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Gratulujemy zakupu rejestratora diugotrwatych zapiséw EKG AsPEKT 812,
ktory jest rezultatem lat poszukiwan i doswiadczen nabytych w bezpo-
Srednich kontaktach z klientem. Wybrates jakos$¢, trwalos¢ i wysoka spraw-
nos¢ - cechy charakteryzujace rejestrator ASPEKT 812.

Firma ASPEL proponuje szeroki asortyment akcesoriéow do aparatow EKG,
takich jak: wézki pod aparaty, torby na aparaty, kable EKG, oraz elektro-
dy i papier EKG.

Przeczytaj uwaznie niniejsza instrukcje gdyz zawiera ona wskazéwki do-
tyczace bezpiecznej instalacji, uzytkowania i konserwacji oraz kilka prak-
tycznych porad pozwalajacych zoptymalizowaé sposoéb uzytkowania apa-
ratu.

Zachowaj niniejszg instrukcje w celu pézniejszej konsultacji.
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» Osoba obstugujaca rejestrator przed przystgpieniem do uzytkowania, powinna
szczegotowo zapoznac sie z Instrukcjg Obstugi i Kartg Gwarancyjna.

* Instrukcja obstugi pomoze uzytkownikowi we wtasciwej obstudze i konserwacji
rejestratora.

*  Przestrzeganie uwag zawartych w niniejszej instrukcji zapewni sprawne funkc-
cjonowanie i spetnienie zadan, ktérych uzytkownik oczekuje od rejestratora.

*  Wszelkie naprawy powinny by¢ wykonywane w autoryzowanych punktach serwi-
sowych. Wykaz punktéw serwisowych zamieszczono w karcie gwarancyjne;.

»  Za uszkodzenia wynikte z nieprzestrzegania niniejszej instrukcji producent nie
ponosi odpowiedzialnosci.

» Nie jest dozwolone uzywanie rejestratora tacznie z urzadzeniami wytwarzajacy-
mi impulsy defibrylujace. Laczne uzycie urzadzenia defibrylujgcego i rejestrato-
ra moze spowodowacé uszkodzenie rejestratora, za ktoére producent nie ponosi
odpowiedzialnosci.

* Rejestrator moze by¢ uzywany do pomiaru odcinka ST.

* Rejestrator moze by¢ uzywany do badania dzieci o wadze ponizej 10 kg.

* Pozostawienie baterii w nieuzywanym rejestratorze moze spowodowac jego
uszkodzenie i utrate gwarancji na urzadzenie.

* Nalezy okresowo kontrolowaé sprawnos$¢ akcesoriow i samego aparatu.
Nalezy zwraca¢ sie do autoryzowanego punktu obstugi technicznej za kazdym
razem, gdy zostang zauwazone nieprawidtowosci w funkcjonowaniu aparatu.

» Nalezy chroni¢ urzadzenie przed zalaniem lub zamoczeniem cieczg.
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1. Przeznaczenie

Rejestrator holterowski AsPEKT 812 jest urzadzeniem cyfrowym przeznaczo-
nym do 24-godzinnej lub 48-godzinnej rejestracji badania EKG, umozliwiajagcym 12
kanatowy zapis sygnatu EKG z dziesieciu odprowadzen. Niewielkie wymiary i waga
rejestratora powoduja, iz badanie jest nieuciazliwe dla pacjenta. Wbudowany wy-
Swietlacz LCD upraszcza interaktywng konfiguracje rejestratora, oraz sprawdzenie
przygotowania pacjenta i rejestratora do badania.

2. Mozliwosci funkcjonalne

Podczas procesu nagrywania badania pacjenta, rejestrator ASPEKT 812 dokonuje
pomiardw i rejestracji sygnatéw pracy serca, i zapisuje je na karcie CF, ktéra zapew-
nia trwate przechowywanie danych. Gdy nagrywanie jest zakonnczone karte CF nale-
zy przenies¢ do czytnika kart CF komputera analizujgcego, na ktérym bedzie prze-
prowadzona analiza badania EKG. Dane na karcie CF moga by¢ usuniete przez
system komputera analizujgcego lub sg usuwane automatycznie podczas rozpo-
czecia nowego nagrania AsPEKT 812. System zapisu danych na karcie CF dokony-
wany przez AsPEKT 812 jest kompatybilny z systemami MS-DOS i WINDOWS.

PAMIETAJ: Rejestrator AsPEKT 812 na poczatku kazdego nagrania
usuwa wszystkie istniejace pliki na karcie CF.

OSTRZEZENIE: Nie nalezy uzywa¢ jakichkolwiek wersji programéw CHKDISC lub
SCANDISC firmy Microsoft (lub jakichkolwiek podobnych programéw dyskowych
innych firm) w przypadku kart CF zapisanych przez AsPEKT 812. Programy takie
moga sygnalizowaé niezgodno$¢ wymiaru podanego w katalogu z wymiarem poda-
nym przez tancuch FAT dla jednego lub wiecej plikow AsPEKT 812. Préba ,naprawie-
nia” tej sytuacji za pomocag wymienionych powyzej programéw moze spowodowac
zniszczenie danych lub dodanie starych danych do biezgcego zapisu.
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3. Podstawowe parametry techniczno-eksploatacyjne

Funkcjonalnos¢
llo$¢ elektrod:
llo$¢ rejestrowanych kanatéw:

Rozdzielczo$¢ zapisywanego sygnatu EKG:

Czas zapisu sygnatu EKG:
Nosnik danych:
Wyswietlacz LCD:
Transmisja bezprzewodowa:

Mozliwa analiza zapisanych sygnatéw EKG:

Parametry fizyczne

Wymiary:

Waga:

Potozenie robocze:

