Alt+F+M | Restablecer . -, .
mediciones L modificacién realizada manualmente en las
- 1 mediciones .
mediciones.
Para abrir las Ver > Ver
mediciones en formato > ..
Muestra las mediciones en formato de tabla.
formato de E 1 Tabla de
tabla mediciones
Para mostrar Ver > Ver
los promedios I A formato > Muestra los promedios de QRS en pantalla.
de QRS Promedios
Para mostrar Ver > Ver
IS e
los QRS en 1
Q (£ formato > Muestra los QRS en todos los canales en pantalla.
todos los 2 QRS
canales
Mostrar el it Ver > Ver
. J:Lﬂ formato > Muestra el Calibrador.
Calibrador &= Calibrador
alibrado
e atas Ver > Ver Le permite desplazarse por todas las derivaciones
.. \% S
siguientes g j Ctrl+0 formato > permite desp p
.. L. en la visualizacion 3x1.
derivaciones Tira siguiente
Mostrar u Ver >
IS L, .
ocultar la H . Visualizacién opcional con trama de 5 mm.
. Cuadricula
cuadricula
Muestra el nimero de version del software. Cite
este nimero en cualquier consulta relativa al
Para mostrar Avuda > software. También muestra el tamafio de la
/UL . . . . ,
informacion ':? Aierca de memoria y el espacio libre en el disco. El nimero
de ID HASP es el ID de las claves de software
existentes. Este numero de ID se usa para afiadir
opciones de software.
Ver > Ver
QRS anterior € formato > Va al QRS anterior del mismo canal.

QRS anterior

QRS siguiente

»|

Ver > Ver
formato >
QRS siguiente

Va al QRS siguiente del mismo canal.
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Haga Usela
clic en tecla de O seleccione e .
Para , Descripcion
el acceso el mena
icono directo
Definir el filtro ECG > Filtros AC.TIVACIO.N / DI?SACTIVACION del filtro
Wy de interferencia de linea. Defina las OPCIONES
de 50/60 Hz > 50/60 Hz o .
para 50 o 60 Hz antes de iniciar la operacion.
Definir el filtro i ECG > Filtros | ACTIVACION/DESACTIVACION del filtro
de EMG > EMG de ruido muscular.
i > Fi . .
Definir el filtro ECG > Tiltros 1) 01 [vACION/DESACTIVACION del filtro
de linea de BE > Linea de .

de linea de base en los datos de ECG.
base base

Se activa en la pantalla Calibrador cuando se

selecciona un tipo de onda y un nombre de
Mover un marcador. Haga clic para mover el marcador
marcador hacia = |/ hacia la derecha o hacia abajo (segun el marcador
la derecha o al | seleccionado).
hacia abajo Esta desactivado cuando no hay ningun

marcador de onda seleccionado o cuando la
pantalla Calibrador no esta abierta.

(Pantallas Promedios y QRS)

Resolucién Le permite elegir entre visualizaciones
horizontal gl | T hotizontales de 12,5, 25, 50 y 100 mm/s.

(Valor predeterminado: 25 mm/s)

Seleccionar el En Calibrador, puede seleccionar el tipo de onda

tivode onda | = | | QRS en la lista para ver sus marcadores. Tras

QI;{S Fipsee elegir el tipo de onda, seleccione un nombre de
marcador para moverlo.

(Pantallas Promedios y QRS)

Resolucion I N Le permite elegir entre visualizaciones verticales
vertical L E de 5, 10, 20 y 40 mm/mV.

(Valor predeterminado: 10 mm/mV)
ii‘:ﬁggﬁj el En Calibrador, puede seleccionar el nombre de
marcador de | @00 | un marcador para editarlo (movetlo hacia
QRS artiba/abajo/izquierda/derecha).

