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1. Informacion general

1.1.  Acerca de este manual
El presente manual de usuario contiene la informacidon necesaria para la correcta

instalacion y operacion del sistema de electrocardiografia basal ECGView - Resting ECG.
El objetivo de este manual es brindar una explicacion detallada de las caracteristicas
y funcionamiento del sistema, que permita al usuario lograr el ECG mas preciso vy
seguro posible.

Se asume que el lector estad familiarizado con el uso de Windows y posee los
conocimientos cardioldgicos necesarios para la interpretacion del estudio.

1.2. Uso previsto

El sistema de electrocardiografia basal ECGView Resting ECG esta disefado para
registrar, analizar y evaluar el ECG en reposo.

El sistema de electrocardiografia basal ECGView Resting ECG esta disefado para
ser usado bajo supervision de un médico o profesional experto en todos los
aspectos de la morfologia, el ritmo vy las arritmias en el ECG.

El sistema de electrocardiografia basal ECGView Resting ECG estda compuesto por
un modulo de adquisicion, que se comunica con el paciente y con la computadora;
y por el software ECGView Eccosur.

El mdédulo de adquisicion junto con el cable paciente permite obtener un registro
electrocardiografico de 12 derivaciones simultaneas. Se presupone gue el paciente
esta en posicidn supina y en reposo, y que se realizd una colocacién estandar de las
derivaciones.

El software ECGView Eccosur recibe y procesa la sefal obtenida.

El cable paciente, los electrodos precordiales, pinzas y electrodos descartables son

considerados las partes aplicables del sistema.

El sistema ECGView Resting estd disefado para funcionar de acuerdo con la

descripcién contenida en este manual de usuario siempre que se instale, opere y
A mantenga conforme a las instrucciones proporcionadas.

El usuario del producto serd el uUnico responsable de cualquier mal

funcionamiento que se produzca como consecuencia de un uso incorrecto, un

mantenimiento defectuoso o una reparacién inadecuada.
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1.4.

Simbolos utilizados en el equipo

Advertencia: consulte los

documentos adjuntos

Rango de Humedad Relativa.

Fabricante

No eliminar este dispositivo

como residuo sin clasificar.

NuUmero de serie*

Equipo Clase Il

Equipo apto para uso con

desfibriladores

Extremo de Conexidn de

paciente

En espera

Simbolos y convenciones

Rango de Temperatura.

Mantener seco

Marca Pais

Instrucciones de uso.

Corriente continua

Parte aplicable Tipo CF

Dispositivo sensible a

descargas electrostaticas

USB (Universal serial Bus)

ADVERTENCIAS: indican situaciones o practicas que si no se corrigen o detienen
inmediatamente, pueden producir lesiones, enfermedades o incluso la muerte del
paciente.

A\

PRECAUCIONES: identifican situaciones o practicas que si no se corrigen o
detienen inmediatamente, pueden provocar un fallo del equipo, dafos en el mismo
o pérdida de datos.

Las palabras escritas en negrita a lo largo del texto indican botones, pestafias o

Botoén
ventanas que se corresponden textualmente con el software.
® INFORMACION: destacan informacién de interés.
Esc Puede salir/cerrar cada ventana del software en la que se encuentre presionando

la tecla Esc.

‘Los ultimos 2 digitos en el numero de serie indican el afo de fabricacion.

PM-1656-02
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2.Informacion de seguridad

2.1. Generales
El estricto cumplimiento de las indicaciones de seguridad protege al usuario de

posibles dafos personales o materiales durante el uso del sistema. Este manual
acompana al producto y las instrucciones contenidas en él se deben tener presentes
en todo momento durante su uso.

Antes de comenzar a utilizar el sistema asegurese de haber leido y comprendido las
instrucciones de uso y especialmente las indicaciones de seguridad.

Solo utilice los accesorios autorizados y recomendados en este documento.

2.2. Advertencias y precauciones

Seguridad La adquisicién, procesado automatico y visualizacion de la sefial de ECG
siempre deben ser seguidas por el analisis y revision de un profesional calificado.

Seguridad Este equipo cumple con la segunda edicion de la familia de normas
IEC60601 aplicables*, teniendo la precaucién de utilizarlo con una computadora o
fuente de poder que obedezca las normas IEC60950 o equivalente.

Seguridad El cable paciente, los electrodos precordiales, pinzas y electrodos
descartables son considerados las partes aplicables del sistema. Asegurese que estas
partes estén conectadas Unicamente con el paciente y no a otras partes conductoras,
incluida la toma de tierra, o equipamiento, para prevenir riesgos de corrientes de
fuga al paciente.

A Seguridad La utilizacion de accesorios inadecuados o no recomendados por Eccosur
puede afectar la compatibilidad electromagnética, la funcionalidad y/o la vida util
del equipo.

Seguridad Debe utilizarse electrodos para ECG, asegurandose de utilizarlos
siguiendo las instrucciones de los respectivos fabricantes.

Seguridad Los equipos periféricos que entran en contacto con el paciente deben
cumplir todos los requisitos de seguridad y compatibilidad electromagnética, asi
como la normativa aplicable.

Seguridad El mdédulo de adquisicion no estd disedado para ser esterilizado ni
utilizado en un ambiente estéril, por lo tanto, no es adecuado para aplicaciones
cardiacas directas.

Seguridad El mdédulo de adquisicidon no es apto para el trabajo en simultdneo con un
electrobisturi u otro equipo de electrocirugia de alta frecuencia.

Riesgo de explosion No utilizar en presencia de gases anestésicos inflamables: aire
comprimido, oxigeno u 6xido nitroso.

/£ A \ Seguridad El mddulo de adquisicion no ofrece proteccidn contra el ingreso de
liquidos. Mantener seco.

Seguridad Se recomienda seleccionar la visualizacion de 1 o 3 derivaciones durante
la desfibrilacién para asegurar que las sefales estén claramente separadas luego de
la polarizacidon de los electrodos.

é Los electrodos desechables deben considerarse residuos patoldgicos, debiendo ser
eliminados siguiendo la legislacion aplicable.

“IEC 60601-1 (1988) + A1 (1991) + A2 (1995); IEC 60601-1-2 (2001) + A1 (2004); IEC 60601-1-4 (1996) +
A1 (2004); IEC 60601-2-25 (1993) + A1 (1999); IEC 60601-2-51 (2003)
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Ekosur SA cumple con la Directiva 2012/19/UE. El dispositivo debe ser eliminado
segun la legislaciéon local aplicable. Para mayor informacion sobre la disposiciéon
final del equipo de ECGView Resting comunicarse con soporte técnico de
Ekosur SA soporte@eccosur.com

Vida Util- La vida util del equipo es de 5 afios. Para mayor informacién sobre las
distintas opciones de canje y/o reemplazo del equipo consultar con
soporte@eccosur.com

B B =

Descarga electrostatica: se recomienda que antes de manipular el equipo y sus
accesorios se descargue de la electricidad estadtica, tocando una superficie
metalica con ambas manos.
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2.3. Garantia

Ekosur SA, en su condicion de fabricante, garantiza que sus equipos funcionaran bajo las
condiciones de eficacia, seguridad y calidad con que fueron disefAados, cumpliendo las
prestaciones que integran su indicacidon de uso, siempre y cuando sean instalados y
operados de acuerdo con las instrucciones y conforme a las especificaciones enunciadas en
el Manual de Usuario, que se entrega con cada equipo y/o aparecen disponibles para el
usuario en www.eccosur.com

2.3.1. Términos y Condiciones

1- Son beneficiaros de la garantia, el comprador original y los sucesivos compradores dentro
del plazo de vigencia de esta garantia. Siempre y cuando la reventa del equipo y los datos
del nuevo poseedor, sean informados a Ekosur SA.

2- El uso impropio segun condiciones prescritas en el Manual de Usuario anulard esta
garantia.

3- La garantia carecerd de validez si se observa la falta de la factura de compra, falta de
fecha, enmiendas o tachaduras en la misma. De igual modo, la intervencidn o alteracion del
equipo por personal no autorizado implica la pérdida de garantia.

4- No estdn cubiertos por esta garantia los siguientes casos:
i. Los danos o fallas ocasionados por errores de uso o por conexidén indebida del

equipamiento.

ii. Equipos que no han cumplido el esquema de mantenimiento y calibracidon

recomendado por el fabricante.
iii. Las roturas, golpes, caidas y/o ralladuras causadas durante el traslado del equipo.

5- En caso de falla, Ekosur SA o su distribuidor autorizado, asegura al comprador la
reparacidon y/o reposicion de partes para su correcto funcionamiento, dentro de un plazo
razonable.

6- Este certificado de garantia constituye la garantia ofrecida por el fabricante y es
independiente de la que pudiera ofrecer el distribuidor de Ekosur SA no asumird como
propias las obligaciones de garantia ofrecidas por el distribuidor mas alld de las aqui
descriptas.

7- En el caso de fallas o dudas sobre el alcance de esta garantia, el cliente deberd ponerse
en contacto con Ekosur SA o con el distribuidor autorizado, quien lo asesorara sobre los
pasos a seguir.

2.3.2. Datos de contacto:

Argentina: soporte@eccosur.com

Internacional: soporteinternacional@eccosur.com

2.3.3. Plazos
Dispositivo Médico y Accesorios Argentina| Exterior
Mdédulo Adquisicion ECGView 1aho 1afo
Cable paciente 1aho 1afo
Resto de accesorios (componentes entregados con el equipo,

. . 6 meses 6 meses
diferentes al médulo/grabadora)
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3.Caracteristicas y mantenimiento

3.1.

Componentes de EVM

El Sistema de Electrocardiografia Basal ECGView estd compuesto por:

Modulo de adquisicion ECGView.

Cable USB para conexion del modulo a la PC.

Manual Pocket

3.2.

Caracteristicas técnicas

CARACTERISTICAS TECNICAS

Ganancia/Sensibilidad

2.5/5/10/20/40 mm/mV

Rango de entrada

* 305 mVv

Velocidad de trazo

12.5/25/50/ 100 mm/s.

Frecuencia de muestreo

296/300/500/600 muestras/s.

Respuesta en frecuencia

0.05a 100 Hz @-3 dB

Proteccién de
desfibrilacion

Las derivaciones estan aisladas del sistema y el operador con
proteccion de 4 KV.

Relacion de rechazo de
modo comun

-100 dB (Mminimo)

Estandares de
seguridad

De acuerdo con: IEC 60601-1 (1988) + A1 (1991) + A2 (1995);
IEC 60601-1-2 (2001) + A1 (2004); IEC 60601-2-25 (1993) +
A1 (1999); IEC 60601-2-51 (2003)

Fuente de alimentacion

Debe ser alimentado por un puerto PC USB (2.0 recomendado).