Temperatura pracy:

Temperatura przechowywania:
Wilgotnos¢ powietrza (w czasie pracy):
Cisnienie atmosferyczne:

Gwarancja
ASPEL

Parametry elektryczne
Maksymalny zakres sygnatow na wejsciu:

Ustawienia powiekszenia na wyswietlaczu LCD:

Baterie:

Sredni prad roboczy:
Pasmo zapisu:

Impedancja wejsciowa:

Wspotczynnik ttumienia CMRR:
Bezpieczenstwo uzytkowania:

Klasa i grupa urzadzenia:

10

12

16 bitow

24 godziny lub 48 godzin*)

Karta Compact Flash 256 MB
rozdzielczos¢ 128 x 64

Program obstugujacy Monitor
AsLlink

Program HolCARD-24W x 12 lub
inne

130 x 96 x 30 mm

250 gram = 20 gram

dowolna orientacja
od0°Cdo45 C

od -20° C do 60° C

10% do 95% (bez kondensaciji)
700 do 1060 hPa

12 miesiecy od daty wysytki

10mVpp

0,5x, 1x, 2x

Dwie 1,5V baterie alkaliczne typu
LR6 (AA) lub akumulatory Ni-Cd
(wydajnos¢ > 2,2 Ah) dla badania
48 godzinnego

<40mA @ 3,2V 0,1V

0.05 Hz - 80 Hz (przy wytaczonych
filtrach)

>10MQ

>80 dB

CF (EN 60601-1)

Klasa ochronnosci z zasilaniem
wewnetrznym (EN 60601-1)
Klasa B, grupa 1 (CISPR-11)

*) opcja dostepna przy zastosowaniu karty CF >512 MB

6
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4. Producent

Rejestrator holterowski ASPEKT 812 produkowany jest przez:
ASPEL S.A.
os. H. Sienkiewicza 33, 32-080 Zabierzéw, Polska
tel. +48 12 285 2222, fax +48 12 285 3030

5. Rozmieszczenie elementéw regulacyjnych

ztacze kabla dioda LED
pacjenta ekg sygnalizacja pracy urzadzenia

przycisk zdarzen
pacjenta (PZP)

pokrywa baterii

kieszen karty
Compact Flash

wys$wietlacz
LCD

Rys.1 Rejestrator ASPEKT 812

ztacze kabla

kieszen karty pacjenta ekg

Compact Flash

przycisk zdarzen
pacjenta (PZP)

diod LED

Rys. 2 Rejestrator AsSPEKT 812 widok od strony ztacza kabla pacjenta
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6. Oznaczenia

Oznaczenie numeru fabrycznego tabliczki znamionowej sktada sie z nastepujacych
elementéw:

]l AR 6,4
i =k e
o

1 d
¥ ]
CE

AN - adres AsLINK urzadzenia
SN - nr seryjny urzadzenia

7. Obstuga AsPEKT 812

7.1. Przygotowanie pacjenta do badania
Rejestrator holterowski ASPEKT 812 jest przeznaczony do zapisu danych

EKG dla standardowej konfiguracji elektrod. W celu uzyskania wysokiej jakosci ba-

dania nalezy przestrzegac¢ nizej podanych zalecen:

1. Podtaczy¢ elektrody do obszaru ukostnionego nad zebrami lub mostkiem w celu
zmniejszenia zaktécen miesniowych. Umieszczenie elektrody nad duzymi ob-
szarami miesniowymi lub pomiedzy zebrami powoduje powstanie wysokocze-
stotliwosciowego artefaktu znacznie zaktécajacego sygnat. Umieszczenie elek-
trody nad obszarami ttuszczowymi réwniez powoduje zaktécenie sygnatu.

2. Wszelkie owtosienie w miejscu umieszczania elektrod musi byé usuniete za
pomoca suchego golenia.

3. Miejsce umieszczenia elektrody musi by¢ starannie oczyszczone z brudu i ttusz-
czu powierzchniowego naskorka. Nalezy to wykonywaé przez potarcie tego miej-
sca gaza zwilzong 99% izopropanolem lub acetonem (nie wolno uzywac spirytu-
su, nalezy raczej uzywac gazy zamiast tamponu ze wzgledu na lepsze wiasciwo-
&ci Scierne).

4. Srodek miejsca, gdzie pole kontaktowe elektrody bedzie stykaé sie ze skérg po-
winno by¢ przetarte gaza z pastg Scierng w celu usuniecia powierzchniowej war-
stwy martwego naskorka (abrazja naskérka). Przed przyklejeniem elektrod, nale-
zy gazikiem usuna¢ resztki materiatu $ciernego i ztuszczonego naskoérka. Dzieki
temu znacznie poprawia sie kontakt elektryczny powierzchnie skory i elektrody, co
pozwala uzyska¢ wysoka jakos¢ sygnatu.

5. Elektrody nalezy przykleja¢ w sposdb gwarantujacy ich dobre przyleganie i nie
powodujacy wyciskania masy zelu elektrolitowego z gabki umieszczonej miedzy
skorg a metalowg czesciag elektrody.

6. Prawidtowe podtgczenia pacjenta dla wszystkich dwunastu kanatéw powinno by¢
sprawdzone w czasie 10-minutowego nadawania danych poprzez podczerwieh
lub na wyswietlaczu LCD.
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7.2. Podiaczenie elektrtod do pacjenta

Przenosny rejestrator ASPEKT 812 wyposazony jest w dziesiecioelektrodowy kabel
pacjenta. W celu uzyskania zapisu 12 standardowych odprowadzen (Einthovena,
Goldbergera, Wilsona), nalezy rozmiesci¢ elektrody nastepujaco:

Rys. 3 Rozmieszczenie elektrod przedsercowych.