Agregar o ﬁrchivo /g . (Sélo pantalla Calibrador)

. regar/Quita

quitar un A ‘{I . iafca dores Abre un cuadro de didlogo donde puede

marcador de S seleccionar o no los marcadores de onda que se
de onda de

onda de ECG ECG van a mostrar y a calcular.

Imbrimir Archivo > Le permite elegir el informe que se va a imprimir

in f(I)) mes | T Imprimir en el submenti: QRS unico/Informe de QT,
informes Informe de QRS multiple o Todos los informes.

Tabla 26: Barra de herramientas y menus de mediciones
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APLICACION NEMS

(Esta opcidn esta disponible con la licencia D1\D2\D3)

La aplicacion Sistema de gestion de ECG de Norav (NEMS) es un paquete opcional
que requiere una licencia NEMS-A o NEMS-Q). Instale la base datos y la aplicacion
NEMS desde el paquete de instalacién dedicado del CD/DVD.

Para obtener informacion acerca de la aplicacion NEMS, consulte el manual de
funcionamiento de NEMS.
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INTERFAZ CON LOS SISTEMAS DE
INFORMACION

Hay varios modos de intercambiar informacion ente PC-ECG 1200 y el sistema HIS
(sistema de informacion del hospital). Son los que se describen a continuacion:

Datos demograficos
El sistema de informacion prepara los datos demograficos del
paciente para PC-ECG 1200:

Utiliza un archivo de texto llamado PatientFile.ini. Su ubicacién se define en la
configuraciéon de NEMS.

Nombre de archivo: PatientFile.ini
Formato de archivo:
[DATOSDEPACIENTEXXX]
1ID=

Apellido=

Nombre=

DiaDeNacimiento=
MesDeNacimiento=
AfnoDeNacimiento=

Sexo=

Peso=

Altura=

Direccién=

Teléfonol=

Teléfono2=

Fax=

Correo electronico=

Medicaciones=

Otros=
[DatosDePaciente XX X]—Nombre de seccion. XXX—numero del 000 al 200.

Se debe haber rellenado como minimo una de las claves ID, Apellido o Nombre. Si
todas las claves estan vacias, se ignorara la seccion de este paciente.

Las claves Altura, Direccion, Teléfonol, Teléfono2, Fax, Correo electronico,
Medicaciones y Otros aparecen unicamente con la base de datos.
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Ejemplo:

[DatosDePaciente001]
1ID=1234567890

Apellido=Smith

Nombre=Worker
DiaDeNacimiento=11
MesDeNacimiento=6
AnoDeNacimiento=1959

Sexo=1

Peso=59

Altura=170

Direccion=523 Main st. Tacoma México
Teléfono1=702-8765643
Teléfono2=702-8743031
Fax=702-8743032

Correo electrénico=nkir@sympo.ca
Medicaciones=ninguno

Otro=ninguno

[DatosDePaciente003]
ID=123456789
Apellido=Smith
Nombre=Worker3
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Archivo de formato HL7

PC-ECG prepara el archivo de formato HL7 con los resultados de la

prueba de esfuerzo

Este archivo se crea a peticion del usuario en la pantalla de revision del estudio.

El archivo de la prueba de esfuerzo en formato HL7 incluye:

Informacion del paciente:

Nombre: John

Apellido: Smith

Numero de ID: 12345678
Fecha de nacimiento: 24/1/1955
Sexo: H

Peso: 80 kg

Informacion del hospital y del médico:
Nombre del hospital: General Hospital
Direccién del hospital: Megapolis

Nombre del médico: Dr. Stern

Fecha y hora de la prueba:
Fecha de la prueba: 18/09/1999
Tiempo de la prueba: 12:41:51

Resultados de la prueba:

Protocolo: Bruce

FC objetivo: 183

FC max.: 175 (95%)
PAS maiax.: 200

PAD max.: 100
METS maix.: 8,8

VO2 miax.: 30,9

ST = J+60
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Resultados de Presion arterial, FC, Producto doble (HRXBP sys.),
Nivel de ST (mm) y Pendiente de ST (mV/s) para las fases mas
importantes de la prueba de esfuerzo:

Reposo: PA: 150/100, FC: 79, Producto: 11850, Nivel de ST (mm),
Pendiente (mV/s) (-1,2/0,7,0,2/1,8, 1,9/-0,5, -2,0/0,4, -2,9/3,3, -1,1/2,6, -
1,4/2,2,-1,6/1,8,-1,3/6,1,-1,8/2,5,-1,7/1,5)

FC mix.: Hora: 7:05, PA: 200/100, FC: 175, Producto: 35000, Nivel de ST (mm),
Pendiente (mV/s) (-1,2/0,7,0,2/1,5,1,9/-0,5, -2,0/01, -2,9/3,3, -2,1/2,0, -
1,4/2,2,-1,4/1,8,-1,7/6,1,-1,2/2,4,-1,7/1,5)

ST en peor caso. Detivacion aVF:-1,2 mm, Hora:4:15, PA:200/100, FC:137,
Producto: 27400, Nivel de ST (mm), Pendiente (mV/s) (-1,3/0,4, 0,2/1,5, 1,2/~
0,5,-2,0/0,1,-2,5/3,3,-2,1/2,6,-1,7/2,2,-1,4/1,8,-1,3/-2,1, -1,2/2,4, -1,7/1,5)

Recuperacion: Hora: 10:59, PA: 170/80, FC: 127, Producto: 21590, Nivel de ST
(mm), Pendiente (mV/s) (-1,3/0,4, 0,6/1,5,1,3/-0,5, -2,0/01, -1,5/3,3, -2,1/2,6, -
1,5/2,2,-1,4/19,-13/21,-1,2/2,3,-1,7/1,5)

Observaciones del médico y conclusiones:
Motivo de la prueba: Presion en el pecho
Motivo para finalizar la prueba: Fatiga

Conclusiones: Presion arterial normal
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Comunicacion de tipo GDT/BDT

PC-ECG y HIS (sistema de informacion del hospital) mantienen

comunicaciones bidireccionales de tipo GDT/BDT

Importar datos demograficos de HIS a PC-ECG

a.
b.

C.

d.

En Configuracién, seleccione Formato GDT/BDT.
Seleccione la opciéon Importar de GDT/BDT.
Especifique el directorio de datos GDT/BDT (en el que el
archivo HIS estara listo).

Defina los cuatro primeros caracteres del archivo “Simbolo
para PC-ECG”.

Este archivo contiene siempre los datos del tltimo paciente.

Exportar el archivo GDT/BDT de PC-ECG a HIS.

e.

g.

En Configuracién, seleccione Formato GDT/BDT.
Seleccione la opcién Guardar prueba en GDT/BDT.
Especifique el directorio de datos GDT/BDT (en el que el
archivo PC-ECG estara listo). Puede ser el mismo que en el
punto 1.

Defina los cuatro primeros caracteres del archivo “Simbolo
para PFD aplicada”.

Este archivo contiene siempre los datos del tltimo paciente.
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Comunicacion DICOM

Norav PC-ECG 1200 esta preparado para las siguientes operaciones DICOM:

a. Recibir 6rdenes de ECG con la lista de trabajo de modalidad DICOM (MWL).
b. Guardar los informes de estudio como archivos PDF encapsulados.

Guardar un estudio de ECG en reposo como forma de onda de ECG de 12
derivaciones.

La interaccion con DICOM tiene lugar a través de la mediacién de la aplicacion
ejecutable NoravScheduler incluida en la carpeta PCECG principal.

Recibir 6rdenes de ECG desde DICOM MWL

Para activar la funcion MWL:

MWL.

Inicie la aplicacion NoravScheduler, abra el panel OPCIONES.

En la seccion Lista de pacientes:

Seleccione la casilla de verificaciéon Actualizar lista de trabajo.