Voltaje de alimentacion

5Vv DC

Corriente de
alimentacion

<100 mA

Aislamiento de
alimentacion

DC-DC de 1.5 kV

Calibracioén técnica

Anual

Filtros permanentes

Pasa altos: 0.05 Hz de primer orden

Pasa bajos: 100 Hz de primer orden

Filtros seleccionables
por el usuario

Filtros notch 50/60 Hz (rechazo de interferencias de linea)

Pasa bajos: 35 Hz (rechazo de artefactos musculares)

Linea de base: algoritmo de filtrado adaptativo de orden 2.

Modos de impresién
seleccionables por el
usuario

1/3/6/12 (12x1, 6x2, 3x4) derivaciones por trazado

Orientacién horizontal/vertical

Normal/latido promedio en todos los formatos.

Condiciones
ambientales

Temperatura de funcionamiento -40°C a 85°C.

Humedad de funcionamiento 5 a 85%.
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3.3. Accesorios

Accesorios

Cable paciente decapolar con conectores banana

ECG_ERGO_ACC_1

Pinzas porta electrodos Adulto x 4

ECG_ERGO_ACC_3

Pinzas porta electrodos pediatrico x 4

ECG_ERGO_ACC_5

Electrodos precordiales Adulto de succién x 6

ECG_ERGO_ACC_4

Electrodos precordiales pediatrico de succién x 6

ECG_ERGO_ACC_6

Cable paciente decapolar con conectores snap

ECG_ERGO_ACC_2

Cable USB de conexioén a PC.

HW_2

Médulo de Adquisicion.

EVM_MOD

3.4. Presentaciones

Presentaciones

Kit de adquisicion

1 Médulo de Adquisicion.
1 Cable USB de conexidn a PC.

Kit de ECG Basal 4 Pinzas porta electrodos Adulto

1 Cable paciente decapolar con conectores banana

6 Electrodos precordiales Adulto de succién

Kit de ergometria

1 Cable paciente decapolar con conectores snap
1 Licencia de ergometria

3.5. Mantenimiento preventivo
3.5.1. Limpieza y desinfeccion

Mantenga el mddulo, el cable paciente, las pinzas y electrodos precordiales limpios.
Preste especial atencidn a los componentes que entran en contacto con el paciente.

Antes de cada uso inspeccione el cable y las derivaciones del paciente, asi como
también el gabinete del mdédulo, para comprobar que no existan fisuras o roturas.

Si detecta fallas en alguno de los componentes del equipo, éste deberd ser

reparado o reemplazado de inmediato.

No utilice solventes para limpiar el mdédulo y/o el cable paciente.

A No sumerja el mdédulo de adquisicion ni el cable paciente, ni los someta a

esterilizacion en autoclave o vapor.

Para limpiar el médulo de adquisicion y el cable paciente, sigalos siguientes pasos:

Desconecte el cable paciente del mddulo de adquisicion antes de limpiarlo o

desinfectarlo.

Limpie y desinfecte el modulo y los accesorios con un pafio humedo. Utilice un

desinfectante suave a base de hipoclorito de sodio diluido en agua (entre 100 y 500

ppom de Cl libre) o una dilucidon de acido peracético en agua. Para evitar el deterioro

del cable paciente se recomienda limpiar con un algoddn humedecido en silicona.

No usar alcohol en el cable para desinfectarlo ya que lo deteriora.

Limpie y desinfecte las partes conductoras del cable paciente con un desinfectante

sin alcohol.

Seque el cable paciente luego de limpiarlo y desinfectarlo.

Antes de cada uso, limpie el cable paciente del modo descrito.

PM-1656-02
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3.5.2. Inspeccion Visual

f comenzar debe leer cuidadosamente el procedimiento, estar seguro de

La inspeccidon visual debe realizarse al menos mensualmente. Antes de

gue entiende cdémo funciona el equipo, el significado de cada mando de
control y los indicadores del software.

Para la realizacion del test, siga los siguientes pasos:

1.

Modulo de adquisicion: examinar el exterior del equipo y las condiciones fisicas
en general. Asegurarse que esté intacto y que no muestre fisuras o roturas.
Cable paciente: Inspeccionar cada derivacion. Examinar cuidadosamente cada
cable para detectar roturas en el aislamiento. Asegurarse que el terminal y el
cable estén fuertemente unidos sin posibilidad de rotacién de uno sobre el otro.
Etiquetado: revisar que todas las etiquetas estén presentes y sean legibles.
3.5.3. Chequeo de funcionalidad:

Conectar el equipo a un simulador de ECG vy verificar que el trazado generado
para cada derivacion es adecuado. Mover el cable en el extremo terminal y en
el extremo de unidn a la ficha de conexidn vy verificar que no hay artefactos ni
fallos intermitentes.

Trazado de calidad: observar el trazado generado con el equipo. El test de
funcionamiento puede realizarse con una sefal real o simulada. Examinar el
trazado con el siguiente criterio:

La linea de base debe tener un espesor constante y ser horizontal.
Todos los segmentos de la simulacion de ECG deben ser claramente visibles.

No debe detectarse ruido de linea (50/60 Hz) en la sefal visualizada.

EL chequeo funcional debe realizarse al menos mensualmente. Se
considera que esta rutina puede ser realizada por el usuario del sistema.
En aquellas situaciones en las que se requiera una evaluacidon mas
profunda se sugiere consultar con el Servicio Técnico Oficial.

3.5.4. Calibracion Técnica Anual del Equipo:

Es necesaria realizar una calibracion técnica anual del equipo para garantizar el correcto

funcionamiento durante su periodo de vida util.

Comuniquese con Atencion al Cliente para solicitar turno y realizar la calibracion

correspondiente.

ij La Calibracion Técnica debe realizare Anualmente, y debe ser ejecutada

exclusivamente por personal técnico autorizado por Ekosur SA.
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3.6. Descripcion del equipo
1 1- Moddulo de adquisicion

2- Conector para cable paciente
2 3 . 3- Conector para el cable USB

4- Led indicador de encendido

3

3.7. Conexion del médulo de adquisicion

Antes de conectar el médulo de adquisicidn a la PC realice la instalacion del software
A ECGView Eccosur. Puede consultar dicha descripcion en el apartado Software
ECGView Eccosur de este manual.

Acople el conector USB al puerto USB de la computadora. Es conveniente utilizar

los puertos 2.0, ubicados en la parte trasera del CPU.

A Se recomienda no conectar el médulo a multiplicadores de puertos USB (Hub-USB)

Acople el conector mini-USB al mddulo de adquisicion (en el extremo “Computer”),
se encendera el led indicador de funcionamiento.

En sistemas con Windows 7 o superior, la primera vez que conecte el mdédulo de

adquisiciéon a la PC, el sistema realizard automaticamente la instalacién de los
A controladores; dicha instalacion se realiza por Unica vez.

Si su sistema operativo es Windows Vista, se requiere la instalacién manual de los

controladores. Siga los pasos descriptos en el Anexo C de dicho manual.

3.8. Procedimiento de Apagado.
Desconecte el cable paciente de los electrodos.

Extraiga los electrodos del paciente.
Desconecte el cable paciente del mdédulo.
Desconecte el médulo del cable USB.
Desconecte el cable USB de la PC.

A Asegurese de desconectar el paciente del sistema en primer lugar.
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4.Comenzar un estudio
4.1. Preparacion del paciente y colocacion de los electrodos

No conecte dispositivos externos al médulo de adquisicidon. Las derivaciones del
paciente sélo deben conectarse a los electrodos.

Mantenga el mdédulo de adquisicidon y el cable paciente limpios, especialmente los
componentes que entran en contacto con el paciente.
A La utilizacién de accesorios inadecuados o no recomendados por Eccosur puede

afectar la compatibilidad electromagnética, la funcionalidad y/o la vida util del equipo.

Cualquier anormalidad ocurrida al momento de iniciar un nuevo estudio debe
informarse a la brevedad al Servicio Técnico de Eccosur a fin de evitar dafos al
equipo.

Compruebe las fechas de caducidad de los accesorios que va a utilizar. Preste

especial atencién a dicha fecha en el caso de que utilice electrodos descartables.

Antes de cada uso verifique, mediante una inspeccidn visual, la integridad del equipo

y los cables.

No opere el equipo si éste o alguno de los cables no se hallan en perfecto estado.
& Compruebe que la colocacidon de los electrodos es la correspondiente a la

configuracién seleccionada.

El sistema registra 12 derivaciones simultdneamente, por lo tanto, es necesario
conectar todos los electrodos. En caso contrario, debera contar con el accesorio
opcional para adaptar el cable paciente, anulando derivaciones.

Los electrodos pueden provocar irritaciones en la piel, evite colocar los electrodos
en areas que presenten signos de irritacion o inflamacion.

A continuacion, se muestran los diagramas para la colocacidn de los electrodos.

Cuarto espacio intercostal derecho

<l sobre el borde del esterndn.

Cuarto espacio intercostal izquierdo

&2 sobre el borde del esterndn.

C3 |[EntreC2y C4

Quinto espacio intercostal izquierdo

& C4 , . )
. 1 sobre la linea media clavicular.

cs Linea axilar anterior, mismo plano
“ L horizontal de C4.

e

c6 Linea axilar media, mismo plano
horizontal de C4.

_________s:’;}_.

N @ —F R |Brazo derecho

L |Brazo izquierdo

N |Pierna derecha

F |Piernaizquierda
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IEC AHA
Miembros Precordiales Miembros Precordiales
R Rojo C1 Rojo R Blanco C1 Rojo

C2 | Amarillo C2 Amarillo
L | Amarillo C3 | Verde L Negro C3 Verde
N Negro C4 | Marrdén N Verde C4 Azul

C5 Negro C5 Naranja
F | Verde | g | violeta F Rojo C6 | Violeta

Una adecuada preparacion del paciente es importante para lograr un estudio correcto:
Describa el procedimiento al paciente.
Asegurese gue el paciente se halle recostado de manera confortable.
Prepare las zonas donde se colocaran los electrodos. Para ello afeite, si es
necesario, limpie con alcohol y seque la superficie de la piel.
Conecte los electrodos a las derivaciones antes de adherirlos a la piel del
paciente.
Adhiera los electrodos de las derivaciones precordiales al paciente segun la
disposicion indicada en el diagrama vy, conecte las pinzas en las extremidades

del paciente.

El sistema registra 12 derivaciones simultaneamente, por lo tanto, es necesario
conectar todos los electrodos. Estos pueden provocar irritaciones en la piel, evite
colocarlos en areas que presenten signos de irritacion o inflamacién.

Antes de comenzar acople el cable paciente al mdédulo de adquisicion.