Elektrody konczynowe:

RA-czerwona - prawa okolica podobojczykowa,
LA - zotta - lewa okolica podobojczykowa,
LL - zielona - lewa okolica pachwinowa,

RL - czarna - prawa okolica pachwinowa.

Elektrody przedsercowe:

C1 - biato-czerwona czwarta przestrzen miedzyzebrowa po stronie mostka,
C2 - biato-zotta czwarta przestrzen miedzyzebrowa przy lewym brzegu
mostka,




d APERXRT] 5§72 —

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

C4 - biato-brgzowa piata przestrzeh miedzyzebrowa w linii Srodkowej-oboj
czykowej lewej

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

C6 - biato fioletowa na tym samym poziomie jak C5 ale w linii pachowej

srodkowej prawej

A Podczas podtaczania elektrod nalezy zwréci¢ uwage aby ich czesci prze-
wodzace i kabel pacjenta nie stykaty sie ze sobg lub z innymi czesciami
metalowymi, taczenie z uziemieniem.

7.3. Czyszczenie rejestratora oraz kabla pacjenta

A Przed czyszczeniem rejestratora nalezy wyja¢ baterie oraz karte Compact
Flash.

* Do czyszczenia obudowy rejestratora oraz kabla zaleca sie uzywaé miekkiej Scie-
reczki, zwilzonej roztworem cieptej wody z detergentem.

» Dezynfekcja kabla pacjenta moze by¢ przeprowadzana przy pomocy srodkéw
dezynfekujacych na bazie etanolu np.: Incidur YD65 Spray, Inicidin Liquid Spray.

7.4. Zalecenia dla pacjenta

A Pacjent powinien by¢ poinformowany jak nalezy wypetnia¢ dziennik pa-
cjenta (patrz rozdz.8.9).

A Pacjent musi unikac¢:

a) zamoczenia rejestratora (w szczegoélnosci kapieli, ptywania, itp.),
b) rozpinania elektrod, wyciggania baterii lub karty Compact Flash w cza-
sie badania.

10
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7.5. Bezpieczenstwo pacjenta

Rejestrator holterowski ASPEKT 812 jest urzadzeniem medycznym zasila-
nym wewnetrznie z typem ochrony CF. Pacjent nie jest w zaden sposéb narazony na
porazenie przez ASPEKT 812 pradem elektrycznym.

A Nalezy uzywac tylko oryginalnego rejestratora AsPEKT 812, wraz z orygi-
nalnym kablem KRH 712.

A Po podtaczeniu kabla i elektrod do pacjenta nalezy sie upewnic¢ ze zadna z
czesci przewodzacych nie styka sie z uziemieniem oraz nie dotyka innych
przewodzacych czesci. Nalezy zweryfikowa¢ podtaczenie do pacjenta kaz-
dego odprowadzenia tgcznie z elektrodg neutralna.

7.6. Dodatkowe mozliwosci ASPEKT 812

AsPEKT 812 umozliwia sprawdzenie jakosci sygnatu EKG przed uruchomie-
niem badania oraz regulacje wzmocnienia tego sygnatu. Sygnat z poszczegdlnych
kanatéw mozemy obserwowaé na wyswietlaczu rejestratora badz przy pomocy stan-
dardowego komputera PC z zainstalowanym programem Monitor AsLINK oraz od-
biornika radiowego AsLINK 800 lub przy pomocy transmisji danych w podczerwieni
IrDA.

8. Jak wykonac¢ badanie
8.1. Rozpoczecie nowego zapisu

W celu rozpoczecia nagrywania nalezy:

1. Upewnic sie, ze nie ma baterii w ASPEKT 812.

2. Podtaczy¢ przewdd pacjenta do ztgcza kabla EKG rejestratora.

3. Wiozy¢ do AsPEKT 812 dwie nowe baterie alkaliczne typu LR6 (AA). Po wiozeniu
baterii AsSPEKT 812 rozpoczyna prace poprzez trzy krétkie migniecia dioda infor-
macyjng LED. Jezeli dioda LED urzadzenia nie migata przy starcie, to ASPEKT
812 nie rozpoczat pracy. Nalezy wtedy wyjac baterie, upewni¢ sie czy byty one
prawidtowo witozone do urzgdzenia, czy sg to nowe, nieuzywane baterie nowe a
nastepnie ponownie rozpoczaé procedure startows.

4. Uzytkownik ma mozliwos¢ wytgczenia filtracji przeprowadzanej automatycznie
przez rejestrator. W celu wytgczenia filtracji nalezy przycisnaé PZP a nastepnie
przy wcisnietym przycisku wtozy¢ baterie do rejestratora.

5. Wiozy¢ karte Compact Flash do AsPEKT 812. Rejestrator zainicjalizuje karte i

11
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zacznie wyswietla¢ stan na poszczegdlnych odprowadzeniach.

Dane w czasie nadawania danych EKG przez podczerwien lub drogg radiowg
nie bedg zapisywane na karte Compact Flash. Nadawanie poprzez diode pod-
czerwieni oraz drogg radiowa mozna przerwaé przez wcisniecie przycisku zda-
rzeh na 3 sekundy, az do zapalenia sie diody informacyjnej LED na kolor zielony.
W czasie transmisji danych EKG wyswietlane sg réwniez (w programie Monl-
Red, Monitor AsLINK oraz na wyswietlaczu LCD) znaczniki identyfikujace poja-
wienie sie impulséw stymulujacych prace serca (dioda informacyjna LED miga
kolorem czerwonym w takt ich wykrywania).

Po zakonczeniu lub przerwaniu 10-minutowego nadawania danych rozpoczyna
sie nagrywanie. Zapis prawidtowo trwa 24 godziny lub 48 w zaleznosci od opcji.