Especifique el Nombre de archivo correcto para el archivo Lista de pacientes.
Especifique la ruta correcta para guardar el archivo Lista de pacientes.

o) La configuracién de Lista de pacientes debe ser la misma que la
. 4 seleccionada en la configuracion de la aplicacion NEMS (consulte
Archivo de datos de paciente externo en el capitulo Configuracion
Nota de NEMS del documento Guia del usuario de NEMS)

Seleccione la opcion Importar de DICOM MWL.
Seleccione el filtro Modalidad necesatio

& Noravsoftware Scheduler
General] Heports] Fatient Lisl] F'rinting] Mebwork,  DICOM ]HL? ]
DICOM hfwdl zerver bd odality
IFaddress: [1z7001 [~ Resting ECG: [ECG
Part: W : W
Caling AE title: [narav [~ HokerECG: [HLT
Called AE ttle: [OFFIS [~ ABPM: [4BP

[~ Spirametry ; ’ﬁ
Figura 45: Filtros de modalidad MWL
En la seccion DICOM, rellene los parametros de conexion del servidor DICOM

Flujo de trabajo:

a.

La utilidad NoravScheduler rellena el archivo PatientFile.ini con la lista de
ordenes de fecha actual que toma de MWL.

Al iniciar una prueba nueva, seleccione el nombre del paciente en la lista con el
botén LISTA DE TRABAJO del cuadro de didlogo de datos del paciente.
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Figura 46: Lista de pacientes externos

Guardar informes PDF encapsulados en DICOM SCP
Compatible con las aplicaciones ECG en reposo y ECG de esfuerzo.

Para activar la funcién de informe PDF encapsulado:
En la configuracion del software ECG en reposo /ECG de esfuerzo:

Active el parametro Guardar automaticamente para los archivos PDF.

Seleccione todas las casillas de verificacion que hay bajo la opcion Campos

seleccionados para el nombre del archivo PDF.
En las OPCIONES de la herramienta NoravScheduler

En el panel Informes: seleccione Guardar informes PDF y Enviar a

DICOM SCP
. ) La ruta del directorio DE para los archivos PDF debe ser la misma que el
parametro de Directorio de datos de archivo PDF en la configuracion de la
Nota aplicacién ECG en reposo/ECG de esfuerzo.

En el panel DICOM, rellene los parametros de conexion del servidor

DICOM SCP.

Guardar formas de onda de ECG de 12 derivaciones en DICOM SCP

Compatible con la aplicacion ECG en reposo
Para activar la funcién de forma de onda de ECG de 12 derivaciones:
a. En la configuracion del software ECG en reposo:

Active el parametro Guardar automaticamente para los archivos de formato

DICOM ECG.
b. En las OPCIONES de la herramienta NoravScheduler

En el panel Informes: seleccione Enviar a DICOM ECG y Enviar a

DICOM SCP
? =) La ruta del directorio DE para los archivos DICOM ECG debe ser la
misma que el parametro de Directorio de datos de archivo DICOM
Nota ECG en la configuracién de la aplicacion ECG en reposo.

En el panel DICOM, rellene los parametros de conexion del servidor

DICOM SCP.
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Guardar la prueba de esfuerzo como archivo de
formato de datos sin procesar (“binario nativo”)

Grabe un estudio de esfuerzo.

Desde el menu Archivo, cree un archivo de datos SIN PROCESAR.
Se creara un archivo con la extension RDT, con la estructura siguiente:
(byte bajo, byte alto) x 12 derivaciones x n muestras (1 s = 500 muestras).

Sentencia de detivaciones: [, II, ITl, AVR, AVIL, AVEF, V1,172,173, 1’4, 15, 16.

