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Gratulujemy zakupu elektrokardiografu AsCARD B5 ktory jest re-
zultatem lat poszukiwan i doswiadczen nabytych w bezposred-
nich kontaktach z klientem. Wybrates$ jakosé¢, trwatos$é i wysoka
sprawnos$¢ - cechy charakteryzujace elektrokardiograf AsCARD B5.

Firma ASPEL proponuje szeroki asortyment akcesoriow do apa-
ratow EKG, takich jak: wozki pod aparaty, torby na aparaty, kabel
EKG, oraz elektrody i papier EKG.

Przeczytaj uwaznie niniejszq instrukcje gdyz zawiera ona wska-
zOéwki dotyczace bezpiecznej instalacji, uzytkowania i konserwa-
cji oraz kilka praktycznych porad pozwalajacych zoptymalizowaé
sposoOb uzytkowania aparatu.

Zachowaj niniejsza instrukcje w celu pézniejszej konsultacji
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WSTEP

Elektrokardiograf AsCARD B5 jest wysokiej klasy aparatem EKG 6-, 3-,1-
kanatowym umozliwiajgcym wykonywanie elektrokardiogramu w petnym za-
kresie 12 odprowadzen. Przeznaczony jest do wykonywania badan EKG we
wszystkich placowkach stuzby zdrowia. Obstuga aparatu jest prosta, a nowo-
czesna klawiatura znacznie utatwia sprawne postugiwanie sie elektrokardio-
grafem. Zapis odbywa sie w trybie recznym lub automatycznym z mozliwoscig
wykonania analizy i interpretacji. Aparat moze by¢ zasilany z sieci o napieciu
190V+240V lub z wewnetrznego akumulatora. Pojemnos¢ akumulatora wy-
starcza na przeprowadzenie okoto 60 badan w trybie automatycznym. Niska
waga i niewielkie gabaryty sprawiaja, ze elektrokardiograf mozna tatwo prze-
nosi¢. Aparat umozliwia wykonywanie badan spirometrycznych oraz przesy-
tanie sygnatu EKG przez telefon.

/N

i Osoba obstugujaca elektrokardiograf przed przystapieniem do uzytko-
wania, powinna szczego6towo zapoznac sie z Instrukcjg Obstugi i Kartg Gwa-
rancyjna.

. Instrukcja Obstugi pomoze uzytkownikowi we wtasciwym wykorzysta-
niu i konserwacji elektrokardiografu.
i Przestrzeganie uwag zawartych w niniejszej instrukcji zapewni spraw-

ne funkcjonowanie i spetnienie zadan, ktére uzytkownik oczekuje od elektro-
kardiografu.

i Zabrania sie uzywania aparatu z uszkodzonym kablem zasilajgcym.
i Wszelkie naprawy powinny by¢ wykonywane w autoryzowanych punk-
tach serwisowych. Wykaz punktéw serwisowych zamieszczono w karcie gwa-
rancyjnej.

i Za uszkodzenia wynikite z nieprzestrzegania niniejszej instrukcji produ-
cent nie bierze odpowiedzialnosci.
i Jezeli elektrokardiograf uzywany jest w potgczeniu z innymi urzadze-

niami nalezy upewnic sie, ze:
- wszystkie potgczenia sg zgodne z miedzynarodowymi warunkami bez-
pieczenstwa IEC,
- wszystkie potaczone urzadzenia sg zgodne z normami IEC.
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Nieprzestrzeganie tych norm moze spowodowac zagrozenie bezpieczerstwa,
za ktore producent nie ponosi odpowiedzialnosci.

. Uzywanie elektrokardiografu tgcznie z kardiostymulatorem lub innym
stymulatorem elektrycznym nie powoduje zagrozenia bezpieczenstwa pacjenta
i operatora.

. Nalezy okresowo kontrolowaé sprawnos¢ akcesoridw i samego aparatu.
Nalezy zwracac sie do autoryzowanego punktu obstugi technicznej za kazdym
razem gdy zostang zauwazone nieprawidtowosci w funkcjonowaniu aparatu.

1. OPIS ELEKTROKARDIOGRAFU.

1.1 Ogolny opis aparatu.

Elektrokardiograf wykonany jest w nowoczesnej technologii mikroprocesorowe;.
Posiada drukarke termiczna, wyposazong w gtowice wysokiej rozdzielczosci. Obudo-

wa zostata wykonana z tworzywa sztucznego, co w potgczeniu z klawiaturg membra-
nowa sprawia, ze utrzymanie go w nalezytej czystosci nie nastrecza trudnosci.

1.2 Widok aparatu.

. Pojemnik papieru

. Gniazdo RS232C

. Gniazdo sieciowe

. Wylacznik zasilania sieciowego
. Wyswietlacz LCD

. Klawiatura

. Gniazdo kabla pacjenta

NO O WN -~
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1.3 Podstawowe parametry techniczno-eksploatacyjne.

Wymiary: (DxSxW) 255x195x66 mm;
Waga: 1,9 kg;
Zasilanie: pradem zmiennym; 190V+240V ; 50 Hz + 2% ;

akumulatorowe 12V/0,7 Ah (akumulator HITACHI
HP 0,7-12) wraz z tadowarkg wbudowany jest we
wnatrz aparatu. Akumulator wymieniany jest przez

Pobér mocy:
Temperatura pracy:

Wilgotnosé wzgledna:

EKG - sygnaty:

Czutosc:
Predkos¢ zapisu:
Papier:

Zakres czestotliwosci:

Filtry cyfrowe:
Ekran LCD

Bezpieczenstwo uzytkowania:

autoryzowany punkt obstugi techniczne;j.
Pojemnos$¢ akumulatora umozliwia wykonanie
okoto 60 badan

max 20 VA;

+10°C - +40°C

< 95%

12 odprowadzen standardowych

I, 1, ll, aVR, aVL, aVF, V1, V2, V3, V4, V5, V6;
2,5/5/10/20 mm/mV % 5%;

5/10/25/50 mm/s +5%;

termoczuty, bezpytowy o szerokosci 60 mm;
0,05 =150 Hz;

50 Hz, 35 Hz i 25 Hz; filtr antydryftowy;

2x24 znaki;

- typ ochrony CF (EN 60601-1)

- klasa ochronnosci |l

Obwodd wejsciowy EKG zabezpieczony przed impulsem defibrylujgcym.