A W czasie prawidlowego zapisu dioda LED miga, w kilkusekundowych

odstepach w kolorze zielonym. Jezeli dioda nie miga AsPEKT 812 nie
nagrywa.

8.2. Wyswietlacz LCD

Na rysunku (Rys. 4) zostaly przedstawione informacje prezentowane na wyswietla-
czu LCD rejestratora AsPEKT 812. Przedstawione sa tu nastepujace informacje o
stanie rejestratora:

- aktualny czas

- data

- informacja o karcie CF

- informacja o aktualnej wersji programu rejestratora AsPEKT 812

informacja o karcie data

Compact Flash /

Ly

] 0
HO CF _ I]' Bl=-] 14023

i, o
$5 pEI ~_ zegar

ASFEET BIZ wer. 1.8 aktualna wersja

| programu

Rys. 4 Ekran rejestratora AsPEKT 812

12
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8.3. Zegar czasu rzeczywistego

AsPEKT 812 posiada zegar czasu rzeczywistego dzieki czemu zbiory zawierajace
dane pacjenta i dane EKG sg zapisywane z datg i godzing rozpoczecia badania.
Czas rozpoczecia badania jest takze zapisany w zbiorze *.evt. Zegar zapewnia prawi-
dtowe odmierzanie czasu niezaleznie od tego czy rekorder pracuje, czy nie (poprzez
wewnetrzng baterie zasilajaca zegar). Zegar rozréznia lata przestepne, natomiast
zmiana z czasu ,letniego” na ,zimowy” (i odwrotnie) wymaga ustawienia zegara.
Wymiany baterii wewnetrznej dokonuje autoryzowany punkt serwisowy.

Reczne ustawienie daty i czasu

Ustawienie daty przeprowadza sie w nastepujacy sposob. Po witozeniu baterii do
rejestratora, bez witozonej karty CF wciskamy przycisk zdarzen pacjenta (PZP) przez
3 sekundy. Przejdziemy wéwczas do trybu ustawiania daty i czasu. Informacje o tym
zostang przedstawione na ekranie rejestratora. (Rys. 5)

z O
Hl CF &5-81-dd 14223
1

Rys. 5 Ekran LCD w przypadku ustawiania DATY i CZASU

Strzatka wskazuje pozycje aktualnie ustawiang. Format daty i czasu jest nastepujacy
RR - MM - DD GG:MM. Wskazang warto$¢ zwiekszamy o jeden wciskajac na mo-
ment PZP. Zadang warto$é osiggamy poprzez wcishiecie odpowiednig ilo$é razy
PZP. W celu przejscia do ustawiania kolejnej pozycji (miesigca, dnia ) wciskamy i
przytrzymujemy przez 3 sekundy PZP. Wéwczas wskaznik strzatki przeskoczy na ko-
lejng pozycje w prawo . Bedzie to zakomunikowane na ekranie LCD poprzez prze-
skoczenie strzatki do nastepnej pozycji. (Rys.6)

g 3
MO CF @5-81-82 14:23
T

Rys. 6 Informacje wyswietlane na ekranie LCD w przypadku ustawiania miesigca

13



d APERXRT] 5§72 —

W przypadku ustawienia zgadanej wartosci miesigca przechodzimy do ustawiania
dnia danego miesigca wciskajac i przytrzymujac (3 sekundy) przycisk PZP

Kolejne wcisniecie i przytrzymanie przez 3 sekundy przycisku PZP spowoduje przej-
$cie do trybu ustawiania zegara. (Rys.7)

& ]
HO CF O5-81-82 14:23

.r

Rys. 7 Ustawienie CZASU

Ustawienie czasu zazwyczaj przeprowadza sie bezposrednio po ustawieniu DATY.
Po wtozeniu baterii do rejestratora, bez wtozenia karty Compact Flash i po trzykrot-
nym przytrzymaniu przez 3 sekundy przycisku PZP dochodzimy do trybu ustawiania
godzin zegara. Jest to komunikowane na wys$wietlaczu LCD poprzez wskazanie
strzatkg pozycji zegara. Zadang warto$é godziny uzyskujemy poprzez wciskanie od-
powiednig ilo$¢ razy PZP.

W celu przejscia do ustawiania minut nalezy przytrzymacé (przez 3 sekundy) i pusci¢
PZP. Zadang warto$é minut uzyskujemy poprzez wciskanie odpowiednig ilo$é razy
PZP. Proces ustawiania zegara czasu rzeczywistego konczymy poprzez wiozenie
karty CF do rejestratora.

Zatadowanie karty CF w dowolnym momencie, konczy procedure ustawiania zega-
ra czasu rzeczywistego.

Automatyczne ustawienie daty i czasu

Po uruchomieniu bezprzewodowego potaczenia AsLINK zostang automatycznie
ustawione data i czas taki sam jak na komputerze PC, na ktérym zostat uruchomino-
ny program Monitor AsLINK.

8.4. Zatadowanie karty COMPACT FLASH
Po wtozeniu karty CF do kieszeni rejestratora przejdzie on w stan inicjalizacji. Reje-

strator poinformuje o tym uzytkownika wyswietlajac komunikat informujacy o wioze-
niu i inicjalizacji karty CF (Rys. 8)

14
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WAIT A _HOMEHMT. FPLEASE

sai s
i prosze czekaé
l._ ﬁspEI nie wyjmowac
b ey karty CF

pOM'T REMIVE CF CARL

Rys. 8 Komunikat po witozeniu karty Compact Flash.