; . Numero
Numero de byte Tipo de Nur.ner(? d N de Se,g undo
byte derivacion namero
muestra
1 Lb
1
2 Hb
3 Lb
II
4 Hb
1
21 Lb
V5
22 Hb
23 Lb
Vo
24 Hb
1
25 Lb
1
26 Hb
27 Lb
II
28 Hb
2
45 Lb
V5
46 Hb
47 Lb
Vo
48 Hb
1+(n-1)*24 Lb
I
2+(n-1)*24 Hb
3+(n-1)*24 Lb
II
4+(n-1)*24 Hb
n n/500
21+(n-1)*24 Lb
V5
22+(n-1)*24 Hb
23+(n-1)*24 Lb
Vo6
n * 24 Hb

Tabla 27: Formato de archivo de datos sin procesar de esfuerzo
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Guardar la prueba de supervision como archivo de
formato de datos sin procesar (“binario nativo”)
e  Grabe un estudio de supervision.
e Desde el mena Archivo, cree un archivo de datos SIN PROCESAR.
Se creara un archivo con la extension RDT, con la estructura siguiente:
Numero derivaciones (byte bajo, byte alto) + Frecuencia de muestra
(byte bajo, byte alto) + (byte bajo, byte alto) x Numero derivaciones
x n muestras (1 s = [frecuencia de muestral).
Tipo d Numero d Nimero | goound
Numero de byte gao € umero ce de egundo
yte derivacion muestra namero
1 Lb
1
2 Hb
3 Lb
2
4 Hb 1
2N -1 Lb N
2N Hb 1
2N +1 Lb 1
2N +2 Hb
2N +3 Lb
2
2N +4 Hb 2
2N*2-1 Lb
N
2N*2 Hb
1+(n-1)*2N Lb 1
2+(n-1)*2N Hb
3+(n-1)*2N Lb ’ n/
4+(n-1)*2N Hb n (frecuenci
ade
muestra)
2N*n-1 Lb N
2N*n Hb

Tabla 28: Formato de archivo de datos sin procesar de supervision
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ESPECIFICACIONES TECNICAS

Caracteristica Modelo
1200M | 12008 1200HR 1200W Blue-ECG NR-1207-E
Tamafio [mm] 128 x 75 x 27 170 x 90 x 30 140 x 95 x 50 125 x 65 x 22 92x75x23
Peso [gramo] 200 300 350 100 103
Potencia 5V*E5% 5V*E5%
Corriente 100 mA* 10% <200mA* 10%
Derivaciones para el . - 10 cables extraibles conforme a | Cable estandar de 10 derivaciones de
paciente Cable estandar de 10 derivaciones de AHA/IEC AAMI AHA/IEC
Deteccién de
derivacion n/a Derivacién despegada o desplazada >0,5 V
desconectada
Deteccién de pulso de n/a De 0,1 22 msaentre 2a 700 mV
marcapasos
Frecuencia de muestra
para la deteccion de n/a 8000 muestras/s n/a
marcapasos digital
Sensibilidad (mm/mV) 5, 10, 20, 40
Escala horizontal 12,5, 25, 50, 100 5,12,5, 25, 50, 100 12,5, 25, 50, 100
(mm/s)
500 (12 cables en el modo de
24 bits)
Frecuencia de muestra e 1000 (12 de cables en el modo
max. de ECG 1000 20(1?05)102 df”ml‘m“) de 12 bits) 1000
(muestras/s) X canaes 1000 x 4 canales o XYZ
2000 x 2 canales,
4000 x 1 canal
., 12 bits 12 bits 16 bits 24 bits (0,286 wV/LSB)/ 12 bits
Resolucion A/D (2,44 WV/LSB) (4,88 LV/LSB) (0,3 wV/LSB) 12 bits (2,44 wV/LSB) (2,44 uV/LSB)
Proteccion de Si, con cable
desfibrilacién Si, protegido contra descargas de 360 ] ECG de tipo
Banana

Cor’nente de fuga del <10 uA
paciente
Simultaneamente 12L Si
CMMR > 90 dB
Impedancia de entrada > 10 MOhm
Rango dindmico de la 10mV 20mV +24V 10mV
seflal
Entrada max. de CC + 300mV +24V + 300mV + 800mV
?;‘:igb‘; de frecuencias 0,05 — 150 Hz 0,05 — 300 Hz 0,05 — 260 Hz 0,05 — 150 Hz 0,05 — 260 Hz
Filtro de paso bajo 20, 35, 40, 100 Hz
(software)
Filtro de linea de base .