Bezpieczniki:
- przewod zasilajacy

- zasilanie wewnetrzne B2 T5A/L/250V

Uwaga:

T500mA/L/250V dostepne do wymiany

przez operatora
znajduje zie z tylu obudowy

wymieniany przez autoryzowany
punkt obstugi technicznej

Elektrokardiograf ASCARD BS5 jest urzgdzeniem klasy A. W mieszkaniach i domach
aparat ten moze powodowac zakidcenia odbioru radiowego; w takim wypadku uzyt-
kownik moze by¢ zmuszony do przedsiewziecia odpowiednich $rodkdw i ponoszenia
za nie odpowiedzialnosci.

Elektrokardiograf powinien by¢ podtaczony do instalacji elektrycznej jednofazowej.
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1.4 Modele elektrokardiografu AsCARD B5

Model A Model B
z klawiaturg funkcyjng z klawiaturg alfanumeryczng
Rozrézniane sg nastepujace opcje oprogramowania zaznaczono na dwdch ostatnich

miejscach numeru aparatu:

t to4
numer rok opcja
seryjny produkciji
Oprogramowanie RS 232 Oznaczenie

Pomiary czaséw i amplitudy NIE
Pomiary czaséw i amplitudy TAK R
Interpretacja stowna NIE |
Interpretacja stowna TAK IR
Badanie wysitkowe NIE S
Badanie wysitkowe TAK SR
Weterynaryjne NIE w
Weterynaryjne TAK WR

1.5 Producent

Elektrokardiograf AsSCARD B5 produkowany jest przez:

ASPEL S.A.
os. H. Sienkiewicza 33, 32-080 Zabierzow, POLSKA
tel. +48 12 285 22 22, fax +48 12 285 30 30
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Przedstawiciel:

ASPEL GmbH
Karl Kurz-Gasse 21, 2482 Munchendorf, AUSTRIA
tel./fax +43 2 259 300 47

2. WARUNKI PRACY

Elektrokardiograf AsCARD B5 jest przeznaczony do pracy w nastepujacych warun-
kach: temperatura otoczenia +5 do +40 °C, wilgotnos¢ wzgledna <95%, powietrze
nie powinno by¢ zanieczyszczone sktadnikami wywotujgcymi korozje.

3. MOZLIWOSCI FUNKCJONALNE

Ascard B5 umozliwia rejestracje 12 standardowych odprowadzen EKG. Mozliwe sg

nastepujace tryby pracy:

1.zapis reczny 1-kanatowy
polega na rejestracji wybranego odprowadzenia EKG. W trybie tym
istnieje mozliwos¢ ustawienia zgdanej predkosci i czutosci zapisu, wig-
czenia lub wylaczenia filtru. Mozliwy jest zapis jednego z dwunastu
odprowadzen: |, II, lll, aVR, aVL, aVF, V1, V2, V3, V4, V5, V6;

2.zapis reczny 3-kanatowy
polega na rejestraciji wybranej grupy odprowadzen EKG. W trybie tym
istnieje mozliwos¢ ustawienia zadanej predkosci i czutosci zapisu, wia-
czenia lub wytaczenia filtru. Mozliwy jest zapis jednej z czterech grup
odprowadzen I-II-lll, aVR-aVL-aVF, V1-V2-V3, V4-V5-V6;

3.zapis reczny 6-kanatowy
polega na rejestraciji wybranej grupy odprowadzen EKG. W trybie tym
istnieje mozliwos¢ ustawienia zadanej predkosci i czutosci zapisu, wia-
czenia lub wytaczenia filtru. Mozliwy jest zapis jednej z dwéch grup
odprowadzen I-lI-lll-aVR-aVL-aVF, V1-V2-V3-V4-V5-V6;

4.zapis automatyczny
polega na jednoczesnym zebraniu 8 sekund sygnatu EKG ze wszyst-
kich 12 odprowadzen a nastepnie przeprowadzeniu automatycznej ana-
lizy, zawierajacej pomiary odstepéw czasowych i amplitud zatamkoéw
oraz obliczenie osi elektrycznych. Wydruk petnego raportu zawiera za-
pis sygnatéw EKG, usrednione zespoty P - QRS - T, wyniki pomiaréw
i obliczen. Parametry rejestracji ustawione sg tak samo jak dla trybu
recznego.

Na jednej rolce papieru mozna wykonac¢ okoto 60 badanh w trybie automatycznym.
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3.1 Przygotowanie aparatu do pracy.

Elektrokardiograf AsCARD B5 nalezy podtaczy¢ do sieci zasilajgcej. Do tego celu
stuzy przewdd sieciowy. Lgaczymy nim elektrokardiograf (gniazdo 2 znajdujace sie na
tylnej Scianie aparatu) z siecig zasilajaca pradu zmiennego 190V+240V. Aparat wig-
cza sie i wylacza wytgcznikiem sieciowym (1), ktory réowniez znajduje sie na tylnej
Scianie aparatu. Po przylaczeniu do sieci i wigczeniu zasilania tadowany jest we-
wnetrzny akumulator. Aby uruchomic¢ elektrokardiograf nalezy wiaczy¢ zasilanie przy

P
pomocy przycisku na klawiaturze @ Ekran LCD przez chwile przyjmuje postac:
g

AsCARD ver 3.xx

Jezeli aparat nie jest podigczony do sieci zasilajacej pradem zmiennym to pracuje

z akumulatora wewnetrznego. W tym trybie pracy niewykonywanie badania przez

czas dtuzszy niz 3 minuty powoduje przejscie aparatu w stan czuwania. Aparat po-
T

nownie uruchamiamy przyciskiem @

S

Wyglad tylnej $ciany aparatu:

1. wylgcznik sieciowy,
2. gniazdo sieciowe,
3. bezpiecznik,

4, gniazdo RS.
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3.2 Zakiadanie papieru do elektrokardiografu.

W celu zatozenia papieru nalezy zdja¢ pokrywke pojemnika na papier (na zdjeciach

aparatéw oznaczona cyfrg 1), a nastepnie wiaczy¢ zasilanie aparatu przyciskiem
N

@. Na wyswietlaczu pojawi sie komunikat "brak papieru”. Rolke wtozy¢ do po-
N

jemnika i podsuna¢ papier pod watek napedowy. Aparat samoczynnie wciggnie
papier. Zamkng¢ pokrywe pojemnika tak aby koncoéwka papieru znajdowata sie na
zewnatrz aparatu.