Nie nalezy w tym czasie wyciggac karty pamieci, poniewaz moze to spowodowac
uszkodzenie karty CF. Po chwili gdy karta bedzie odpowiednio zainicjalizowana,
rejestrator przejdzie w tryb wyswietlania sygnatu EKG z poszczegodlnych kanatéw.
Wowczas na ekranie beda wyswietlane nastepujace informacje:

Pojemnos¢ karty Compact Flash
Aktualna data i czas

Cecha wzmocnienia (1 mV)
Graficzny przebieg sygnatu EKG
Aktualne odprowadzenie EKG

AR (ope
S (opcja) data i zegar

™
B G A @O o
> B61HE 05-01-01 141238

pojemnosc¢ karty
Compact Flash

znacznik stan
wzmochnienia » ﬂ ||| ~ filtracji
aktualnie
g wyévgietlaneEKG
odprowadzenie
P TLEHD 1
przebieg sygnatu EKG
w czasie rzeczywistym
Rys. 9

Jednokrotne chwilowe nacisniecie PZP spowoduje przetaczenie na kolejne odpro-
wadzenie i mozliwos¢ obserwacji sygnatu z tego odprowadzenia. Po 10 minutach
rejestrator przejdzie w stan rejestrowania danych przy zaprogramowanym wzmoc-
nieniu.
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8.5. Potaczenie AsLINK

W celu nawigzania pofgczenia radiowego pomiedzy rejestratorem a programem
Monitor AsLINK nalezy podtaczy¢ do komputera osobistego PC urzadzenie AsLINK
800 a nastepnie uruchomi¢ oraz skonfigurowa¢ program monitorujacy.
Rejestrator po uruchomieniu wskazuje na brak potgczenia radiowego poprzez wskaz-
nik oczekiwania na potgczenie AsLINK (Rys. 10).

oczekiwanie na
potaczenie AsLINK

= .

] [ :
Be1HE @5-81-01 14:1

T
&

[NFEDRRCE EXEM,

Rys. 10. lkona anteny informujaca o oczekiwaniu na potgczenie AsLINK

Po potaczeniu z urzadzeniem zdalnym informacja ta przedstawiana jest w formie
zapalenia znacznika aktywnego potaczenia AsLINK (Rys. 11).

informacja o aktywnym
potaczeniu AsLINK

R = o o
BolME @5-B1-01 14:23
| F—, T

LEAD I

Rys. 11. Ikona komputera informjaca o nawigzanym potaczeniu AsLINK

Bezprzewodowe potaczenie przy pomocy programu Monitor AsLINK jest zalecane w
trybie konfiguracji oraz przygotowania badania. Dzieki temu potgczeniu mozemy
wpisac petne dane teleadresowe pacjenta, ktére zostang zapisane na karte CF i
umozliwig petng jego identyfikacje. Program HolCARD 24W automatycznie wczytuje
te dane do bazy.

16
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Potaczenie to umozliwia jednoczesny podglad wszystkich kanatéw EKG na monito-
rze komputera PC. Program umozliwia réwniez wtaczenie i wytaczenie filtréw sygna-
tu. Maksymalna odlegtos¢ rejestratora od komputera PC wynosi 10 metrow. Zaleca
sie aby rejestrator w czasie transmisji byt zwrécony w kierunku odbiornika AsLINK
800.

8.6. Ustawienie powiekszenia na wyswietlaczu LCD

Powiekszenie w rejestratorze AsPEKT 812 jest regulowane przyciskiem zdarzen
pacjenta podczas 10-minutowego czasu od momentu wtozenia karty Compact Flash.
Poprzez dwukrotne szybkie nacisniecie przycisku zdarzen nastepuje zmiana po-
wiekszenia z 1/2 na 1, z 1 na 2, nastepnie z powrotem z 2 na 1/2, itd. Zmiana
powiekszenia identyfikowana jest poprzez zmiane cechy.

Dostepne sa trzy ustawienia powiekszenia: 0,5x, 1x, 2x.

1] 3
cecha 1x 244198 B4-83-25 14119
;”M [—
LE&D 1

Rys. 12. Przebieg sygnatu bez powigkszenia

Po zaobserwowaniu amplitudy sygnatu nalezy zadecydowa¢ jakie ustawi¢ wzmoc-
nienie.

] G
cecha 2x 294MB 12-84-16 14318
LEAD: I

Rys. 13. Powiekszenie 2x

Rejestrator bez wzgledu na ustawione powiekszenie na wyswietlaczu LCD nagrywa
sygnat EKG z petng 16 bitowa rozdzielczoscig zapewniajac prawidtowy zapis ampli-
tudy sygnatu wejs¢iowego + 10 mVpp.
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8.7. Filtracja

Poprze przycisk PZP mozliwe jest wytaczenie filtru sygnatu i izolinii. Realizowane
jest to w ten sposob, ze przy wcisnietym przycisku PZP nalezy wtozy¢ beterie do
rejestratora i po chwili pusci¢. Poprzez program Monitor AsLINK mozliwe jest tylko
wytaczenie filtru sygnatu (preferowane). Informacja o wytgczonym filtrze zostanie
wyswietlona na ekranie LCD. Ikonka () informuje o wigczonych filtrach.

8.8. Rozpoczecie nagrywania badania

Nagranie badania zostanie rozpoczete po uptywie 10 minut od wiozenia karty do
rejestratora lub po wcisnieciu i przytrzymaniu przez 3 sekundy przycisku PZP.
W czasie trwania rejestracji zostanie wigczony licznik czasu rejestracji nagrania jak
réwniez zostanie wyswietlony komunikat informujacy o nagrywaniu EKG (Rys. 14).
Zielona dioda informacyjna zacznie miga¢ w kilkusekundowych odstepach (czas
pomiedzy mignieciami zalezy od pojemnosci karty CF). Podczas nagrywania reje-
strator przerywa transmisje radiowg oraz IrDA.

pojemnos¢ £l i
karty CF 244ME B4-83-25 14:31
start licznika

000 a 00 __czasu rejestracji
]

ECG RECORDIMG k

rejestracja
sygnatu EKG

Rys. 14 Rejestracja badania.