Si
(software)
Filtro de ruido de linea 50/60Hz
(software)
Interfaz de RF digital, Bluetooth 2.0+EDR, Clasel

L, USB Lo o
comunicacion hasta 10 m en espacio abierto hasta 100 m en espacio abierto
Rango. de frecuencias 2400 — 24835 MHz
de radio
. . 0,4 mw, 100 mW,

Potencia de salida RF conforme a FCC conforme a FCC

1x AA alcalinas
Baterias 2 x AA alcalinas o NIMH recargables o NIMH
recargables
Tiempo de

funcionamiento de las
baterias

Hasta 40 horas con baterias
alcalinas

Hasta 12 horas

Hasta 7 horas

Temperatura de

109C a +45 °C

-40°C a +70 °C

almacenamiento

Tem.peratu.ra de 10 °C 2 +45 °C
funcionamiento

Humedad 10 a 95%

Estandar de seguridad

IEC 60601-1, EN 60601-1-2, IEC 60601-2-25

IEC 60601-1,
EN 60601-1-11,
1EC 60601-2-47

Certificacion

CE , DA

Tabla 29: Especificaciones técnicas
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EJEMPLOS DE INFORME

00:00:¢0 0261/1L0/L0

i

Z

.

ZH GE-G0'0 4O~ 18 ‘U0- ZH G :SONjld  AW/WW Q] S/Ww GZ

il g axx(?ﬁ i

GA

i

9N

A
1

e A

-
|
-

P

GA

ﬁ\f\L
YA

e
€A

- =
SRR

%
i
;

¢
S fam e o

dNe ]

CBLILONT  opeoas
i
se
£zl

ppy [eydsoH

aweN [eydsoH

Figura 47: Informe en reposo
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SOLUCION DE PROBLEMAS

Solucion de problemas de calidad del ECG

Condicion

Causas

Accion

El controlador
USB no se ha
instalado
correctamente en
Windows XP
durante la
instalacién de
PC-ECG

Si conecta el dispositivo al PC a través
del puerto USB antes de instalar PC-
ECG 1200 (incluido el controlador de
USB), el controlador de USB no se
instala. El sistema operativo Windows
identifica el hardware nuevo e inicia el
Asistente para instalacion de hardware
nuevo encontrado. Cuando finaliza el
proceso del Asistente, el controlador
no se ha encontrado y el hardware
queda definido en el Administrador de
dispositivos como “Dispositivo USB”
con un icono “?” que indica que el
controlador no esta instalado
correctamente.

Si se deja el cable USB conectado
mientras se intenta instalar el
controlador desde el CD de
instalacién de PC-ECG1200, el
mensaje sobre la firma de Windows
XP no aparecera y el controlador no
se instala.

e Desconecte el cable USB.

ROM.
Durante la instalacién, deberfa aparecer un

PC-ECG, el controlador no se instala. Si

de todos modos” cuando aparezca el
mensaje sobre la firma digital.

Compruebe si el controlador esta
instalado ahora correctamente (no debe
haber ningun icono de signo de

Si el dispositivo sigue sin instalarse
correctamente, realice los pasos siguientes:
Desinstale el controlador USB no

i.  Estando conectado al puerto USB, haga
clic con el botén derecho del ratén en
Mi PC.

j.  Seleccione Propiedades en el menu
emergente.

k. Haga clic en Administrador de
dispositivos en la pestafia Hardware.

. Haga doble clic en el dispositivo USB

con el icono ? en la lista de dispositivos.

. Seleccione la pestafia Controlador.