\ watek

napedowy

papier

Aby zapobiec zanieczyszczeniu gtowicy piszacej a tym samym zablokowaniu apara-
tu, nalezy uzywac papieru rejestracyjnego R-B5. Papier R-B5 znajduje sie w ciagtej
sprzedazy w ASPEL i w autoryzowanych punktach serwisowych.

Specyfikacja techniczna papieru rejestracyjnego R-B5

rodzaj papieru termoaktywny, nie woskowany

rodzaj i kolor nadruku siatka milimetrowa w kolorze pomaranczowym
szerokosc¢ rolki papieru 60 mm £ 1mm

Srednica rolki papieru 45 mm = 1mm

Srednica zewnetrzna watka 16 mm+ 0,5 mm

Uwaga! Producent elektrokardiografu nie ponosi odpowiedzialnosci za usterki spo-
wodowane uzywaniem innego typu papieru niz zalecany.

Sygnalizacja zasilania sieciowego.
Podtaczenie aparatu do sieci zasilajacej sygnalizowane jest na wyswietlaczu zna-
kiem ,—".

ZAPIS I-1I- III
25 mm/s 10 mm/mV. -

Sygnalizacja zasilania bateryjnego.
Przy pracy aparatu z wewnetrznego zrodta zasilania wtgczenie aparatu, start badania
automatycznego oraz start badania recznego sygnalizowane jest akustycznie ("beep").

9
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Pojawienie sig znaku , {}’ na wyswietlaczu LCD sygnalizuje roztadowanie akumula-
tora. Nalezy przystgpi¢ do tadowania akumulatora. Czas tadowania akumulatora
wynosi 12 godzin.

3.3 Rozmieszczenie klawiszy.

Model A

4 M
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Funkcje klawiszy:

()

Wiaczenie zasilania aparatu

)

Wylgczenie zasilania aparatu

Start badania automatycznego

00

Start badania w trybie recznym

10



P s
@ Zatrzymanie przesuwu papieru.
—m
o
@ Start obliczen analizy badania automatycznego
S
Wybér odprowadzenia do rejestracji w trybie recznym
S
D
@ Wybér czutosci rejestracji
e
=
Kopia ostatniego badania automatycznego
—_—
P s
Filtr zaklécen migsni h del B
@ iltr zaktécen miesniowych (model B)

e
@ Wybér dodatkowej filtracji przebiegéw (model A)
N—rHr"

g
@ Wybor predkosci rejestracii
\/

Y
- Wybér trybu rejestracji 6-, 3-, 1- kanat
—r

@ Filtr zaktécen sieciowych (model B)

@ Wydruk cechy 1mV (model B)

P
@ Menu - wejscie w tryb konfiguracji aparatu (model B)
P
Start badania spirometrycznego
N ———
N
iy Transmisja badania na odlegtos¢
N ———

Ekran mieszczacy dwa wiersze kazdy po 24 znaki prezentuje wszystkie informacje
istotne dla obstugi aparatu. Przykladowy obraz ekranu prezentuje rysunek:

stan pracy odprowadzenia
\
STOP I-1II- III
25 mm/s 10 mm/mV 35/50Hz
? ? 1
predkos¢ czuto$é filtry

11
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3.4 Rozmieszczenie elektrod.

Elektrokardiograf Ascard B5 wyposazony jest w 10 elektrodowy kabel pacjenta.
W celu uzyskania zapisu 12 standardowych odprowadzen (Einthovena, Goldberge-
ra, Wilsona), nalezy elektrody rozmiesci¢ nastepujgco:

Elektrody konczynowe:

R - czerwona - prawe ramie,
L - zolta - lewe ramie,
F - zielona - lewa noga,

N - czarna - prawa noga.

Elektrody przedsercowe:

C1 biato-czerwona czwarta przestrzen miedzyzebrowa po prawej stronie
mostka,

C2 biato-zétta czwarta przestrzen miedzyzebrowa przy lewym brzegu
mostka,

C3 biato-zielona w potowie odlegtosci miedzy C2 a C4,

C4 biato-brgzowa pigta przestrzen miedzyzebrowa w linii Srodkowooboj-
czykowej lewej,

C5 biato-czarna w linii prostej od punktu C4 przeprowadzonej prostopa-
dle do lewej przedniej linii pachowej w punkcie przecie-
cia z tq linig,

C6 biato-fioletowana na tym samym poziomie co C5 ale w linii pachowej

srodkowej lewe;j.

Rozmieszczenie elektrod przedsercowych

12
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Czyszczenie elektrod.

Do czyszczenia elektrod zaleca sie uzywac¢ miekkiej Sciereczki, zwilzonej roztworem
cieptej wody z detergentem.

Nalezy pamieta¢, ze w przypadku podiaczenia do pacjenta kilku urzadzen, trzeba
oceni¢ wszelkie mozliwe ryzyko wynikajace z sumowania sie pradéw uptywu kazde-
go z urzadzen.

Podczas podtaczania elektrod nalezy zwrécié uwage aby czesci przewodzace elek-
trod i kabla pacjenta nie stykaty sie ze sobg lub z innymi czesciami metalowymi
faczenie z uziemieniem.

Po impulsie defibrylacji przebieg EKG pojawi sie po czasie nie dtuzszym niz 10 sekund.

4. WYKONYWANIE BADAN

4.1 Jak wykonac badanie reczne.

N
Wiacz aparat naciskajac @ Ekran przyjmuje postac:
—

‘STOP I-1I- III
25 mm/s 10 mm/mV

Aparat nadzoruje stan kontaktu elektrod z cialem pacjenta i jego niezadowalajacy
stan sygnalizuje komunikatem INOP.

INOP I-1I- III ’
25 mm/s 10 mm/mV

Zapis przy sygnalizacji INOP daje proste linie we wszystkich odprowadzeniach nie-
zaleznie od tego na ktorej elektrodzie jest zty kontakt, dlatego nalezy poprawi¢ kon-
takt elektrod przed rozpoczeciem zapisu.

Wybierz predkos¢ rejestraciji.

Wybierz czutos$¢ rejestraciji.

Wybierz odprowadzenie do rejestrac;ji.

Wybierz tryb rejestraciji.

P s
Wcisnij @ Aparat rozpoczyna rejestracje elektrokardiogramu. Wybrane od-
v

prowadzenia EKG, predkosc¢, czutosc i filtracja zapisu prezentowane sg na ekranie.