8.9. Wykrywanie impulséw stymulujacych prace serca

W czasie prezentowania danych EKG na wyswietlaczu badz w programie MonlRed
pojawiajg sie znaczniki identyfikujace impulsy stymulujgce prace serca. Czerwona
dioda LED w AsPEKT 812 miga w takt ich wykrywania. W czasie zapisu badania
impulsy stymulujace nie sg pokazywane na LCD i czerwona dioda LED nie miga.
Wykryte impulsy stymulujace zapisywane sg na karcie CF dzieki czemu mozna je
pozniej przeanalizowac¢ programem HolCARD 24W z modutem PMK. Detektor im-
pulséw stymulujacych prace serca znajduje sie w odprowadzeniu C4 (elektrody:
R,L,F, oraz C4 biato-bragzowa). Nalezy zwréci¢ szczegdlng uwage na poprawne przy-
gotowania pacjenta do badania i precyzyjne dotagczenie elektrod, Zta jako$¢ sygnatu
(duza impedancja dotaczenia elekirod, brak podiaczenia elektrody) powoduje poja-
wienie sie zaktdcen, ktére mogg by¢ rozpoznane jako impulsy stymulujace.

18
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"] 2
244HE B4-B3-25 14:19
n_r\..ﬂ__}\_.r-_.ﬂ._ﬁ- S

LEAD 1

znacznik
wykrytych impulsow

Rys. 15 Wyswietlanie znacznikéw impulséw stymulujacych prace serca.

8.10. Wykrywanie odpiecia elektrody (INOP)

Rejestrator wyposazony jest w uktad kontroli odpiecia elektrody lub wadliwego pod-
piecia do pacjenta. Jesli taka sytuacja zaistnieje, dioda informujgca zaswieci sie
kolorem czerwonym oraz na wyswietlaczu LCD zostanie wyswietlony komunikat
INOP (Rys. 16) informujacy o niepoprawnym podpieciu elektrod.

] ]
Z44ME 84-a3-25 14137

N

IMOF

Rys. 16 Informacja o odpietej elektrodzie.

Nalezy wowczas starannie sprawdzi¢ podpiecie kazdej z elektrod do pacjenta oraz
poprawi¢ kontakt elektrody z ciatem pacjenta. Sprawdzi¢ rowniez potaczenie kabla
EKG z rejestratorem AsPEKT 812. W celu pominiecia sygnalizacji INOP i rozpocze-
cia badania pacjenta nalezy wcisnac¢ i przytrzymac przycisk PZP przez 3 sekundy.
Rejestracja badania rozpocznie sie po uptywie 10 minut lub po wcisnieciu przycisku
PZP.
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8.11. Dziennik pacjenta

Jezeli w czasie badania pojawi sie jaka$ dolegliwo$¢ pacjent powinien wcisngé
przycisk zdarzen znajdujacy sie z przodu AsPEKT 812. Potwierdzeniem, ze informa-
cja ta zostata przyjeta jest zaswiecenie sie na zielono diody LED, umieszczonej
obok przycisku zdarzen. Informacja jest zapisywana na karte CF, dzieki czemu lekarz
w czasie odczytu badania moze tatwo zlokalizowa¢ moment, w ktérym pacjent od-
czut dolegliwos$¢. Jezeli pacjent nacisnie przycisk zdarzen w czasie tej samej minuty
badania, to zostanie zapisane tylko pierwsze zdarzenie. llo$¢ zdarzen mozliwych do
zapisania wynosi 50. Po wcisnieciu PZP i zarejestrowaniu zdarzenia na wyswietla-
czu LCD pojawi sie ikonka () na okres jednej minuty. Nastepne zdarzenie moze by¢
przyjete dopiero po jednej minucie od ostatniego wcisniecia PZP.

8.12. Zabezpieczenie nadpisania danych
Rejestrator posiada zabezpieczenie przed nadpisaniem danych zapisanych na kar-

cie CF. Jezeli podczas badania na wyswietlaczu pojawi sie komunikat o nieoczeki-
wanym btedzie restart (Rys. 18).

UNEXPECTER RESTART

RECORDING STOP

Rys. 18. Btad wynikajacy z préby nadpisania danych.

W takim przypadku nalezy odczyta¢ dane z karty CF. Jezeli obstuga zdecyduje, ze
dane majg ulec nadpisaniu nalezy uruchomi¢ ponownie rejestrator bez karty CF, a
nastepnie witozy¢ karte CF do rejestratora (dziatanie niezalecane).

8.13. Zakonczenie nagrywania

Rejestracja przerwana jest poprzez:

» wyjecie karty CF,

* wyjecie baterii,

» w przypadku wykrycia przez AsPEKT 812 stanu roztadowania baterii ponizej
progu bezpieczenstwa nastepuje natychmiastowe, samoczynne zakoncze-
nie nagrywania. Na wyswietlaczu pojawia sie komunikat o dtugosci nagra-
nia oraz stanie baterii.