@ Si cuenta con el accesorio adaptador para la funcién de electrodo exploratorio
ver el anexo A de dicho manual
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ECG View

5.0peracion inicial
5.1. Requerimientos del sistema

Sistema operativo: Windows Vista/7/8/10.

CPU: velocidad superior a 1.2 GHz.

Memoria RAM: 2 GB. (preferentemente 4GB)

Disco rigido: al menos, 15 GB para el uso del sistema.

Monitor: resolucidén 1024x768 o superior. Color verdadero (24/32 bits)
Puertos USB: un puerto USB 2.0 ¢ 3.0 disponible.

Fuente de alimentacidon que obedezca las normas IEC60950 o equivalente.

El sistema debe cumplir con los requerimientos minimos recomendados para

funcionar adecuadamente. Revise estos requerimientos antes de realizar la

instalacion.

5.2. Componentes de EVR

El Sistema de Electrocardiografia Basal ECGView esta compuesto por:

Cable paciente decapolar con terminal banana.

Pinzas y electrodos precordiales de succion.

Instalador del software ECGView Eccosur

Manual de usuario digital.

5.3. Descarga de instaladores

Para ver el instructivo de la descarga, por favor dirijase a nuestro canal de
@ YouTube vy elija el video titulado General Acceso Area de Descarga Eccosur, o
ingrese al siguiente link: https://www.youtube.com/watch?v=-ajNKxYYZwk

Ingrese a nuestra pagina web www.eccosur.com

Dirijase a (0 Area de descargas)

Ingrese con las credenciales (usuario y contrasefia) de acceso asignadas por el

departamento de ventas@eccosur.com o el distribuidor autorizado en su pais.

- DNI o Pasaporte a8 Contrasena
Descargue el contenido
5.4. Instalacion del software
54.1. Instalacion del software ECGView Eccosur

<] Ingresar

Para proceder con la instalacion ejecute el software ECGView Eccosur. Se

desplegard automaticamente la pantalla de instalacién, en la que se listan sobre el

lateral izquierdo, los programas que necesariamente deben instalarse.

francés o portugués).

En el caso de que desee instalar el software en otro idioma, escoja el mismo

seleccionando el icono con la bandera correspondiente (espanol, inglés,

PM-1656-02
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Eccosur Install (v3.0.0.0 - 02/11/2017) >
ECGView + ERGOView ® Holter Eccosur Demo
®ECG + ERGO Demo
® MAPA Demo
LA
N E |
On beat™

Seleccione la opcidon ECGView + ERGOView.

Para el funcionamiento correcto, ECGView necesita que se encuentre instalado
en su sistema el motor de base de datos Firebird. En caso que usted haya

instalado anteriormente este motor, el asistente omitira este paso.

Se le solicitara instalar el motor de base de datos Firebird y los controladores para
la conexidon USB del moédulo. Al finalizar el sistema procedera a instalar ECGView,
siga los pasos del asistente.

5.5. Version del software y actualizacion

Para conocer la version del programa que posee, observe la fecha indicada en el
recuadro gue se encuentra en la esquina superior derecha de ventana principal. A

continuacion se muestra el mismo’.

Para saber si posee la Ultima versidn disponible del programa y/o actualizar
el mismo serd necesario que cuente con usuario y contraseia. Si desconoce

estos datos, contacte a su distribuidor para que le sean provistos.

" La fecha que usted observe puede diferir de la que se muestra en el ejemplo.
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5.6. Pantalla principal
Al ejecutar el software ECGView Eccosur se mostrara la pantalla principal, a través

de la cual podra acceder a todas las herramientas del sistema.

® La primera vez que ejecute el programa se le solicitard que calibre el monitor,

para obtener informacién sobre cdmo hacerlo consulte la seccién 11.2.2.

Borrar

(€]

Importar

REAI N B D 5 u

REAL1, NN

i
’_|~<.nfw;“_‘\d/~;¥««H"\_{f’\—-—;«_ﬂ-u/avk_quﬁr-J

S I

Personalizados || classic beat

En esta pantalla encontrara:
Versidn del programa, en la esquina superior derecha
Barra Superior de herramientas principales
Barra Derecha de herramientas de revision e informe
Barra lzquierda de herramientas adicionales para operacion con estudios
Panel Superior de Listado de estudios

Panel Inferior de revision rapida

5.6.1. Barra Superior de herramientas principales:

K+) “ 3 le. @

MNuevo Estudio Fittrar Pacientes Configuracion Salir

Provee acceso rapido a herramientas generales de ECGView, que permiten:

N+ Comenzar un nuevo estudio.

Nuevo Estudio

Filtrar los estudios segun diferentes criterios: apellido y/o nombre del
»

Fittrar paciente, fecha, etc.
™ . . . e
Py Acceder al listado completo de pacientes y la edicidn de los datos.
Pacientes
e Ingresar a la ventana de configuracion general del programa.

Configuracion

® Salir del programa.

Salir
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5.6.2. Barra Derecha de herramientas de revision e informe:
Estas herramientas operan sobre el estudio seleccionado, permiten:

. Acceder a la edicion de los datos del estudio seleccionado
F2 - Editar
p) Realizar una revision completa de la informaciéon almacenada:
F3 - Revision datos del paciente, datos del estudio, registros, etc.
(B Acceder a la edicidn e impresion del reporte final
F4 - Informe
- Comparar todos los registros almacenados para un paciente
FS - Comparar determinado

Estas herramientas también se hallan disponibles en una barra de navegacion
desde todas las ventanas evitando tener que volver a la pantalla principal para su

acceso.

5.6.3. Barra lzquierda de herramientas adicionales:
Herramientas para operar con los estudios. Cada herramienta posibilita:

(%) Eliminar estudios

Barrar

€ Importar un estudio determinado

Importar

) Exportar un estudio determinado
Exportar

5.6.4. Panel Superior de Listado de estudios:
en la parte central de la pantalla principal se muestra el listado completo de

estudios. El estudio activo o seleccionado se resalta en color azul. Se pueden
ordenar los estudios en forma ascendente o descendente, haciendo clic con el
botdn izquierdo del mouse en la barra de titulo de cualquiera de las columnas de la
tabla. Los estudios se ordenaran segun la columna seleccionada (cronoldgicamente,
alfabéticamente, etc.).
ID: identificador Unico para cada estudio
Paciente: nombre y apellido del paciente.
Edad: edad del paciente
Obra Social: obra social del paciente
Médico operador/derivador: nombre y apellido del médico que realiza el estudio o
del médico que ha derivado al paciente.
Registros: indica la cantidad de registros de ECG almacenados.

E Indica, con un tilde en verde, si se han redactado conclusiones; vy,

con una cruz en rojo, el caso contrario

B Indica con un tilde en verde, si fue impreso el reporte; y, con una

Ccruz en rojo, el caso contrario.
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En la parte inferior de la tabla de estudios se muestra la siguiente herramienta de

navegacion, que permite desplazarse en el listado.

= Permite buscar estudios en los discos de backup (el botdn se habilita sélo
Si existen estudios en backup)

Q Permite filtrar los estudios segun diferentes criterios: apellido, fecha, etc.
2

Si se han agrupado los estudios con la herramienta anterior, vuelve a
mostrar el listado completo de estudios.
5.6.5. Panel Inferior de revision rapida
Para cualquier estudio activo, es decir, que haya sido seleccionado en el listado, se
puede realizar una revision rapida de los registros almacenados y de las
conclusiones redactadas.
Existe la posibilidad de ocultar los registros del Panel de Revision Rapida, ganando
espacio en la pantalla principal. Esta opcidon puede resultar util si esta trabajando
con una resoluciéon de pantalla diferente de la recomendada. Si bien el entorno del
programa ha sido optimizado para diferentes resoluciones, en aquellas
computadoras que cuentan con una resoluciéon limitada en altura, se podrd contar
con una mejor visualizacion del listado de estudios y de las conclusiones. Esta
opcidn también puede resultar de utilidad en aguellos casos en que se utilice una
conexidon de base de datos remota. Por defecto, el panel se halla visible, para
ocultarlo debe ingresar a Configuracion y en la pestafa Herramientas, destilde la
opcidn Visualizar Registros (Ventana Principal).
Adquirir nuevos registros
Mediante esta opcidn puede agregar nuevos registros a un estudio realizado en el
dia. Sobre el estudio seleccionado, al presionar el botdn Adquirir nuevos registros
accedera a la pantalla de adquisicion.
Visualizar estudios almacenados en discos de backup
Para visualizar un estudio almacenado en un disco de backup seleccione el estudio
(los datos de un estudio de backup se veran en color gris en el listado de estudios de
la pantalla principal). Presione el botdn =7, aparecerd un cartel que le indicard en qué
disco se halla grabado el estudio seleccionado. Inserte el CD/DVD correspondiente
en la lectora de CD/DVD de su computadora. Haga clic sobre Enter-Ok y busque la

ruta de acceso al disco, asi podra visualizar el estudio en cuestion.

6.Realizar un estudio

6.1. Cargar datos del paciente y el estudio
El sistema advertira al usuario en caso de no contar con suficiente espacio para

el almacenamiento de estudios. Se recomienda realizar backups de estudios

periddicamente (vea la seccidn 11.1.4).
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Ejecute el software ECGView Eccosur. Para adquirir un registro debe comenzar un

nuevo estudio, presionando el botdn Nuevo Estudio de la Barra Superior de

herramientas principales. Se desplegara la pantalla Seleccién de Paciente.

Seleccion de Paciente =

—— - E—
T T

F3- Buscar H - buavo E - Edtar Supr - Bomar enter - Aceptar | Esc - Canceisr

Si el paciente ya se encuentra en el listado, no es necesario que vuelva a cargar sus

datos, sélo debe seleccionar el paciente correspondiente.

Si el paciente no esta la lista, presione Nuevo para ingresar un nuevos paciente.
6.1.1. Nuevo Paciente

En la pantalla Nuevo Paciente, se debe ingresar los datos de los nuevo pacientes.

Los campos marcados como obligatorios deben estar completos y contener datos

validos. Los campos del anexo son opcionales.

Nuevo Paciente

Si no utiliza el Anexo de la parte derecha de la venta, y desea ocultar esta seccion,

deseleccione la opcidon F2-Ver anexo.

listado del menu desplegable correspondiente.

@ En los campos desplegables con el botdn Ej| se pueden agregar datos o editar el
Nota: Estos campos no admiten el uso de “dos puntos (2)” ni de “comillas simples (¢)”.

Al presionar Enter-Aceptar, se cargan los datos, se cierra la ventana de Nuevo
Paciente, y se activa la ventana Seleccion de Paciente, donde el paciente recién

ingresado quedara seleccionado en el listado.
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Haga clic sobre Enter-Aceptar para continuar en la pantalla Nuevo Estudio ECG.