13
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ZAPIS I-1II- III
25 mm/s 10 mm/mV

W trakcie rejestracji elektrokardiogramu mozliwa jest zmiana parametréw:
odprowadzenia EKG,
predkosci rejestracji,
czutosci rejestracji,
dodatkowe;j filtracji,
trybu zapisu.
Kazda zmiana parametréw rejestracji jest automatycznie opisywana na rejestrowa-
nym elektrokardiogramie oraz na wyswietlaczu.

AN AN
Zapis EKG trwa do momentu wecisniecia klawisza @ Woeisnij @ Reje-

N
stracja zostaje przerwana. Wytacz zasilanie aparatu naciskajac @ Aparat
N —

posiada automatyczny wytacznik zasilania. Jezeli nie odbywa sie zapis i nie naciska
sie klawiatury oraz pracuje sie tylko z wewnetrznego zasilania, to po 3 min aparat
N
zostaje wytaczony. Ponowne wigczenie odbywa sie przyciskiem @
N—

4.2 Jak wykonac¢ badanie automatyczne.

Wiacz aparat naciskajqc@. Ekran przyjmuje postac:
A

STOP [-1I- III ’
25 mm/s 10 mm/mV

Aparat nadzoruje stan kontaktu elektrod z ciatem pacjenta. Niezadowalajacy stan
kontaktu sygnalizuje komunikatem INOP.

‘ INOP I-1I- III ’
25 mm/s 10 mm/mV

Zapis przy sygnalizacji INOP daje proste linie we wszystkich odprowadzeniach nieza-
leznie od tego, na ktdrej elektrodzie jest zty kontakt, dlatego badanie automatyczne
nie rozpocznie sie w sytuacji kiedy swieci sie INOP. Nalezy poprawi¢ kontakt elektrod
przed rozpoczeciem badania.

14
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Wybierz predkos¢ rejestracii.
Wybierz czutos$¢ rejestraciji.
Wybierz tryb rejestracji.

P
Wcisnij @ Ekran przyjmuje postac:

AUTO I-1II- III
25 mm/s 10 mm/mV

Aparat rozpoczyna zbieranie elektrokardiogramu do pamieci jednoczes$nie ze wszyst-
kich 12 odprowadzen. Po zapamietaniu 8 sekund przebiegu aparat przystepuje do
zapisu zapamietanego przebiegu EKG w trybie okreslonym przed startem badania.
Dtugos¢ wypisywanych odcinkdw EKG jest okreslona w konfiguracji elektrokardio-

ey
grafu. Badanie mozna przerwac¢ naciskajac @ Jezeli w konfiguracji ustawione
N

N
jest badanie automatyczne z analizg lub w czasie zbierania danych wcisnieto @

to aparat przechodzi do obliczen parametréw przebiegu EKG. Ekran przyjmuje postaé:

PROSZE CZEKAC
xx% ANALIZA EKG ##+

Po okoto 20 sekundach nastepuje wydruk raportu badania sktadajacy sie z nastepu-
jacych czesci:
- zespot P-QRS-T najliczniejszej klasy z zaznaczonymi poczatkami i koncami
zatamkow. W dolnej linii przedstawiona jest licznos¢ klasy. Przebieg drukowany
jest zawsze przy predkosci 50mm/s.
- tabelka z wartosciami amplitud poszczegdlnych zatamkow we wszystkich
odprowadzeniach.
- stowna interpretacja pomierzonych parametréw zespotu P-QRS-T (dotyczy
aparatow z interpretacjg).
Po zakonczeniu drukowania aparat wraca do stanu poczatkowego a ekran przyjmuje
postaé:

STOP I-1II- III
25 mm/s 10 mm/mV

UWAGA!!

Wyniki pomiaréw sg wiarygodne jezeli na zapisie reprezentanta klasy zespotéw QRS
poprawnie zaznaczone sg poczatki i konce zatamkoéw oraz liczba wykrytych zespo-
tow jest > 2.

15
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P e
Wytacz zasilanie aparatu naciskajac @
_—

4.3 Jak wykonac kopie badanie automatycznego.

Wiacz aparat naciskajac @ Ekran przyjmuje pstac:
DS

STOP I-1II- III
25 mm/s 10 mm/mV

Wybierz predkos¢ rejestracii.
Wybierz czuto$¢ rejestraciji.
Wybierz tryb rejestracji.
P
Wcisnij . Jezeli w pamieci znajduje sie poprawne badanie to ekran przyjmuje
postaé:

KOPIA I-1II- III
25 mm/s 10 mm/mV

Aparat rozpoczyna drukowanie zapamietanego elektrokardiogramu w trybie okreslo-
nym przed startem zapisu. Dlugos¢ wypisywanych odcinkéw EKG jest okreslona

N
w konfiguracji elektrokardiografu. Przerwaé zapis mozna naciskajac @ Jezeli

badanie automatyczne byto wykonane z analizg to drukowane sg takze wyniki anali-
zy. Po zakonczeniu drukowania aparat wraca do stanu poczatkowego, a ekran przyj-
muje postac:

STOP I-1II- III
25 mm/s 10 mm/mV

N
Wytacz zasilanie aparatu naciskajac @

5. ZMIANA PARAMETROW REJESTRACJI.

Po wigczeniu zasilania na ekranie LCD prezentowane sg aktualnie wybrane parame-
try rejestracji. Sa to te wartosci jakie byty ustawione przed wytaczeniem aparatu.
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STOP I-1II- III
25 mm/s 10 mm/mV

Informacje te drukowane sg réwniez na papierze, jako opis rejestrowanego przebie-
gu EKG. Kazda zmiana stanu podczas rejestracji powoduje ponowne jego wydruko-
wanie, a zmiana czutosci, odprowadzen lub filiréw powoduje dodatkowo wydrukowa-
nie cechy 1mV.

5.1 Predkos¢ rejestracji.

Aparat posiada mozliwos$¢ zapisu w trzech predkosciach: 5, 10, 25 i 50 mm/s. Aktual-
nie wybrana warto$¢ prezentowana jest na wyswietlaczu LCD.

N
Do zmiany predkosci stuzy klawisz @

—x"

5.2 Czutos¢ zapisu.

Czutos¢ zapisu moze przyjmowac jedng z wartosci 2,5; 5; 10 i 20 mm/mV. Klawisz
=

@ umozliwia zmiane czutosci na odpowiednig warto$¢. Kazda zmiana czutosci

podczas trwania zapisu spowoduje wydrukowanie cechy 1mV i wiersza stanu wzdtuz
dolnej krawedzi papieru.