Haga clic en Desinstalar y luego en

Aceptar.

Una vez eliminado el controlador,
desconecte el cable USB del PC.

Instale el software PC-ECG y
siga con el paso siguiente.

Vuelva a conectar el cable USB al
conector del ordenador.

Windows XP identifica automaticamente

el nuevo hardware y se abre el asistente

para nuevo hardware.

Siga las instrucciones que iran
apareciendo en pantalla. Si trabaja con
Windows XP, pulse “Continuar de todos
modos” cuando aparezca el mensaje

P 3

sobre la firma digital. Una vez instalado el

Instale el software PCECG desde el CD-

mensaje sobre la firma de Windows XP. Si el
mensaje no aparece durante la instalacioén de

trabaja con Windows XP, pulse “Continuar

interrogacion junto al controlador USB en el
Administrador de dispositivos y el indicador
LED del adaptador de USB esta iluminado).

identificado como se indica a continuacién:
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Condicion

Causas

Accion

controlador, asegurese de que la luz verde
del adaptador 1200 USB estd iluminada.

Recuperacion de
datos de ECG
tras un cierre
inesperado de la
aplicacion de
esfuerzo

Si la aplicacion se cierra
inesperadamente antes de que la
prueba de ECG haya concluido y
guardado, es posible que se puedan
recuperar los datos de ECG del
paciente (agotado [??]).

La aplicacion ECG de esfuerzo almacena los
datos de ECG nativos en un archivo temporal.
Puede convertir estos datos al formato de archivo
de la aplicaciéon Supervision de ECG como se
indica a continuacion:

Inicie la aplicacion ECG de esfuerzo.

Haga clic en Archivo de recuperacion en
formato de supervision... en el mend
principal Archivo.

Aparecera el cuadro de didlogo Elegir
archivos para convertirlos... .

Seleccione la carpeta Windows\ Temp.
Seleccione el ultimo archivo temporal
strXX.tmp creado y haga clic en Abrir.
Seleccione la carpeta de archivos de
Supervision de ECG.

Especifique el nombre del archivo de
Supervision de ECG conforme al ID del
paciente o al Apellido, y haga clic en
Guardar.

Cierre la aplicacion ECG de esfuerzo.

Abra la carpeta de archivos de Supervision
de ECG y haga doble clic en el ultimo
archivo guardado.

Se abrira la aplicacion Supervision de ECG.
Haga clic en el botén Paciente del menu
principal e introduzca los datos del paciente.
Guarde el archivo de Supervisiéon de ECG
actualizado.

Ahora puede inspeccionar e imprimir la tira
de ECG desde la aplicaciéon Supervision de
ECG.
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Condicion

Causas

Accion

Trabajo en modo
de guardado
automatico sin
guardar las
modificaciones

Si realiza modificaciones (agrega o edita
observaciones, mediciones, nuevos calculos, etc.)
estando en el modo de guardado automatico,
pero no desea guardar las modificaciones, haga lo
siguiente:

Haga clic en Configuracion.

Deje sin seleccionar la opcién Guardar
automaticamente y haga clic en Aceptar.
Cierre la aplicacion (o el archivo) con el
boton X.

Se mostrara un cuadro de diadlogo pidiendo
confirmacion para guardar.

Haga clic en No.

Vuelva a abrir la aplicacion y el archivo.
Verifique que las modificaciones no se han
guardado.

Ahora es seguro volver a activar el modo
Guardar automaticamente (si fuera
necesario).

Se muestra una
[linea recta gruesa
para todas las
derivaciones

Aparece una linea recta gruesa en
pantalla para todas las derivaciones
cuando falla la conexién con la
unidad de adquisicion.

Cuando use la conexion USB, verifique que el
indicador LED en el dispositivo de ECG esta
iluminado.