[ Nuevo Estudio ECG =
Paciente: PRUEBA, PACIENTE

Enter - Aceptar Esc - Cancelar

Complete y/o modifique la informacidn que crea necesaria. Al finalizar, presione el

botdn Enter-Aceptar, se mostrara el formulario Interrogatorio Previo.

6.1.2. Interrogatorio Previo

ECG View - Interrogatorio Previo

Apellido y nombre: PRUEBA, ECCOSUR Médico Operador: 2810512024

e B — |
EEE N

{-
(:

- = = = = - — — = = - - — — 1
EEEEeEEEE EENEEEE EEEENRN

Debe completar este formulario tildando las opciones que correspondan.

El interrogatorio previo puede completarse en esta instancia, es decir, antes de

iniciar la prueba; o luego, accediendo con el botén F3-Revision de la Barra J

F3 - Revigion

Derecha de herramientas de revision e informe de la Pantalla Principal.
Presione Enter-Aceptar, se dirigird a la Pantalla de Adquisicion. Para comenzar a
capturar el registro presione el botdn Registrar (en la parte superior derecha de la

pantalla) o la barra espaciadora de su teclado.

6.2. Pantalla de adquisicion
6.2.1. Descripcion general
Permite realizar registros de ECG. Puede realizar registros de corta o larga duracion

y procesar la sefal.
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En la barra lateral derecha se encuentran los controles y herramientas que puede

utilizar durante la adquisicion.

Control Funcién

— Adquirir la sefial de ECG. Puede realizar la misma accion con la
| Registrar " » |

barra espaciadora de su teclado

Pausar la adquisicion (visualizard este botdn mientras se encuentre

| Pausa ‘I’ | adquiriendo un registro). Puede realizar la misma accién con la

barra espaciadora de su teclado

. .
. velocidad y ganancia)

Aplicar offset a la sefal (desplazar verticalmente el registro)

| F9 - Restaurar | Eliminar el offset, si fue aplicado

Modificar las opciones de visualizacion del registro (formato,

Realizar captura continua del registro. Se almacena todo el
[ C-Continua | registro que haya adquirido; mientras que en el modo no continuo,
se guardan solamente los ultimos 20 segundos de sefal adquiridos
W A-Ver Grila | Ver/ocultar la grilla de graficacion
Ver/ocultar los datos correspondientes a la deteccién de latidos:
v | B - \er Latidos | punto de deteccidn, frecuencia cardiaca (LPM) e intervalos RR
(ms).
[ 5-Sonide QRS | Escuchar el sonido de la deteccidn de cada latido.
| D-Deralzg Graficar el registro de derecha a izquierda
Indica la cantidad de registros que se han guardado. En el caso
der

| F3 - Guardar [ | Guardar el registro adquirido.

mostrado se indica que ha sido guardado un registro.

- Previsualizar la tira de registro a imprimir (el tramo de registro que
| F4 - Imprimir |

se imprimira se corresponde con lo que estd visualizando)
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Control

| Imprirnir Full Disclosure I

| cti2 Revision |

I F2 - Conclusiones # |

| Fiz- Sair |

]
—|
| M - Mueva tira en CC |

o

Funcioén
Previsualizar la tira de registro de la derivacién a imprimir full
disclosure. Opcién que se habilita desde Opciones avanzadas de

la ventana Configuracién de la pantalla principal del software.
Acceder a la ventana de revisiéon del registro

Redactar las conclusiones del estudio

Salir de la pantalla de adquisicién. Si no ha guardado ningun

registro se le preguntarad si desea hacerlo antes de salir.
Indica el canal de deteccidon de Frecuencia Cardiaca.

Indica la frecuencia cardiaca y permite modificar el umbral de
deteccidén de latidos

Seleccionar filtro de linea

Seleccionar filtro de tono muscular

Seleccionar filtro de movimiento de linea de base
Adquirir nuevos registros en el modo de captura continua.

Numero de serie del dispositivo conectado.

6.2.2. Modo de visualizacion de registros —

Puede modificar el modo de visualizacion de registros con los menus

Miembros
Aumentadas
V1, V2y V3
V4, V5 y V6

desplegables que le permiten elegir el formato de visualizacién, la Pincipales

Precordiales

velocidad de graficacion y la ganancia. DIL V2y V5

121
o fx2

También puede acceder a las opciones de visualizacion haciendo clic M

6.25 mm/s

con el botén derecho del mouse sobre el panel de visualizacion de P
25 mm/s
registros, se desplegara el menu que se observa en la figura. et
100 mmy's
Haciendo doble clic sobre cualquiera de las derivaciones, visualizara 25 mm/my

sélo esta derivacion en pantalla y haciendo doble clic nuevamente,

pasard al formato de visualizacion previo.

5 mm/mV
» 10 mm/mV
20 mm/mV

40

Habilitar Canales »

6.2.3. Selecciéon del canal de ritmo y configuracion del umbral de
deteccion de latidos

ECGView cuenta con deteccidon automatica de latidos cardiacos, para ello utiliza un

algoritmo basado en el analisis digital del registro y de la derivada temporal del

mismo. A su vez incluye un umbral de deteccion en mV modificable por el usuario,

para permitir la deteccidn en condiciones de sefales ruidosas o de baja amplitud.

La derivacion sobre la cual el sistema realiza la deteccion de latidos se denomina

canal de ritmo y se muestra en la parte inferior del panel de visualizacion de registros.

Siempre se grafica a una velocidad de 12.5 mm/s y con una ganancia de 5 mm/mV.
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Para cambiar la derivacion utilizada haga clic con el botdn derecho del mouse sobre
el area de graficacidon del canal de ritmo, se desplegard un menu con todas las
derivaciones en el cual debera seleccionar la que desee utilizar.

I:l Desplazando la barra que se observa en la figura, puede modificar el
umbral (valor mostrado en mV) hasta lograr, visiblemente, una deteccion
de latidos adecuada. En la parte superior de ésta se muestra la frecuencia cardiaca en

latidos por minutos (LPM), lo cual ayudara a verificar si la deteccion es correcta.

Se sugiere setear el umbral de deteccidon en 1 mV. Si la deteccidn no es adecuada,
@ cambiar el canal de ritmo escogiendo uno en el que la onda R sea mas prominente.

Si aun asi no logra una correcta detecciéon intente modificar el umbral de deteccién.

@ Si cambia los pardmetros de deteccién (canal de ritmo y umbral) durante el registro

el sistema aplicard estos pardmetros a todo el registro al finalizar la captura.

6.2.4. Procesamiento de la senal

f La primera vez que se utilice el programa las etiquetas de los filtros se

encontrardn en rojo y verd un mensaje con las sugerencias para su aplicacion.

Durante la adquisicidon del registro es necesario que estén aplicados
los filtros a la sefal. Los filtros de linea (Z-50Hz y X - 60HZz) deben

seleccionarse dependiendo de la frecuencia de alimentacion
eléctrica que se utilice en su pais, por ejemplo, en Argentina y Chile debe
seleccionarse el filtro de 50 Hz, mientras que, en Perd, el de 60 Hz. Se recomienda
activar los filtros M - Mudsculo vy V - Linea Base en el tercer nivel. En la figura se

muestra la configuracion recomendada (el filtro de linea debe aplicarse segun el pais).

Mientras estd registrando el ECG, cada vez que modifique los filtros aplicados se
@ insertara un pulso de calibracién en el registro para indicar que las condiciones de
filtrado han cambiado. Estos pulsos desapareceran al detener la adquisicion y los

cambios se aplicaran a todo el registro.

Antes de guardar el registro puede modificar los filtros aplicados, dichos cambios

afectaran a todo el registro realizado.

Si el registro se encuentra almacenado, pero durante su captura la aplicacién de
filtros no fue adecuada, puede reprocesar el mismo desde la pestafa Datos de
@ ECG de la ventana Revision, presionando el botédn R-Procesar. Una vez
seleccionada la configuracion de los filtros presionando Guardar aplicara el

procesamiento deseado al registro.

7.Revision
7.1. Datos del estudio
En la pestafa Datos del estudio se encuentran los datos del paciente, del estudio y del

campo Motivo del Estudio. Puede editar los datos correspondientes al paciente, al
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estudio en particular y del interrogatorio previo, utilizando los botones correspondientes.
Ademas, puede acceder a la herramienta de comparacion de registros del paciente.
7.2. Datos de ECG

7.2.1. Descripcion general
Permite trabajar con los registros que han sido guardados durante el estudio. De

cada registro se indica la fecha y hora de inicio del registro.

e R Vi - R - 8 %

Ciri1 - Edbar Cirie3 - nforme

B
D bmpri
[

| - Guardar imagen

Sups - Borrar

Cri+P . Promediar

- Medicones

A - Frocesar

Funcioén

Modificar las opciones de visualizacidon del registro (formato,
velocidad y ganancia). Puede acceder a dichos controles haciendo
clic con el botén derecho del mouse sobre el panel de visualizacidon

del registro.
EIE EE E Amplificar/reducir la sefal del registro

F10 - Offset

Aplicar offset a la sefal (desplazar verticalmente el registro), con

el botdon F10-Offset restablece dicho valor.

v A-\VerGrila Ver/ocultar la grilla de graficacion
Ver/ocultar los datos correspondientes a la deteccidn de latidos:
punto de deteccién, frecuencia cardiaca (LPM) e intervalos RR
(ms).
Realizar mediciones de forma libre sobre el panel de visualizacién.

' B-\Ver Latidos
|v| Medicién Libre Los resultados se muestran en la esquina superior izquierda del
panel
4 [ ]

Elegir el registro con el que desea trabajar, en el caso de que haya
mas de uno para el estudio

| P _ Imprimir Visualizar la tira de registro a imprimir (el tramo de registro que se
imprimird se corresponde con lo que esta visualizando)
Establecer la porcién de registro que se incluird en el informe.
D - Imprimir desde Desplace la barra inferior de navegacioén y presione este botdn

0.000 s cuando observe la tira de registro que desea. Si no se utiliza, el
sistema imprimird la porcidn del registro configurada por defecto.
Guardar la imagen de la porcién de registro que se halla en el panel
de visualizaciéon de registros.

| - Guardar imagen |
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Control

I Supr - Borrar I

I Imprimir Full Disclozure I

| Ctr+P- Promediar |

| 0 - Datos Originales|i|

| M-Mediciones |

| F - Procesar |

| Ctri+ - Inzertar Texto |

Funcion
Eliminar el registro visualizado

Previsualizar la tira de registro de la derivacion a imprimir full
disclosure. Opcién que se habilita desde Opciones avanzadas de
la ventana Configuracién de la pantalla principal del software.

Observar los latidos promedio de cada derivacion

Visualizar el registro adquirido en el caso que haya accedido a los
latidos promediados.