* po zapetnieniu karty CF lub 48 godzinach nagrywania AsPEKT 812 samo-
czynnie konczy rejestracje.
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8.14. Sygnalizacja roztadowanych baterii

Rejestrator monitoruje stan baterii. Jesli napiecie jest ponizej zadanego progu na-
stepuje zapisanie danych i zakonczenie nagrywania. Rejestrator poinformuje uzyt-
kownika o ztym stanie baterii wyswietlajgc na wyswietlaczu LCD informacje oraz
czas trwania zakonczonego badania. (Rys. 15).

roztadowane

baterie /| EMETY BATTERIES

™ licznik
= _ Cczasu rejestracji

zatrzymanie
rejestracji

Rys. 15 Ostrzezenie o roztadowaniu baterii.
9. Jak zatadowac baterie

W celu wymiany baterii zdejmij klapke baterii. Wyjmij zuzyte baterie lub akumulatory
i wiéz dwie nowe nieuzywane baterie alkaiczne LR6 (AA) zgodnie z kodem umiesz-
czonym na ptytce drukowanej. Dla badan 24 lub 48 godzinnych mozesz uzywac takze
akumulatory, ktérych pojemno$¢ wynosi co najmniej 2,2 Ah. Pamietaj, ze w akumu-
latorach nastepuje proces samoroztadowania wiec nalezy je natadowac bezpo-
Srednio przed wiozeniem ich do rejestratora. Zuzyte baterie lub akumulatory nalezy
ze wzgledéw na aspekty srodowiskowe wyrzuca¢ do pojemnikéw specjalnie do
tego przeznaczonych. Wyczerpanie baterii powoduje zatrzymanie rejestracji. Zapisa-
ne dane na karcie CF pozostajg do czasu az uruchomisz ponowng rejestracje z tg
samg kartg.

Nie nalezy pozostawiac baterii w rejestratorze jesli nie jest przeprowadzane bada-
nie, poniewaz grozi to wylaniem sie baterii do urzadzenia i jego uszkodzenia.
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10. Konserwacja AsPEKT 812

/N

Czyszczenie: Do czyszczenia rejestratora uzywac¢ miekkiej szmatki i tagod-
nych detergentéw z woda. Usung¢ wszelkie srodki przylepne z
przewoddéw pacjenta. Uzy¢ fagodnego srodka dezynfekujgce-
go (patrzroz.7.3).

NIE POZOSTAWIAC baterii w rejestratorze jeéli nie jest uzywa-
ny. Moga powsta¢ uszkodzenia na skutek korozji.

Zapis konserwacji: Zatozy¢ i prowadzi¢ dziennik rutynowej konserwacji. Notowac¢
wszelkie problemy i spostrzezenia dotyczace nagrywania i za-
pisywania na karcie CF. Mogg one pomdc w diagnozowaniu
przysztych awarii.

11. Przechowywanie i transport

Rejestrator ASPEKT 812 powinien by¢ przechowywany i transportowany w nastepu-
jacych warunkach:

- temperatura od -20 do +60 °C,

- wilgotno$¢ wzgledna 10% do 95% (bez kondensacji),

- powietrze nie powinno by¢ zanieczyszczone skfadnikami wywotujacymi korozje.

12. Wyposazenie AsPEKT 812

Wyposazenie rejestratora ASPEKT 812 stanowia;:
- torba na rejestrator wraz z pasem (Aspel),
- karta Compact Flash 256 MB (Aspel),
- kabel KRH712 zakonczony zapinkami do elektrod (Aspel),
- baterie typu LR6 - 2 szt.,
- Instrukcja Obstugi.

Producent nie ponosi odpowiedzialnosci za skutki uzywania innego typu karty Com-
pact Flash niz dostarczonej przez Aspel S.A.

A UWAGA: wszystkie akcesoria sg zawsze dostepne w ASPEL.
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13. Wykrywanie i usuwanie usterek

Dioda LED sygnalizujaca prace rejestratora: dioda nie miga
Sprawdzi¢ biegunowos¢ baterii LR6 (AA) i upewni¢ sie, ze sg to nowe
baterie. Jezeli dioda nadal nie miga, sprawdzi¢ procedure urucha-
miania, upewnic sie czy uzywana jest odpowiednia karta CF i czy jest
ona prawidtowo zainstalowana w AsPEKT 812.

Brak sygnatu EKG w kanale: (Brak sygnatu lub staby sygnat w jednym lub w kilku
kanatach podczas sprawdzania sygnatu w czasie nadawania danych przez dio-
de podczerwieni.)
Sprawdzi¢ zamocowanie elektrod (patrz rozdz. 7.2). Jezeli nadal brak
sygnatu albo wystepuje staby sygnal, nalezy zmieni¢ potozenie elek-
trod.

Brak sygnalizacji odpietej elektrody
Sprawdzi¢ jako$¢ kabla pacjenta EKG.
Zwiekszy¢ wzmocnienie sygnatu EKG (rozdz. 8.5).

Ciagle wiaczona sygnalizacja odpietej elektrody:
Sprawi¢ gniazdo kabla EKG w rejestratorze czy nie jest zabrudzone i
czy nie ma substancji obcych.
Sprawdzi¢ jako$¢ kabla EKG pacjenta.
Sprawdzi¢ jako$¢ oraz termin waznosci uzytych elektrod.

Brak wykrywania impulséw stymulujacych prace serca.
Sprawdzi¢ poprawnos$¢ podpiecia kabla pacjenta do rejestratora oraz
podpiecia elektrod do pacjenta.
Sprawdzi¢ czy nie jest zgtoszony sygnat INOP (odpietej elektrody).