5.3 Odprowadzenia.
N
Zmiane odprowadzen mozna dokona¢ naciskajac . Odprowadzenia zmienia-

ja sie kolejno zaczynajac od | a konczac na V6. W trybie pracy 3 kanatowej odprowa-
dzenia zmieniajg sie kolejno w grupach f{j.: I-ll-1ll, aVR-aVL-aVF, V1-V2-V3, V4-V5-
V6. W trybie pracy 6-kanatowej zmieniajg sie w grupach I-ll-lll-aVR-aVL-aVF i V1-
V2-V3-V4-V5-V6. Zmiana odprowadzena w trakcie rejestracji powoduje wydrukowa-
nie cechy 1mV z opisem odprowadzen.

5.4 Dodatkowy filtr.

Aparat umozliwia dodatkowa filtracje sygnatu EKG. Dostepne sg nastepujace rodza-
je filtrow:

- 50Hz filtr zakiécen sieciowych,
- 35Hz filtr zaktécen miesniowych,
- 25Hz filtr zaktécen miesniowych,

- 35/50Hz filtr zakiécen miesniowych i sieciowych,
- 25/50Hz filtr zakiécen miesniowych i sieciowych.
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5.5 Tryb rejestracji.

Aparat posiada mozliwos¢ rejestracji w trzech trybach:

1 kanatowy wydruk jednego odprowadzenia,
3 kanatowy wydruk trzech odprowadzen,
6 kanatowy wydruk szesciu odprowadzen.

SN
Naciskajac zmieniamy tryb rejestracji. Aktualnie wybrany tryb rejestracji
mozna okresli¢ na podstawie opisu odprowadzen.

tryb 1-kanatowy

STOP I ]
25 mm/s 10 mm/mV

tryb 3-kanatowy

STOP [-1I- III ’
25 mm/s 10 mm/mV

tryb 6-kanatowy

STOP I-II- III-aR - aL - aF
25mm/s 10 mm/mV

6. PROGRAM KONFIGURACJI APARATU.

Aparat AsCARD B5 posiada pamiec¢ podtrzymywang bateryjnie. Parametry w niej
zapisane (po wigczeniu zasilania) to: ostatnie badanie automatyczne i format rapor-
tu. Parametry dotyczace konfiguracji wydruku, filtracji izolinii oraz typu badania EKG
mozna zmienia¢ tylko podczas trybu konfiguracji aparatu. W trybie konfiguracji zmie-
niajg sie znaczenia przyciskéw i ma zastosowanie opis znajdujacy sie po lewej stro-
nie klawiszy (mafe strzatki kierunkowe). Klawiszami ,<=" i ,—” wybieramy opcje.
Wybér potwierdzamy klawiszem ,{”. Klawisz ,1 ” stuzy do anulowania zmian para-
metréw i wyjscia z trybu konfiguracji. Aby wejs¢ w tryb konfiguracji nalezy wylaczyé

SN
zasilanie aparatu a nastepnie wcisng¢ przycisk (model A), @ (model

B). Ekran LCD przyjmie postac:

KONTROLA INOP:
UPROSZCZONA >PELNA
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W trybie uproszczonym kontroli INOP aparat kontroluje stan podtaczenia elektrod
i sygnalizuje brak podtaczonych elektrod napisem INPO, jednak nie wigczane sa filtry
automatycznie sprowadzajgce potozenie linii izoelektrycznej. Konsekwencjg takiego
ustawienia jest wydtuzenie czasu potrzebnego do pojawienia sie elektrokardiogramu
od momentu podtaczenia elektrody do okoto 15 sekund. W elektrokardiografach

=
model B istnieje mozliwos$¢ skrécenia tego czasu poprzez nacisniecie klawisza@.
o

W trybie petnej kontroli INOP aparat automatycznie kontroluje potozenie linii izoelek-
trycznej. Niemozliwy jest zapis elektrokardiogramu w przypadku odtgczenia sie cho-
ciaz jednej elektrody - zapis linii izoelektrycznej w momencie sygnalizacji INOP. Czas
potrzebny do pojawienia sie elektrokardiogramu po poditgczeniu ostatniej elektrody
wynosi okoto 3 sekundy.

{WYDRUK W TRYBIE AUTO:
>0K 3s

Naciskajac , < i,—” wybieramy pozycje czasu wydruku a nastepnie , 1 ustawia-
my diugos¢ wydruku pojedynczego odprowadzenia. Wybér akceptujemy ustawiajac
wskaznik ,>” w pozycji OK i naciskamy ,{” przechodzac do nastepnego parametru.

‘ BADANIE AUTO Z ANALIZA:
> TAK NIE

Jezeli wybierzemy opcje TAK to w badaniu automatycznym po wydruku wszystkich
odprowadzen EKG aparat samoczynnie rozpocznie analize zapamietanego przebie-
gu i wypisze wyniki obliczen. W przypadku opcji NIE po wydruku odprowadzen EKG
w trybie AUTO aparat powraca do stanu poczatkowego. Przeprowadzenie analizy

i
bedzie mozliwe w dowolnej chwili po naci$nieciu @ Wybér akceptujemy ,|”

przechodzac do nastepnego parametru. Ekran LCD przyjmuje postaé:

INTERPRETACJA EKG:
> TAK NIE

Jezeli wybierzemy opcje TAK (dotyczy aparatéw z interpretacjg) to po przeprowadze-
niu obliczenh i wydruku tabeli drukowana jest stowna interpretacja oceniajaca prze-
bieg EKG. Opcja NIE wytacza interpretacje. Wybér akceptujemy , ¥ ” przechodzac
do nastepnego parametru. Ekran LCD przyjmie postac:
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{ FILTRACJA IZOLINII:
>TAK NIE

Jezeli wybierzemy opcje TAK, to przebiegi EKG beda poddawane filtracji linii
izoelektrycznej eliminujgcej jej ptywanie. Opcja NIE wytacza ten filtr.
Wybor akceptujemy , ¥ ”. Ekran LCD przyjmie postac:

{WYBOR JEZYKA:
>0K POLSKI
Aparat umozliwia komunikacje z uzytkownikiem w nastepujacych jezykach:
POLSKI HRVATSKI
ENGLISH TURKCE
DEUSTCHE CESKY
FRANCAIS ROMANA
ITALIANO SLOVENSKY
ESPANOL

Wybér akceptujemy ustawiajac ,>" w pozycji OK i naciskamy ,, ", Ekran LCD przyj-
mie postac:

KLASA FAX MODEMU:
>2 2.0 NOKIA

Ustawienie typu klasy modemu dostosowuje format wysytanych danych do trybu ob-

stugiwanego przez podtaczony modem. Wyboér akceptujemy , ¥ ”.
Ekran LCD przyjmie postac:

{DOKLADNOSC WYDRUKU:
1 >2 3

»

Naciskajac , <= , = ” wybieramy pozadang grubos$¢ linii drukowanego przebiegu
EKG. Wybor akceptujemy , ¥ . Ekran LCD przyjmuje postaé:

Model A

CZAS GODZINA MINUTA
>O0OK 09 45
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lub - Model B

CZAS 09: 45

W modelu A za pomocg kursoréw kierunkowych wybieramy parametr, ktory bedzie
zmieniany strzatkami ,, 1 Ustawiamy zgdang wartos¢, nastepnie znak ,, = ” usta-

wiamy w pozycji OK. i naciskamy , ¥ . W modelu B wpisujemy czas za pomoca
klawiatury, podajemy tylko godzine i minute oddzielone spacja. Sekundy ustawiane

sg automatycznie. W momencie nacisniecia ,, V", Ekran LCD przyjmuje postac:

Model A

DATA ROK MIESIAC DZIEN
>0K 99 04 16

lub - Model B

DATA 99 : 04 : 16

Ustawienia daty dokonujemy analogicznie jak ustawienia czasu. Po nacisnieciu ,, ¥
aparat przechodzi do stanu poczatkowego. Ekran LCD przyjmuje postac:

Model A

STOP I-1II- III
25 mm/s 10 mm/mV

lub - Model B

‘ NAZWA PRACOWNI: ]

Z klawiatury wprowadzamy nazwe pracowni — opis drukowany jest przy badaniu

automatycznym. Po nacisnieciu ,\” aparat przechodzi do stanu poczatkowego. Ekran
przyjmuje postac:

25mm/s 10 mm/mV

STOP [-1I- III ’
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7.TRANSMISJA EKG PRZEZ TELEFON

Upewnij sie czy w pamieci jest zachowane badanie. Do gniazda RS 232 podtacz
modem (np. ZOOM ) pracujacy jako fax w klasie 2 lub 2.0

P
Nacisnij . Ekran LCD przyjmie postac:

[ INICJALIZACJA MODEMU ]

Po zakonczeniu inicjalizacji modemu pojawi sie:

PO USLYSZENIU SYGNALU FAX
NACISNIJ KOPIA

Wybieramy recznie numer faxu i po ustyszeniu sygnatu "fax" naciskamy .

S~

TRWA LACZENIE J

Po ustyszeniu potaczenia rozpoczyna sie transmisja sygnatu EKG. Odpowiedni ko-
munikat pojawia sie na ekranie. Po zakohczeniu transmisji ekran przyjmie postac:

[ TRANSMISJA ZAKONCZONA J

D s
Transmisje mozna przerwac¢ w dowolnym momencie naciskajac . W przypad-
ku jakiegokolwiek btedu w transmisji na ekranie pojawi sie komunikat:

[ BEAD TRANSMISJI J
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8. BADANIE SPIROMETRYCZNE

AN
Aby wykona¢ badanie spirometryczne nalezy nacisnaé .
Ekran przyjmie postac:

PLEC WIEK WZROST
PACJENT >M 40 170

Wybra¢ za pomocg kursoréw kierunkowych (model A) Zzadane dane pacjenta postugujac
sie strzatkami ,{, Mi <, =" Znak ">" wskazuje w obrebie, ktorej opcji mozemy
dokonywac¢ wyboréw. (np. przesuwajac znak ">" kursorem kierunkowym ,—>" pod opcje
wiek i uzywajac kursorow kierunkowych |, 4” mozemy wybrac pozadany wiek pacjenta).

P
Podobnie ustalamy zadane parametry dla pici i wzrostu. Naciskamy przycisk @

Ekran przyjmie posta¢ z ustalonymi wczesniej parametrami.

WYDECH PLEC WIEK WZROST
PACJENT >M 40 170

Pacjent wykonuje wydech, a po zakonczeniu wydechu aparat automatycznie drukuje
raport z przeprowadzonego badania, ktéry zawiera:

- krzywa przeptywu - objetosé,

- krzywa objetosci w czasie,

- FVC - natezona pojemnos$¢ zyciowa ptuc,

- FEV 1,0 - natezona objeto$¢ wydechowa ptuc po 1 sekundzie wydechu,

- PEF - szczytowy przeptyw wydechowy,

- MEF 25,

- MEF 50,

- MEF 75 - maksymalny przeptyw wydechowy w momencie, gdy do korhca

forsownego wydechu pozostato odpowiednio 25%, 50% i 75% FVC.

P
Jezeli w pamieci aparatu znajduje sie wykonane badanie to po nacisnieciu @

nastepuje wydruk kopii badania spirometrycznego. Chcac powrdci¢ do trybu EKG

P
naciskamy ponownie przycisk .

23



] —

9. BADANIE WYSILKOWE

Elektrokardiograf AsCARD-A5 umozliwia wykonywanie préb wysitkowych na cyklo-
metrze rowerowym CRG-100. Aparat musi mie¢ zainstalowane oprogramowanie umoz-
liwiajace wykonanie badania wysitkowego. Jezeli twdj elektrokardiograf nie posiada
odpowiedniego oprogramowania skontaktuj sie ze sprzedawca.

Aby wykonaé banie wysitkowe nalezy wiaczy¢ zasilanie elektokardiografu a nastep-
nie zasilanie cykloergometru.

Nalezy starannie podigczy¢ elekirody do pacjenta. Sposéb podtaczenia elekirod
i kabla pacjenta ma bardzo duzy wptyw na jako$¢ uzyskiwanych zapiséw EKG pod-
czas wysitku.

Model B

N
Nacisnij @ Ekran przyjmuje postac¢:

OBCIAZENIE [W]: ]
25 mm/s 10 mm/mV

Nalezy wprowadzi¢ poczatkowg warto$¢ mocy dla pierwszego etapu. Wprowadzong

P e Y
wartos¢ akceptuje sie naciskajac . Ekran przyjmuje postac:
v

PRZYROST MOCY [W/:
25 mm/s 10 mm/mV

Nalezy wprowadzi¢ warto$¢ mocy o jakg bedzie zmieniato sie obcigzenie w kazdym
etapie wysitku.