Realizar mediciones automatizadas sobre una derivacion

Acceder a las opciones de procesamiento que se hallan
disponibles durante la adquisicion (filtros y umbral de deteccidn
de QRS)

Redactar las conclusiones del estudio

Insertar blogues de texto pre-configurado en las conclusiones

7.2.2. Imprimir Full Disclosure
Al presionar Imprimir Full Disclosure se abre la ventana de previsualizacion de tira

de ECG. Puede seleccionar qué derivacion va a ser impresa en este formato vy la

cantidad de lineas a incluir por pagina.

,,,,,,,,

o|o.w

3 | 4
el —"""M mlmlf:lm oo e

Configuracion

-

Imprimir

T R A G R P T E T Toow T

A % 1
e

Funcién

Avanzar/retroceder de pagina en la previsualizacion.

Ajustar el ancho y alto de la hoja a los correspondientes de la

ventana de previsualizacion.

Configurar la impresora que se utilizara para imprimir el registro.
Por lo general, el sistema tomara la impresora que esté instalada

y configurada como predeterminada.

Enviar las paginas que esta visualizando a la impresora.
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Botén Funcidén
\é)_m Configurar los pardmetros de impresion del registro: color de
)
Colores lineas, ancho del trazado, grilla, etc.
Convertir las paginas en archivos de formato pdf.
POF

Seleccionar la derivacion que desea imprimir, velocidad vy

ganancia. Indicar la cantidad de lineas a incluir por pagina, las

mismas estan equi-espaciadas en el alto de la pagina.

Configurar margenes de las pdginas a imprimir

@ Cerrar la ventana de previsualizacion.
Salir

En el modo de impresion Full Disclosure cada linea del registro sera precedida por
la hora de inicio. En el caso de que se imprima un registro de adquisicidon continuo
y durante la adquisicidon se haya realizado una pausa, el sistema comenzara una
nueva linea de impresion al reanudar la captura e incluird, al principio de la nueva
linea, un pulso de calibracion.

7.2.3. Promediacion de latidos
Presionando el botdn Ctrl+P-Promediar se mostraran tres ciclos cardiacos
idénticos para cada derivacion correspondiente al latido promedio de las mismas.
El sistema construye el latido promedio mediante una promediacidon coherente,
descartando aquellos latidos cuyo intervalo RR se encuentra muy alejado del
promedio y aquellos cuya morfologia sea diferente a la media. El latido promedio
tendra como intervalo RR la media de los intervalos RR de los latidos promediados.
Sobre el registro compuesto de los latidos promedios puede operar del mismo
modo que con el registro original, incluso realizar mediciones.

Pulsando el botdn O-Datos originales se muestra nuevamente el registro original.

f No utilice promediacion de latidos si la morfologia de todos los latidos no es la misma

en el registro.

7.2.4. Realizar mediciones
El sistema permite realizar mediciones automatizadas sobre cualquier derivacion.

Seleccione la derivacion en la que desea realizar mediciones haciendo doble clic
con el botdn izquierdo del mouse sobre la misma. Es conveniente aumentar la
ganancia para lograr una mejor visualizacion (presione X4). Desplace el registro
colocando en el centro del panel de visualizacion el latido sobre el cual desea
realizar las mediciones. Presionando el botdn M-Mediciones se desplegara el panel

de mediciones:
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Esta ventana también permite escoger la derivacion y modificar su ganancia.

Si se han efectuado mediciones previamente a ese registro se le consultara antes de
f acceder al panel de mediciones si desea realizar nuevas mediciones. Si elige S-Si, se
borraran las mediciones previas, en el caso contrario accederd a las mediciones

realizadas anteriormente.

A continuacion, el sistema le indicara (regidn inferior izquierda del panel, ver figura
siguiente) qué puntos debera marcar para, a partir de alli, _
realizar los calculos correspondientes.

Para indicar al sistema el punto solicitado haga clic con el botén izquierdo del mouse

sobre el punto correspondiente en el registro. Si desea corregir el punto ingresado,
presione botdn derecho; puede hacerlo tantas veces como sea necesario.

Una vez que se hayan marcado todos los puntos se mostraran los datos en el panel
de mediciones (barra lateral derecha).

En caso de que considere que la deteccién automatica de QRS es incorrecta o no
existan tales detecciones en los latidos en los que desee realizar mediciones puede
indicar estos puntos manualmente mediante el botén RR Manual.

Los calculos que realiza el sistema son:

LPM: frecuencia cardiaca del intervalo RR seleccionado, expresada en LPM.

Int. RR: distancia entre ondas R, expresada en ms.

Onda P: distancia entre el inicio y fin de la onda P, expresado en ms.

Int. PR: distancia entre el comienzo de la onda P y la onda Q, expresada en ms.
Segm. PR: distancia entre el fin de la onda P y la onda Q, expresada en ms.

Int. QRS: distancia entre la onda Q y el Punto J, expresada en ms.

Int. QT: distancia entre la onda Q y el fin de la onda T, expresada en ms.

Int. QTc: intervalo QT corregido por la formula de Bazzet.

QU
JRR

QTe

Int. ST: distancia ente el Punto J y el fin de la onda T, expresada en ms.

Segm. ST: distancia entre el Punto J y el inicio de la onda T, expresada en ms.
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Pend ST: pendiente entre el Punto J y el inicio de la onda T, expresada en pV/ms.
Int. PP: distancia entre ondas P sucesivas, expresada en ms.

J: voltaje en el Punto J, expresado en mV.

J20: voltaje 20 ms después del punto J, expresado en mV.

J60: voltaje 60 ms después del punto J, expresado en mV.

J80: voltaje 80 ms después del Punto J, expresado en mV.

Eje QRS (PF): eje cardiaco en el plano frontal cuando se desarrolla el complejo QRS
(maxima amplitud), expresado en grados sexagesimales.

Eje P (PF): eje cardiaco en el plano frontal cuando se desarrolla la onda P (maxima
amplitud), expresado en grados sexagesimales.

Eje T (PF): eje cardiaco en el plano frontal cuando se desarrolla la onda T (maxima
amplitud), expresado en grados sexagesimales.

Al igual que con los registros, el sistema permite almacenar una imagen de la
pantalla de mediciones. Presionando el botéon [l puede modificar el color con el
gue se indican las referencias de las mediciones. Puede imprimir el trazado con las
mediciones y los calculos realizados por el sistema.

Presionar el botdn Volver para salir del panel de mediciones y regresar a Datos de ECG.
7.3. Analisis de ritmo

En esta seccion se muestra un formulario similar al de Interrogatorio Previo que

permite registrar informacién diagndstica respecto al analisis de ritmo.

Marqgue las casillas que correspondan para ingresar la informacion solicitada.

7.4. Anadlisis de conduccion
Esta pestafa le permite registrar informacion referente al analisis de conduccion del

estudio.
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Marqgue las casillas que correspondan para ingresar la informacion solicitada.

7.5. Resultados

Se muestran los datos de las mediciones, si fueron realizadas; permite especificar
una interpretacion global del estudio, indicando si se trata de un estudio normal,

anormal o un caso limite; y redactar las conclusiones del estudio.

S0G Wiew  Revdew = 1 *

En el campo Conclusiones podra visualizar las conclusiones que se hayan ingresado
previamente, editarlas o ingresar nuevas conclusiones.

El boton Ctrl+l - Insertar Texto, permite incluir en el campo de conclusiones frases
previamente guardadas como plantilla. Esta opcidn resulta muy util para almacenar
en el sistema conclusiones u observaciones que utiliza frecuentemente para
determinados estudios. Por ejemplo, para un estudio normal puede guardar las
conclusiones correspondientes y copiarlas en el campo de conclusiones cada vez

gue redacta las conclusiones de un estudio con este diagnostico.
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8.Reporte

8.1. Descripcion general
Puede editar, configurar e imprimir el reporte final del estudio que se entregara al

paciente. Para acceder a esta ventana debe presionar el botédn F4-Informe desde

la ventana principal.

o E0G View  Reporte - 1 *

Estudio Electrocardiogrifico F10 - Imprimic F11 - Guardar

Datos del paciente: F12 - Guaida ¥ Skt
Apellido ¥ nombre: PRUEBA PACIENTE Fecha de Nacimiente: 12121080 Sexe: Femerine
Edad: 40 afios Peso: 000 kg Altura: 0.00 cm DMC: 0.00

‘Obra Social: SUPER SERVICIOS 5.A_ (2385) Namers de Afillado: 012345678001234567890
Tipe de Paciente:

Datos del estudie:
Fecha: 09022021
Médico Operador: Médico Derivador:

Interrogatorio Previe:

Mativo del Extudio:
Antecedentes: Sin antecedentes
Factores de Riesgo:
Medicacion Habitwal: No
Terapia antisquénica: —

Anilisis de Ritmo:
Lugar de origen:
Frecuencia:
Regularidad de Ia respuesta Auricalar:
idad de la respuesta Ventri
Arritmias Sup Asritmias Sug culares #  Arvimias Ventriculares:

]
Conduccitn:
Bloqueo de Salida SA:
Blogues AV: Mo
Blogueo Intraventricular: No

Colurmna: 1 Fils: 1 Modificad:

En la parte superior se muestra la barra de titulo, en ésta se hallan los datos
principales del paciente y del estudio: apellido y nombre, sexo, fecha del estudio y

profesional que realizd la prueba.

Control Funcién

—=|_= Editar la plantilla del informe. Estas herramientas se
ﬂ | E E E | E habilitan cuando accede a la edicion de plantillas.

- Escoger el logotipo para los informes. Consulte la
I Elegir Logo I .,
seccion 11.1.2.
| F12 - Guardar v Salir | Guardar los cambios realizados y cerrar la ventana.
| Esc - Salir |  Cerrar la ventana del reporte.

Incluir el logotipo en el reporte, en color y en todas o
soélo en la primera pagina del documento. Consulte la
seccioén 11.1.2 para configurar un logotipo.

Elegir las secciones a incluir en el reporte.

Generar un reporte de una sola pagina.

Configurar las opciones de impresion del registro
(velocidad, ganancia, derivaciones y colores de
graficacion).

Seleccionar el/los registros que se incluir en el reporte.

Escoger la cantidad de registros que se colocaran por
pagina.
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Control Funcién

Determinar si los registros se veran en forma vertical o
apaisada. Opcidn disponible cuando se escoge un
registro por pagina.

Imprimir grilla de graficacién con los registros en el
reporte.

Imprimir la deteccidn de los complejos QRS en los
registros del reporte.

Imprimir los intervalos RR en los registros del reporte.

Incluir un campo en donde el profesional puede firmar
el reporte.