Mniej niz 24 godziny zapisu EKG na karcie Compact Flash:
Upewnij sie, ze uzywane przez Ciebie baterie sg bateriami alkaliczny-
mi lub akumulatory nie ulegty uszkodzeniu (wydajno$¢ akumulatoréw
spada podczas ich dlugoterminowej eksploatacji). Pamietaj, ze przy
badaniach mozesz uzywa¢ akumulatoréw o pojemnosci minimalnej
2,2 Ah.
Sprawdzi¢ czy zostata uzyta prawidtowa karta CF > 256 MB

Brak zapisu informacji o zdarzeniach:
Upewnij sie, czy pacjent prawidtowo wykonat czynno$¢ rejestrujaca
informacje o zdarzeniach (patrz rozdz.8.11), sprawdz czy przycisk zda-
rzeh dziata prawidtowo - mozesz o tym upewni¢ sie uruchamiajgc
AsPEKT 812 i w czasie prezentacji danych zmienia¢ wartos¢ wzmoc-
nienia; jezeli wartosci wzmocnienia zmieniajg sie po dwukrotnym
wcisnieciu PZP w trakcie wyswietlania danych EKG to przycisk zda-
rzeh dziata prawidtowo.
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Btad karty CompactFlash:
- informacja o btedzie na wyswietlaczu LCD
- lub dioda LED pulsuje czerwonym swiatiem
Upewnij sie czy karta Compact Flash zostata prawidtowo wiozona do
rejestratora.
Wyciagnij i wtdz ponownie karte Compact Flash do rejestratora.

Dioda LED miga swiattem w kolorze czerwonym:
AsPEKT 812 znalazt impulsy stymulujgce prace serca. Jezeli pacjent
nie posiada stymulatora - sg to zaktdcenia - popraw dotaczenie elek-
trod lub sprawdz czy nie ma w poblizu elektronicznego zrodta zakité-
cen.
Dioda LED swieci swiattem ciagltym w kolorze czerwonym:
Nieprawidtowe podtgczenia elektrod. Sprawdz komunikat na wyswie-
tlaczu LCD. Co najmniej jedno odprowadzenie EKG jest niepopraw-
nie podtgczone. Popraw dotaczenie elektrod.
Brak potaczenia AsLINK
Nalezy sprawdzi¢ potaczenie modutu AsLINK 800 do komputera PC.
Nalezy sprawdzi¢ parametry potaczenia, ustawienie portu COM oraz opcje
programu obstugujgcego potgczenie.
Nalezy usuna¢ wszelakie przeszkody stojgce na drodze transmisji oraz zay-
pewni¢ aby odlegto$¢ pomiedzy rejestratorem a modutem AsLINK nie prze
kraczata 10m.
Nalezy sprawdzi¢ wpisany adres rejestratora w programie Monitor AsLINK

Brak odpowiedzi na potaczenie AsLINK
Nalezy sprawdzi¢ odlegtos¢ pomiedzy rejestratorem a modutem AsLINK 800
(odlegtosé ta nie powinna przekracza¢ 10m)
Nalezy sprawdzi¢ czy na drodze transmisyjnej nie ma przeszkod (np. czy
pacjent nie stanowi zaktécenia w torze transmis;ji)
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14. Objasnienia do komunikatéw pokazujacych sie na wyswietlaczu LCD

LEAD - odprowadzenie

NO CF - brak karty CF

WAIT A MOMENT, PLEASE DON'T REMOVE CF CARD - prosze czeka¢, nie wyjmo-
wac karty CF

ECG RECORDING - rejestracja sygnatu EKG

EMPTY BATTERIES RECORDING STOP - roztadowane baterie, zatrzymanie reje-
stracji

CARD FULL - brak wolnego miejsca na karcie CF

15. Obstuga klienta

W celu uzyskania pomocy w diagnozowaniu wszelkich probleméw z dziataniem
AsPEKT 812 nalezy skontaktowac sie z serwisem:
ASPEL S.A.
os. H.Sienkiewicza 33, 32-080 Zabierzéw, Polska
tel. +48 12 285 22 22, fax +48 12 285 30 30
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16. Znaczenie symboli

Uwaga zajrzyj do dokumentacji towarzyszacej

Data produkcji

H Adres producenta

Czesc aplikacyjna typu CF

Maksymalna liczba identycznych opakowan, ktére moga by¢ spietrza-

ne jedno na drugim, gdzie ,n” jest liczbg graniczng

T Opakowanie transportowe powinno by¢ chronione przed wilgocig,
T T Wskazuje wlasciwe pionowe potozenie opakowania transportowego
I Zawarto$¢ opakowania transportowego jest krucha i dlatego powin-

no ono by¢ ostroznie przemieszczane

/ﬂ/ Zakres temperatur
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SPIS TRESCI

Przeznaczenie

Mozliwosci funkcjonalne

Podstawowe parametry techniczno-eksploatacyjne
Producent

Rozmieszczenie elementéw regulacyjnych
Oznaczenie

Obstuga AsPEKT 812

Przygotowanie pacjenta do badania
Podtaczenie elektrod dopacjenta

Czyszczenie kabla

Zalecenia dla pacjenta

Bezpieczenstwo pacjenta

Dodatkowe mozliwosci AsPEKT 812

Jak wykona¢ badanie

Rozpoczecie nowego zapisu

Wyswietlacz LCD

Zegar czasu rzeczywistego

Zatadowanie karty Compact Flash

Potaczenie AsLINK

Ustawienie powiekszenia na wyswietlaczu LCD
Filtracja

Rozpoczecie nagrywania badania

Wykrywanie impulséw stymulujgcych prace serca
Pomiar impwdancji dotaczenia elektrod do pacjenta
Dziennik pacjenta

Zabezpieczenie nadpisania danych
Zakonczenie nagrywania

Sygnalizacja roztadowanych baterii

Jak zatadowac baterie

Konserwacja AsPEKT 812

Przechowywanie i transport

Wyposazenie AsPEKT 812

Wykrywanie i usuwanie usterek

Objasnienia do komunikatéw pokazujacych sie na wyswietlaczu LCD

Obstuga klienta
Znaczenie symboli
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