P e Y
Wprowadzong warto$¢ akceptuje sie naciskajac . Ekran przyjmuje postac:
v

CZAS ETAPU [min|:
25 mm/s 10 mm/mV

Nalezy wprowadzi¢ czas pojedynczego etapu tj. czas po kidry zostanie zmienione
obcigzenie i zostang zarejestrowane automatycznie przebiegi EKG z 12 odprowa-

D
dzen. W d rtos¢ akceptuj iskaj . A t hodzi
zen. Wprowadzong warto$¢ akceptujemy naciskajac parat przechodzi
w stan wprowadzania danych pacjenta. Ekran przyjmie postac:
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NAZWISKO:
25 mm/s 10 mm/mV

P
co umozliwia wpisanie danych pacjenta. Klawisz @ umozliwia skasowanie ostat-
N
niej wprowadzonej pozycji. Polskie litery sg dostepne przy jednoczesnym nacisnieciu
N
klawisza @ i odpowiedniej litery. Cyfry dostepne sg z réwnoczesnym wcisnie-
=

e P .
ciem klawisza . Naciskajac akceptujemy wprowadzone dane, a apa-
e =

rat przechodzi w tryb umozliwiajacy wprowadzenie kolejnego parametru. Wyjscie

’a . 'L .y . . . S . .
z trybu "wprowadzen" jest mozliwe po wcisnieciu klawisza @ lub innego klawi-
P e P s
sza funkcyjnego. Kombinacja klawiszy @ i @ kasuje wszystkie dane pa-
A P
cjenta, a kombinacja @ i @ kasuje zadany parametr.

Model A

T
Nacisnij @ Ekran przyjmuje postac:

OBCIAZENIE PRZYROST CZAS
>QOK. 50 25 2

Za pomoca kursoréw kierunkowych nalezy wybra¢ zadany parametr protokotu postu-
gujac sie strzatkami ,{ i , <, =" Znak ,>" wskazuje w obrebie ktorej opcji
mozemy dokonywa¢ wyboréw. (np. przesuwajac znak ,>" kursorem kierunkowym
,—>" pod opcje obcigzenie i uzywajac kursoroéw kierunkowych ,{ 4" mozemy wybraé
pozadang warto$¢ mocy). Podobnie ustalamy zadane parametry przyrostu mocy oraz
czasu etapu. Po ustawieniu parametréw protokotu znak ,>” ustawiamy w pozycji OK.
i naciskamy ,{”. Ekran przyjmuje postac:

PACJENT WIEK WAGA
>OK. 39 87

Wybraé za pomoca kursoréw kierunkowych zadane dane pacjenta postugujac sie

strzatkami ,{ 17 i,< , =”. Znak ,>” wskazuje w obrebie ktdrej opcji mozemy doko-
nywaé wyboréw. (np. przesuwajac znak ">" kursorem kierunkowym ,—>" pod opcje
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wiek i uzywajac kursoréw ¥ 4" kierunkowych mozemy wybraé pozadany wiek pa-
cjenta). Podobnie ustalamy wage pacjenta. Po ustawieniu danych pacjenta znak ,>”
ustawiamy w pozycji OK i naciskamy ,{”.

Po zakonczeniu wprowadzania danych pacjenta (nalezy obowigzkowo wprowadzié¢
wiek dla obliczenia PMHR i wage dla obliczenia MET) aparat sprawdza poprawnos$¢
potaczenia z cykloergometrem CRG-100 (o ile w konfiguracji aparatu ustawiona jest
wspotpraca z CRG-100). Przy prawidtowej komunikacji ekran przyjmuje postac:

STOP I-1I - 1II ]
HR =50 CZAS = 00:00 OWAT

W przypadku btedu w komunikacji ekran przyjmuje postac:

{BRAK KOMUNIKACJI Z CRG-100 ]

Nacisniecie dowolnego przycisku powoduje przejscie do pracy w trybie elektrokar-
diografu. Po ustawieniu rodzaju wysitku nalezy przystapi¢ do wykonania badania spo-

P s
czynkowego. Nalezy nacisngé @ Aparat wykonuje badanie automatyczne ana-
logicznie jak w trybie elektrokardiografu. Po zakonczeniu badania automatycznego

o
mozna przystgpi¢ do rozpoczecia préby wysitkowej. Naciskamy .

_—
Ekran przyjmuje postac:

{ BADANIE WYSIEKOWE:
>TAK NIE

A
Wybrana opcje akceptujemy naciskajac .
N

Rozpoczyna sie préba wysitkowa ekran przyjmuje postac:

{STOP I-1I - III
HR =60 CZAS = 00:30 50WAT

STOP I-1I - 1III
HR =160 CZAS = 00:30
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W czasie trwania préby powysitkowej na ekranie wyswietlana jest aktualna warto$¢
rytmu HR, czas regeneracji. W dowolnym momencie mozna dokonac rejestracji EKG
wybranych odprowadzen. Mozna takze dokonaé¢ zmian parametréw rejestracii tj. pred-
kosci, czutosci, ilosci rejestrowanych kanatdw oraz wyboru grupy do rejestracji (ana-
logicznie jak w trybie elektrokardiografu). Po zakonczeniu etapu elektrokardiograf
dokona automatycznie rejestracji 12 odprowadzen EKG. Wydruk EKG poprzedzony
jest wypisaniem nastepujacych danych:

- czasu wysitku,

- numeru etapu,

- mocy obcigzenia,

- aktualnej czestosci akcji serca HR,

- PMHR (maksymalnej dla wieku czestosci akcji serca),

- %PMHR,

- MET (metaboliczny ekwiwalent).
Po zakonczeniu wydruku zostanie zmieniona moc obcigzenia co sygnalizowane jest

akustycznie. W celu przerwania proby wysitkowej nalezy nacisna¢ . Ekran
przyjmuje postac:

BADANIE POWYSILKOWE:
>TAK NIE

P e
Wyb je akceptuj iskaj .R i 5b itko-
ybrang opcje akceptujemy naciskajac ozpoczyna sie proba powysitko
wa (czas regeneracji). Ekran przyjmuje postac:

{STOP I-1I - III ]
HR = 160 CZAS = 00:30

W czasie trwania préby powysitkowej na ekranie wyswietlana jest aktualna wartosé
rytmu HR, czas regeneracji. W dowolnym momencie mozna dokonac rejestracji EKG
wybranych odprowadzen. Mozna takze dokonaé zmian parametréw rejestracji tj. pred-
kosci, czutosci, ilosci rejestrowanych kanatdéw oraz wyboru grupy do rejestracji (ana-
logicznie jak w trybie elektrokardiografu). Po zakonczeniu etapu elektrokardiograf
dokona automatycznie rejestracji 12 odprowadzen EKG . Wydruk EKG poprzedzony
jest wypisaniem nastepujacych danych:

- czas regenerac;ji

- czestos¢ akcji serca HR.