Determinar si se imprimirdn los registros desde el
comienzo o final de éstos.

Se imprimen los latidos promedio del registro.

Incluir la imagen digitalizada de la firma del operador.
Solo disponible con el médulo habilitado.

Cuando se escoge promediar latidos, se puede
modificar la cantidad de latidos que se imprimen con
este control.

Escoger las unidades de tiempo en las que se
expresaran las mediciones.

[EEEEEEEE
[

Escoger la plantilla modelo. Al realizar esta acciéon se

F2 - Cargar dezde plantila . , R
actualizaran los datos del informe.

F3 - Editar Plaritila Editar una plantilla de informe.

8.2. Modificacion del informe
Se mostrara en la regidén central el informe construido con la plantilla por defecto.

Estudio Electrocardiogrifico

Datos del paciente:

Apellido ¥ nombre: PRUEBA, PACIENTE Fecha de Nacimiento: 12/12/1980 Sexo: Femenino
Edad: 40 afios Peso: 30.00 kg Alrmura: 172.00 cm IMC: 27.04

Obra Seocial: SUPER SERVICIOS §.A. (2885) Numero de Afiliado: 012345678901234567890
Tipo de Paciente:

Datos del estudio:
Fecha: 097022021
Médico Operador: Medico Derivador:

I io Previe:
Motive del Estudio:
Antecedentes: Sm antecedentes
Factores de Riesgo: —
Medicacion Habitual: No
Terapia antisquémica: —

Anilisis de Ritmo:
Lugar de origen: ——
Frecuencia:
Regularidad de la respuesta Auricular:
Regularidad de la respuesta Ventricular:
Arritmias Sup ticulares: #A Supraventiculares # Arritmias Ventriculares:

Anilisis de C id
Conduccion:

@ El sistema no permite agregar texto al informe generado. Si puede borrar campos

no deseados seleccionando el texto a eliminar y presionando la tecla Supr (Del).
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En la pestana Plantilla del menu de herramientas puede editar

F2-Cagn e il 0 crear nuevas plantillas de informe.

F3 - Editar Plantilla

Si  desea editar una Plantillas Disponibles

plantilla presione el botdn

-
F3-Editar Plantilla. B
Se desplegard la ventana -Wm

que se muestra a continuacion.

Puede crear una nueva plantilla o renombrar una existente. Seleccione la plantilla
gue desea editar y presione Enter-Aceptar.

Si ha creado una plantilla nueva, vera una pagina en blanco. Para comenzar la edicion
a partir de la plantilla por defecto presione el botén F6-Plantilla por defecto.

Podra ver la plantilla compuesta por campos editables y campos no editables, éstos
ultimos se encontraran entre simbolos numerales. Sélo puede modificar los campos
editables, aquellos que se hallan entre simbolos numerales son campos que el
sistema carga automaticamente a partir de la informaciéon del estudio en cuestion.
Para insertar un campo no editable sitde el cursor en dénde desea que se localice,
haga clic con el botdn derecho del mouse y se desplegara el mend de campos no
editables, seleccione el campo que desea insertar.

Modifique la plantilla con las herramientas disponibles para la de edicidon de texto
en la parte superior de ésta. Una vez que haya terminado la edicidn presione F5-
Guardar Plantilla y podra visualizar la plantilla resultante con los datos del estudio.
Con las opciones de exportar o importar plantillas puede compartir plantillas entre
sistemas instalados en diferentes PCs.

8.3. Generacion de reporte

En la pestafia Configuracion puede determinar qué informacidén se incluird en el
informe y el formato de la misma. Puede incluir el logotipo de su
consultorio/institucion, el informe, las mediciones y las conclusiones.

Tiene la posibilidad de escoger un reporte simple, es decir, un reporte de una sola
pagina. En el mismo no se podran incluir los datos del analisis de ritmo ni de
conduccion. Se encontraran los datos basicos del paciente (apellido y nombre,
edad, peso y FC promedio) y del profesional. Se mostraran también los resultados
de las mediciones si es que las mismas fueron hechas sobre el registro seleccionado.
Si selecciona mas de un registro se imprimirdn tantos reportes como registros se
hayan seleccionado. No se puede incluir logotipo.

En el caso en que el estudio contenga mas de un registro puede elegir cudles se
imprimiran en el informe y cuantos por pagina. Si se elige imprimir un registro por
pagina puede colocarlos de manera apaisada. Puede seleccionar qué derivaciones se

imprimiran, el formato, la velocidad, ganancia y colores de impresion de los registros.
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Presionando el botédn F9-Colores accede a la configuracidn de colores de las
graficas de registros. Ver la seccion 11 para mayor informacion al respecto.

Para imprimir el informe debe presionar el botén F10-Imprimir o puede guardarlo
para imprimirlo en otra ocasion mediante el botdn F11-Guardar.

8.4. Previsualizacion e impresion del reporte

Una vez que haya configurado el reporte, presionando el botdon F10-Imprimir accederd
a la ventana de previsualizacidon del mismo. En esta ventana puede configurar e

imprimir el reporte generado. A continuacion, se muestra la pantalla que se desplegara.

P Pravisualizacion - =} X

B

En la ventana de previsualizacidon se encuentran los siguientes botones.

Botdn Funcion
@ I Q, Recorrer las paginas que componen el reporte del estudio.
ﬂ _‘ﬂ Ajustar el ancho y alto de la hoja a los correspondientes de la
Ancho Alto ventana.
1 Configurar la impresora que se utilizard para imprimir los reportes.
“ Por lo general, el sistema tomara la impresora que esté instalada y
Configuracitn configurada como predeterminada.
‘ . ’ . . .
!) Enviar el reporte que estd visualizando a la impresora.
Imprimir
Exportar un reporte en formato de archivo *.pdf.
PDF

Configurar margenes del informe.
Méargenes

@/ Cerrar la ventana de previsualizacion.
Salir

Con el NUEVO botdn Margenes puede configurar los margenes por separado entre

0 y 30 mm. Esto representa un margen extra al valor por defecto.
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Configuracion de margenes @‘

D - Valores por defecto Enter - Aceptar

Algunos textos pueden superponerse si se utilizan margenes muy amplios vy el

sistema mostrara una advertencia.
Si posee varios softwares instalados en su computadora puede configurar cada

software con margenes diferentes.

9.Comparar registros

9.1. Descripcion general
Esta herramienta permite comparar todos los registros electrocardiograficos

asociados a un mismo paciente, incluso pertenecientes a estudios realizados en
distintas fechas o guardados en discos de backup o estudios de ergometrias.

Presionando el botén F5-Comparar, de la pantalla principal se mostrara la ventana
de comparacion de registros. También pude acceder a la herramienta de
comparacion desde la ventana de Revision. A continuacion, se puede ver la ventana

de comparacion de estudios:

En la parte superior se muestra la fecha y hora de los registros que se estan
comparando. En el sector inferior se muestran todos los registros almacenados para

el paciente seleccionado.
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Control Funcién

Permite seleccionar la orientaciéon del panel de visualizacién de los
registros a comparar

Permite ver/ocultar la grilla de graficaciéon
Permite ver/ocultar las marcas de latidos en graficacion

Muestra el motivo y las conclusiones del estudio al que pertenece
cada registro comparado.

Permite incluir observaciones para cada registro y para la
comparacion de ellos, que luego puede ser impresos.

Muestra u oculta las opciones de impresién

Imprimir Accede a la previsualizaciéon de la impresion.

Salir Sale de la ventana de comparacidon y volver a la principal.
Imprimen en un recuadro las conclusiones de la comparacién.
Imprimen debajo de cada registro las observaciones ingresadas.
Imprimen los dos registros en una hoja vertical o apaisada.

9.2. Formato de visualizacion de los registros
Haga clic con el botdn derecho del mouse sobre el panel de visualizacion de

registros para escoger el formato de visualizaciéon de las derivaciones.

9.3. Eleccion de los registros a comparar

En el panel inferior se muestran todos los registros electrocardiograficos asociados
a ese paciente, tanto de estudios de electrocardiografia basal como de ergometria
(esta ultima opcidn podra utilizarse si dispone del sistema ECGView Stress ECG).
Cada registro se representa con un icono (icono del registro) y la fecha realizada,

en el caso de los estudios de ergometria se incluye el protocolo y la etapa. Los

registros que estan siendo comparados estaran marcados con una tilde.

v v

2410712018 2410712018 2410712018 2410712018 2410712018
Bruce Mod... Bruce Mod... Bruce Mod... Bruce Mod... Bruce Mod...

Puede seleccionar los registros a comparar de dos maneras:

¥ Haga un clic con el botén del mouse sobre el icono del registro y sin dejar de
presionar el botdn, arrastre y suelte el icono en el panel de visualizacién deseado.

< Haga un clic con el botdn derecho del mouse sobre el icono del registro, se

mostrard el menu:

E- Enviar al Panel [zquierdo m Enviar al Panel Superiar
-E Enwiar &l Panel Derecho ﬁ Enviar al Panel Inferior
@ Barrar: @ Borrar
Panel de comparacion horizontal Panel de comparacion vertical

< Seleccione la opcidn del menu correspondiente.
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10. Herramientas para gestionar estudios
10.1. Descripcion general
En el panel derecho de la pantalla principal se encuentran herramienta para operar

con los estudios:

Botén Funcion
(%] Eliminar estudios
Borrar
(¢ Importar estudios
Importar
() Exportar estudios
Exportar
Adquirir nuevos registros Agregar nuevos registros al estudio seleccionado. El
botdn superior serd visible en el Panel de revision
'+ répida. El botdn inferior se visualiza cuando el panel se
< ECGs halle oculto.

10.2. Eliminar estudios
Seleccione el estudio que desea eliminar y presione el botdn Borrar. Puede realizar

la misma accidon presionando la tecla Supr (Del).

f Al borrar un estudio elimina toda la informacidon asociada. El sistema pedird

confirmacion antes de borrar los datos para evitar pérdida accidental de estudios.

10.3. Exportar estudios
ECG View permite exportar archivos en para compartir estudios entre sistemas.

Ademas, los estudios exportados pueden incluir una herramienta de visualizacion.
Esto le posibilita enviar un estudio para la realizacidon de interconsultas con colegas
gue no poseen el sistema ECGView. También puede exportar el estudio en un formato
comprimido para facilitar el intercambio del mismo. Para exportar un estudio elijalo y

presione el botédn Exportar, se desplegara la ventana Exportar Estudios.

Exportar Estudio
ERGO, REALY

S - Seleccionar todas E - Exportar
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Seleccione Agregar Fast ECGView si desea exportar el estudio con la herramienta
de visualizacion. Seleccione Exportar en un archivo uUnico si desea que el estudio
exportado sea comprimido en un solo archivo. Presione el botén E-Exportar vy
seleccione el directorio en donde el sistema realizara la exportacion.