Si el indicador LED de ECG no esta
luminado, verifique las conexiones
establecidas entre el puerto USB y el
dispositivo ECG

Si el indicador LED del adaptador USB esta
iluminado, o si la conexién se ha realizado a
través de RS232, verifique la conexién con la
unidad de adquisicién y asegurese de que la
unidad esta encendida.

Senal de ECG

con ruido en
las derivaciones

Una senal de ECG con ruido en
una o mas derivaciones podtia
deberse 2 una mala conexion de los
electrodos o detrivaciones
correspondientes en el paciente.

Compruebe la conexién de las derivaciones
adecuadas en el paciente y asegurese de que
los electrodos se han aplicado correctamente
al paciente.
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Condicion

Causas

Accion

[Ausencia de datos|

tras una linea
oruesa

En la pantalla y en las copias
impresas del ECG aparece, durante
unos cuantos segundos, una linea
recta gruesa y después de ella faltan
los datos de un periodo de tiempo.
Las trazas del ECG se reanudan
después de este periodo de tiempo
aleatorio. Este problema podria
deberse al modo de suspension o
de hibernacién del PC que se ha
activado durante la realizacién de la
prueba de ECG.

Se debe desactivar cualquier configuracion
relacionada con la administraciéon de energfa: no
activar el modo de espera, de parada del disco
duro, de hibernacién, etc... en el portatil durante
la prueba de esfuerzo.

Para configurar la administracién de energfa,
realice lo siguiente:

haga clic con el botén derecho del ratén
en el Escritorio.

Seleccione PROPIEDADES en el menu
emergente.

Seleccione la pestaia PROTECTOR DE
PANTALLA.

Pulse el botén de ENCENDIDO en el
cuadro Energfa del monitor.

Seleccione Combinaciones de energia
como PRESENTACION o EQUIPO EN
CASA O EN TRABAJO.

Seleccione NUNCA para "Apagar disco
duro", "Pasar a modo de espera" y "El
sistema hiberna".

Pulse Aceptar para aplicar esta
configuracion.

"Lead-off" se
muestra en la
pantalla o
algunos cables
se imprimen
como lineas en
negrita

El contacto del electrodo es
deficiente.

Un cable puede estar suelto.

Un cable esta desconectado del
paciente.

Cable de alambre quebrado o cable
del paciente,

Vuelva a colocar el electrodo.

Reemplace el electrodo.

Verifique que la piel de los pacientes esté bien
preparada.

Verificar que la vida util de los electrodos no
ha expirado

Interferencia e E] paciente esta incomodo. e Ayude al paciente a sentirse comodo.
de temblor e El paciente esta frio y tembloroso. e Compruebe todos los contactos del
muscular ® [L.a cama del examen es demasiado electrodo.
Superpuesta a pequefia o estrecha. e Active el filtro EMG.
las formas de ,
e [as correas de los electrodos estan
onda.
apretadas.
Interferencia Problema con los electrodos. Verifique que el paciente no esté tocando
AC Técnico tocando un electrodo ninguna parte metalica de la cama o del
superpuesta a Paciente tocando cualquier parte de ambiente.
formas de metal de una mesa de examen o Compruebe que el cable de alimentacion de
onda. cama. CA no esta entrelazado con el cable
Cable ECG roto, o cable de conductor del paciente.
alimentacion. e FEncienda el filtro de CA.
DlSPO?’lUVQS ele.ctn?os en el area e Compruebe que se ha seleccionado el ajuste
inmediata, 1lum1nac1og, cableado adecuado del filtro de CA (50 Hz o 60 Hz,
oculto en paredes.O pisos. segiin su region).
Una toma de corriente eléctrica o

incotrrectamente conectada a tierra.
El ajuste incorrecto de la frecuencia

Sila interferencia persiste, el ruido puede ser
causado por otro equipo en la habitacién o
por lineas mal conectadas a tierra.
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Condicion

Causas

Accion

del filtro AC o el filtro AC estan
apagados.

e Trate de mudarse a otra habitacidn.