P
W celu przerwania proby powysitkowej nacisnij @ Ekran przyjmuje postac:

KONIEC BADANIA: ]
>TAK NIE
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Wybrang opcje akceptujemy naciskajac .
=

Drukowany jest raport korncowy zawierajgcy nastepujgce dane:
- nazwisko i imie pacjenta
- wiek
- wybrany protokdt obcigzenia
- czestos¢ akcji serca,
- tetno treningowe,
- czas wysitku,
- tolerowane obcigzenie,
- szczytowe pochtanianie tlenu,

- metaboliczny ekwiwalent MET.

10. APARAT Z KLAWIATURA ALFANUMERYCZNA.

Aparat wyposazony w klawiature alfanumeryczng umozliwia wprowadzanie danych
pacjenta takich jak: imie, nazwisko, wiek, wzrost i pte¢. Aby rozpocza¢ wprowadzanie
danych pacjenta nalezy w trybie STOP nacisna¢ klawisz ENTER.

Ekran przyjmie postac¢:

NAZWISKO
25 mm/s 10 mm/mV

P
Umozliwia wpisanie danych pacjenta. Klawisz @ umozliwia skasowanie ostat-

N
niej wprowadzonej pozycji. Polskie litery sg dostepne przy jednoczesnym nacisnie-
. . /—\ . . . . .
ciu klawisza @ i odpowiednie;j litery. Cyfry dostepne sg z réwnoczesnym wci-

A
T P

Snieciem klawisza . Naciskajac akceptujemy wprowadzone dane,
a aparat przechodzi w tryb umozliwiajgcy wprowadzenie kolejnego parametru. Wyj-

N
Scie z trybu "wprowadzen" jest mozliwe po wcisnieciu klawisza @ lub innego
A
Kawisza funkeyjnego. Kombinacja Kiawiszy (o) i ((Es0) kasuj tiie d
awisza funkcyjnego. Kombinacja klawiszy i asuje wszystkie dane

P P
pacjenta, a kombinacja @ i @ kasuje zadany parametr.
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11. KONSERWACJA.

Do czyszczenia obudowy zaleca sie uzywaé miekkiej $ciereczki, zwilzonej roztworem
wody z mydtem.
NIE NALEZY UZYWAC ROZPUSZCZALNIKOW | INNYCH SRODKOW ZRACYCH

12.WYPOSAZENIE APARATU.

elektrody konczynowe 4 sztuki (typ EKK), elektrody przedsercowe 6 sztuk (typ EPP),

kabel EKG, przewdd sieciowy,
papier o szerokosci 60s mm, zel,
instrukcja obstugi, karta gwarancyjna.

Uwaga! Wszystkie akcesoria sq zawsze dostepne w ZEM ,,ASPEL”.

UWAGA !
W aparacie znajduje sie akumulator
zawierajacy otéw ,Pb”. Zuzytych akumu-
latorow nie nalezy wyrzuca¢ do
kosza na $mieci, lecz poddac¢ je
utylizacji zgodnie z obowigzuja-
cymi przepisami.

N
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13. JAK ZARADZIC TYPOWYM KLOPOTOM.

Aparat nie zatacza sie

Aparat zatrzymuje sie podczas wydruku

Aparat sygnalizuje INOP

Aparat sygnalizuje btad "STROBOW"

Brak wydruku w trybie AUTO

Funkcja SPIRO - wydruk niezalezny
od wydechu pacjenta

Aparat sygnalizuje ,,brak papieru”

Na wyswietlaczu LCD pojawia sie
znak ,, .

Brak zasilania aparatu, roztadowany jest
wewnetrzny akumulator. Nalezy podta-
czy¢ aparat do sieci zasilajacej (spraw-
dzi¢ potozenie wytgcznika sieciowego,
sprawdzi¢ bezpiecznik).

Akumulator wewnetrzny jest roztadowa-
ny. Nalezy podiaczy¢ aparat do sieci
zasilajacej w celu natadowania akumula-
tora. Mozliwy jest zapis z sieci zasilajace;.

Nie podtaczona jest jedna z elektrod.
Nalezy sprawdzi¢ utozenie wszystkich
elektrod. Jezeli dalej sygnalizowany jest
"INOP" to uszkodzony jest kabel pacjen-
ta. Nalezy skontaktowa¢ sie z serwisem.

Aparat byt przechowywany w zbyt niskiej
temperaturze. Nalezy poczeka¢ az
temperatura wzrosnie do minimum +5°C.

Wpisano btedne dane do pamieci apara-
tu. Nalezy wykasowaé pamie¢ RAM. Wy-
tacz zasilanie. Wigcz zasilanie jednocze-

. o . AN
Snie naciskajac klawisz .
N

Wopisano btedne dane do pamieci apara-
tu. Nalezy wykasowa¢ pamie¢ RAM. Wy-
tacz zasilanie. Wtacz zasilanie jednocze-

- C R gy
$nie naciskajgc klawisz ( 7Y
N

Nalezy wtozy¢ do pojemnika nowg rolke
papieru i podsuna¢ pod watek napedowy.

Sygnalizacja roztadowania akumulatora.
Nalezy przystapic¢ do tadowania.
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SPIS TRESCI

Wstep

Opis elektrokardiografu

Ogolny opis elektrokardiografu

Widok aparatu

Podstawowe parametry techniczno-eksploatacyjne
Modele elektrokardiografu AsCARD B5
Producent

Warunki pracy

Mozliwosci funkcjonalne
Przygotowanie aparatu do pracy
Zaktadanie papieru do elektrokardiografu
Rozmieszczenie klawiszy funkcyjnych
Rozmieszczenie elektrod
Wykonywanie badan

Jak wykona¢ badanie reczne

Jak wykona¢ badanie automatyczne
Jak wykona¢ kopie badania automatycznego
Zmiana parametréw rejestracji
Predkosé¢ rejestracii

Czutosc¢ zapisu

Odprowadzenia

Dodatkowy filtr

Tryb rejestraciji

Programowanie konfiguracji aparatu
Transmisja ekg przez telefon

Badanie spirometryczne

Badanie wysitkowe

Aparat z klawiaturg alfanumeryczng
Konserwacja

Wyposazenie aparatu

Jak zaradzi¢ typowym ktopotom
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