Se mostrard como primera opcidn de exportacion la carpeta de exportacion de
estudios por defecto que puede configurar desde la herramienta Configuracion de
la pantalla principal del sistema, opcidén Carpeta de exportacion.

Cada software introduce un control para seleccionar la carpeta de exportacion de
estudios utilizada por defecto. Los sistemas permiten definir una carpeta diferente,
pero siempre mostraran la carpeta por defectos como primera opcion.

Si posee varios softwares instalados en su computadora puede definir una carpeta
para cada uno independientemente.

En la ruta indicada como destino se creara una carpeta (o archivo) cuyo nombre
contendra el nimero de estudio, nombre y apellido del paciente y la fecha de
realizacion. Dentro de esta carpeta (archivo) se almacenara toda la informacion del
estudio exportado, incluyendo registros, motivo, conclusiones, mediciones, etc.
Debe compartir todo el contenido de esta carpeta con el destinatario.

Al exportar estudios el sistema pide confirmacidn de sobre-escritura, en caso de ser

necesario, mediante la advertencia que se muestra a continuacion.

Errar ﬂ

10.4. Importar estudios
Permite importar estudios previamente exportados desde cualquier PC. Presione el

botdn Importar y en la ventana que se despliega indique la ruta de origen. La
extension de los archivos es eev 0 eevm. Si el estudio ya existe en la base de datos
o si hay alguna redundancia en los datos, el sistema pedira confirmacion antes de
sobrescribirlos.

10.5. Gestionar colores del sistema
El sistema permite seleccionar entre los colores classic y beat.

También mantiene una configuracidon de colores personalizados, donde se

almacenan los cambios realizados por el usuario.
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1. Opciones de configuracion
11.1.  Herramientas

.11, Descripcion general
Presione el botdn Configuracion de la pantalla principal. En la pestafda

Herramientas de la ventana de configuracidon el usuario cuenta con diferentes

herramientas explicadas a continuacion.

Control Funcién

Incluir el logotipo que se utilizara en la generacion de
L - Logotipo

reportes

Modificar, verificar y/o reparar una base de datos, ver
D - Conexion Base de Datos

seccién 11.1.3".

B - Backup de estudios Guardar estudios en discos para liberar espacio.

Recuperar registros luego de haber realizado una

R - Recuperar Estudios Perdidos

restauracion de base de datos'.

Realizar una copia de seguridad de la base de datos

_ cada vez que se realiza un nuevo estudio. Siempre se

realiza una copia de seguridad cada vez que se cierra.

" Sdlo se utilizard esta herramienta bajo supervisidon del servicio técnico de Eccosur
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Control Funcioén
- Modificar las opciones graficas en la visualizacion de
I G - Colores de Graficacion I
registros.
- Modificar los colores que se utilizan en la impresiéon de
I |- Colores de Impresion I

registros.

Seleccionar el idioma.

Ver/ocultar el panel de revision rapida.

Ver/ocultar administraciéon de BlueTooth

Determinar espacio libre minimo en disco para poder

realizar los estudios de ECG

Configurar los colores de las ventanas y controles del

F12 - Skin
software.
Actualizar formate de archivos Actualizar la codificacion y ubicacién de los registros*
Configurar los pardmetros de firma digitalizada: ancho
[ Firma digitalizada | vy alto. También tildar la opcién “Usar firma
digitalizada”
11.1.2. Incluir un logotipo

Puede incluir un logotipo en la impresidn de los reportes. Presione el botdn E-Elegir
y seleccione el archivo que desea utilizar. En la siguiente figura se aprecia la ventana
gue se despliega:

| Logotipo

eccosurv

la e e

El formato del archivo del logotipo debe ser bmp o jpg. Si la altura de la imagen es
menor que la dedicada puede escalar al tamafio correcto seleccionando la casilla

Escalar logo y desplazando la barra adyacente.

Es importante tener en cuenta que el tamafno del logotipo debe guardar una relacion
de aspecto de 6,5:1 para poder ubicarse correctamente en la hoja de informe.

Existe la opcién de cargar el logotipo también desde la ventana de informe.

Sélo se utilizara esta herramienta bajo supervision del servicio técnico de Eccosur
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11.1.3. Conexidon a base de datos
Esta ventana permite verificar y/o modificar la conexién a la base de datos, asi como

también restaurar una base de datos danada.

if Es conveniente que las acciones en esta ventana las realice personal calificado.

No modifigue los datos contenidos en esta seccidn a menos que esté siendo guiado
por el servicio técnico de Eccosur

A continuacion, se muestra la ventana que aparece al presionar el botdn
D - Conexidon a base de datos de la pestafia Herramientas en la ventana de

configuracion.

| Conexion Base de Datos

Existen dos tipos de conexiones a bases de datos:

< Conexion local
Cuando la base de datos se encuentra en la misma PC donde se estd operando se
dice que la conexidn a la misma es local. Esta es la conexidon configurada por defecto

en el programa.

Para modificar la conexion de la base de datos debe presionar el botén! .
Seleccione la ruta de acceso al archivo de base de datos (*.gdb). Para comprobar la
conexion puede presionar el botdn P-Probar conexion, el sistema indicara si la
conexion es exitosa o si posee alguna falla.

< Conexién Remota

Cuando la base de datos se encuentra en otra PC llamada Servidor y ésta se
comunican con la PC donde se estd operando a través de una red, se dice que la
conexioén es remota.

Sl se Utl'lza Ia OpCIén PathS AutométiCOS se Cargaré Ir‘FirewaHde\v‘\‘ir’\dmwsconsegurir.facla\ranzada

Archive Accion  Ver  Ayuda

automaticamente la ruta de conexion remota con el | e +@ 2 BE)
ﬂ Firewall de Windows con sequr

SIgUIQnte fOI’matOI |E23 Reglas de entrada | Nombre
Reglas de salida
“\\Nombre del Servidor\Carpeta compartida\EcoSur.gdb”. || ¥ i demuisedcacen - Sigiigtgy
@Dropbox
Sino se utiliza esta opcidn, se debe tildar M-Edicion Manual @oropbor

@ dropbox.exe
-

y cargar la ruta de conexion en el campo Path Servidor.

Para evitar inconvenientes con la conexion remota y Firewall de Windows acceda
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a Panel de Control->Sistemas y Seguridad->Firewall de Windows y dentro de esa
ventana vaya a Configuracion avanzada (en la columna izquierda de opciones).
Haga clic sobre Reglas de entrada. A continuacion, se muestra la ventana
correspondiente:

En la columna de la derecha presione Nueva regla, se abrird el Asistente para
nueva regla de entrada. A continuacion, se indican las opciones que le seran
solicitadas, escoja cada una de ellas y presione Siguiente.

Asistente para nueva
regla de entrada
Tipo de regla Puerto

Opcidén/Seleccién

e TCP y Puertos locales especificos
e Introduzca:“3050-3051”

Protocolos y Puertos

Accion Permitir la conexion
Perfil Dominio, Privado y Publico
Nombre Introduzca: “3050”

Una vez ingresados los datos para la conexidn, presione el botédn Probar Conexion.
11.1.4. Backup de estudios

Se utiliza para almacenar los estudios en CDs o DVDs, liberando espacio en disco.

Presione el botdn B-Backup de estudios en la pestafia Herramientas de la ventana

de Configuracion. Visualizara la siguiente pantalla.

F Guarar Fetuciee en G, = | F e

Realizar backup de estudios

Para realizar backup de estudios siga los siguientes pasos:

1. Seleccione los estudios sobre los que desea hacer backup, para ello mantenga
presionada la tecla Ctrl y haga clic sobre los estudios.

2. Indique el Tamano de Disco de los CDs (650 MB) o DVDs (4 GB) en los que
grabara los estudios.

3. Presione A-Actualizar Info. El sistema listara en el cuadro Informaciéon de Discos
los discos necesarios para grabar los estudios seleccionados. Los discos son

etiquetados automaticamente con el nombre Disk_00Ox.
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4.

Opcional. Presionando Etiqueta de Disco puede editar las etiquetas de cada
disco de la lista.

Presione Generar Discos. El sistema generard en el disco rigido de su PC una
carpeta por cada disco de la lista. Los discos de backup quedaran almacenados
dentro de la carpeta "C:\Archivos de Programa \ECCOSUR\Base de Datos\Disks
Backup\". Para cancelar la generacidn de discos de backup presione R-Restaurar

Ultimos Discos Generados, se eliminardn las carpetas generadas.

. Con el programa que utiliza para grabar CDs o DVDs grabe la informacién

contenida en las carpetas generadas. Necesitard un CD por cada carpeta.

Etiquete cada disco grabado con el nombre de la carpeta que contiene

. Al finalizar la grabacion de todos los discos borre las carpetas generadas en

"C:\Archivos de Programa \ECCOSUR\Base de Datos\Disks Backup\". De

esta manera liberara espacio en su computadora.

Recuperar estudios de backup

Si desea recuperar un estudio de backup y volver a guardar la informacidén en su

computadora, siga los siguientes pasos:

1.

Seleccione el estudio que desea recuperar del listado de estudios de la pantalla

principal.

. Presione el botdn =, aparecera un cartel que le indicara en qué disco se halla

grabado el estudio seleccionado. Presione Esc-Cancelar.

Infermacian H

. Inserte el CD/DVD, con la etiqueta indicada, en la lectora de CD/DVD de su

computadora.

. Presione el botdn Configuracion de la pantalla principal y en la pestafa

Herramientas haga clic sobre el botdn B-Backup de estudios.

5. Presione el botdn Ctrl+R - Restaurar backups.

6. En el campo Directorio de recuperacion, indique la ruta de acceso al disco.

7. Seleccione el/los estudios que desea restaurar y presione R-Recuperar estudios

seleccionados. Si el disco en el que se encuentran grabados los estudios no es
de “sélo lectura” o si éstos se hallan en su computadora puede seleccionar Supr-
Borrar archivos al recuperar, esto eliminara los estudios del directorio de origen

al restaurarlos.
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11.1.5. Configuracion de los colores de graficacion e impresion
Para modificar las opciones graficas en la visualizacion de los registros presione el

botdn G-Colores de graficacion, visualizara la siguiente ventana:

~ Configuaciongréfica  [X

G - Guardar Archivo A - Abrir Archivo Enter - Aceptar Esc- Cancelar

Una vez elegidos los colores deseados presione Enter-Aceptar. Puede realizar la
misma configuracion para los colores de impresion mediante el botdn I-Colores de
Impresion.
Podra almacenar o cargar distintas configuraciones de color. Presione el botdéon G-
Guardar Archivo para guardar la configuracion deseada (archivo con
extension*.col). Para cargar una configuracion presione el botéon A-Abrir Archivo y
elija el archivo correspondiente.

1.1.6. Firma Digitalizada
Descripcion General
Esta herramienta permite asignar una imagen de la firma a cada operador para ser
incluida en la primera pagina del informe.

Tamano de firma digitalizada

Presione Configuracion de la barra principal de | Firma digitalizada E‘

tareas y luego Firma digitalizada. Se despliega la
ventana de controles de firma digitalizada.
Asegurese que la opcion Usar firma digitalizada se
encuentre tildada para poder usar la misma en su informe. En esta ventana se encuentran
los controles para la configuracion del tamafo de la firma digitalizada.

Puede configurar el alto desde 10 hasta 30 mm y el ancho desde 30 hasta 60mm.
Asignacion de la firma digitalizada al operador

Puede asignarse una firma digitalizadaizada a cada operador del sistema. Para ello
debe tener la firma digitalizadaizada en un archivo de formato BMP o JPG. En el

archivo se pueden incluir datos de texto u otra informacion que desee.

Cuando carga los datos del estudio del paciente presione ﬂl en la opcidon Médico

Operador. Seleccione el operador a modificar o cree uno nuevo. Con esta accion se
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muestra la ventana correspondiente con un nuevo control para asignar la firma

digitalizada.
Seleccign

b4

Si el Médico Operador ya se encuentra cargado presione E-Ediar y se despliega la

ventana de edicion.

Editar Médico Operador

DR. JULIO BORGES

Presione clic izquierdo del mouse sobre Firma digitalizada, al pie de la ventana, y se

despliega la ventana de busqueda del archivo donde se encuentra la firma digitalizada.
X

(f Elegir firma
Buscaren: [ Escrtorio ~| « BcrE- (262+138) e\

=3

THTHn

A AEEs)

ESCRITORIO firma 4.bmp firma 3.bmp f"mﬂbmp

Mombre:  [fima 1bmp Abrir

Tipo: | Bitmaps (" bmp) j Cancelar
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Si desea borrar la firma cargada presione un clic derecho Modificar Firma

del mouse sobre la misma y elija la opcion Borrar Firma. Borrar Firma

Lo mismo si desea cambiar la imagen de la firma. Esto ultimo también lo hace,
simplemente presionando un clic izquierdo del mouse sobre la firma ya cargada
Uso de la firma en el informe

En la ventana de informes de ECG aparecerd una nueva opcion “Incluir Firma

digitalizada”

Si esta seleccionada la opcidn, se incluird en la primera pagina del informe la firma.

eccosur.

Datws del pacienss

Apeilide y sombese: PRLERA PACENTE Focha de Nachmiente: [0 12 190 Sess: Fomersno
Fdad 0 pdos Posn 0 kg Alwrw | 7220 om INC. 27

Ohrs Secisl: SUPER SERVICION S A (255Y) Namers de Allllade: 012585670901 23456700
Tige de Pactonte:

Datns def e5tadle
Fecha: 3992 2001

Matrve dol [ rudie

S
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Amakicar de Kt
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Frecurncia
Regeiartdad de la reopaests Aartcwlar
Rogndarsdad de la revparsts | entricudar
Asvimmias Sepraenticalares T Ammmas Supears satodees T Arremmass \ emtricelares

Analisai de Condmicnm

e yee
Blagues de Salida SA-
Blagues AV No

Blagues latraventricndar No

FC (Anncelan) |es ow e L wtervaie QT 230 Posdente §T 1222y
Wiervale PP (910 = Sogrmemto IR 1 - tervalo OTC Bapett) | 224 o Pusto J 025w
FC (Vestrioslar) &2 U OndaP |27 nervato QT (Poor Mas) 400 = Pusto J20 0w
Wiervalo BR[| 918 tervaio QRS | e torvaio ST 200 Pusto 260 201wy
EeCRS¥) e B P ¥ |5 5 Segmento 5T (- Pusto 280 007w

Trea

Dea Bria & Madaa
PREDA PACENTE . SH02002" . B ety
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PM-1656-02 Pagina 49 de 72



ECG View

Si se imprime en formato “Reporte simple” también se incluye la firma:
N Paciente: PRUEBA, PACIENTE
% m;mlu:xm

B Pese: 3000 kg FC: 69 LPM
j]_ﬁiid&i(iiii\kiiii/\’_’j( j]_IIZ\iZIIZIi\fIfIIIZZIII
*:JL_ MTIAT J.L. T mE S AN NS NN ENEE RSN N
[[IESRRARPSSE FYRR FORRy PRORYRA 11| VRS

NEH HL,L:_::L mEEnEE f_‘
R T

4t
A

usnnyas|[|SaaBEsnan

.

~
Jopt |
—
-~
-

%_
il
i T
B

:

e

| 19.0 memas/ 2500 meve (00 12953,

22
T

L

—3

|
- H;,,, 311
|

200000317_00000003% HC0 - 0933031 1317 37 - Fawes 50 Mz Misaws Lses Bese O
€CG View - sy Scconer com - PRUEBA, PACENTE - 08022021 Pagna 1 de 1

11.2. Opciones avanzadas
1.2.1. Descripcion general
En la pestafa Opciones Avanzadas de la ventana de configuracion el usuario

cuenta con diferentes opciones de configuracion:

(<< <f <X

[ <l 1 i<l |
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Control

| Habiltaciones |

5 - Calibracian Monitor

P - Conexion

M - Calibracion Madulo

| Estudios Répidos
v
v
NN

Cargar fuentes por defecto

]
—

1n.2.2. Calibracion monitor

Funcién

Modificar la cantidad de veces que se actualiza
el registro electrocardiografico mientras se esta
adquiriendo. Para PCs de bajo rendimiento
puede ser necesario utilizar menor velocidad.

Determinar el modo de captura por defecto a
utilizar en la adquisicién del registro.

Acceso a la habilitacidon parcial del moddulo
ECGView.

Configurar las opciones de impresién. Estas
mismas opciones se hallan disponibles durante
la realizacion del reporte.

Permite configurar el tamafio de las grillas
visualizadas en pantalla para que se
correspondan con el tamafo fisico real.

Indicar el puerto USB en donde se halla
conectado el modulo de adquisicidon y/o
detectarlo automaticamente”

Recalibrar el mdédulo con los pardmetros de
fabrica’

Configurar las unidades de tiempo para las
mediciones

Configurar el sistema para la realizacién de
estudios rapidos.

Seleccionar la informacion que, por defecto,
aparecerd en el reporte. Se incluye una nueva
opcidn: Habilitar datos por defecto informe.
Para cada estudio que se comience con esta
configuraciéon habilitada, el sistema cargarad
valores de normalidad de analisis de ritmo y de
conduccién por defecto.

Muestra un cartel de advertencia en el caso de
gue los filtros se hallen desactivados

Editar las fuentes utilizadas en el reporte
Configurar las fuentes de texto de fabrica

Configurar Carpeta de exportacion por defecto
y Carpeta de exportaciéon pdf por defecto

Esta herramienta permite configurar el tamano de las grillas visualizadas en pantalla

para que se correspondan con el tamano fisico real.

" Estas herramientas seran usadas bajo supervisidon del servicio técnico de Eccosur.
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Calibracion Monitor

Enter - Aceptar Esc - Cancelar

Al presionar el botdn S-Calibrar Monitor, vera una ventana como la que se muestra
en la imagen anterior. Para realizar la calibracion debe medir con una regla en su
monitor el segmento en amarillo, que observa en la ventana del programa Calibrar
Monitor, e ingresar dicha magnitud en el campo Medicidon en mm. Seleccione la
casilla No Mostrar al Inicio. Para terminar, presione Enter- Aceptar.

11.2.3. Estudios rapidos
La opcidon Estudios Rapidos permite la realizacion de estudios especificando
solamente la informacion basica del paciente, es decir, apellido, nombre y sexo.
Existen campos adicionales que pueden ser completados, como la fecha de
nacimiento y el médico operador.
Esta forma de estudio resulta muy Uutil, por ejemplo, en medicina laboral. Debera
cargar los datos basicos cada vez que realice un estudio de este tipo, es decir, no
podra seleccionar un paciente da la lista de pacientes.

Los registros realizados mediante estudios rapidos no podran ser comparados.

12. Resolucion de problemas
En caso de tener algun inconveniente con el funcionamiento de ECGView - Resting

ECG, apligue las soluciones propuestas a continuacidon. Si ninguna de estas
alternativas resuelve el problema contacte a su distribuidor. Se incluyen varias

soluciones posibles, aplique las soluciones en el orden indicado.

@ Las soluciones acompafadas de * deben ser realizadas bajo supervisiéon del

servicio técnico de su distribuidor.

Problema Solucién
Mensaje: “No se e Al encender la PC espere a que se complete el inicio de todas las
puede establecer la  aplicaciones y servicios.
conexion con el o Verifique que el motor de base de datos estd instalado
servidor”

presionando el botén Chequear Motor DB.

¢ Reinstale el motor de base de datos Firebird (el instalador se
encuentra en el directorio Archivos de
programas\ECCOSUR\FirebirEccosur)
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Problema

Solucién

Mensaje “Error de
sQL”

e Verifiqgue que todos los programas de Eccosur que utiliza estan
actualizados a la ultima versidn. En caso de ser necesario, actualice
los softwares a la ultima versidn disponible en el drea de descargas.
Ver seccion 5.51.

e Restaure la base de datos*.

Mensaje “No se
encontré el médulo
de adquisicion”

e Verifiqgue que el mdédulo esté conectado vy la luz Ready encendida.

e Conecte el equipo en otro puerto USB. Para PC de escritorio
utilice los puertos USB traseros.

e En Windows Vista, verifique la correcta instalacién del médulo.
Presione el botédn Chequear instalacién del equipo, verad algunas
posibles soluciones y posteriormente el Administrador de
Dispositivos. En el listado de dispositivos, busque y haga clic con el
botdén derecho sobre ECG->View y escoja Actualizar software de
controlador; a continuacion, siga las instrucciones del anexo B.

e Cambie el cable USB.

e Para PC de escritorio, agregue una placa PCl con puertos USB 2.0.
Conecte el equipo en estos puertos.

Ruido o interferencia
en los registros de
ECG

e Verifigue la correcta configuracion de los filtros de la sefal, ver
seccion 6.2.4.

e Verifique la conexidn de los electrodos.

¢ Reemplace el cable paciente.

No se calcula
correctamente la
frecuencia cardiaca

¢ Modifigue el Umbral de detecciodn, ver seccion 6.2.3.

e Cambie el Canal de ritmo, seleccione la derivacién con mayor
amplitud QRS, ver seccién 6.2.3

e Verifigue la correcta configuracion de los filtros de la sefal, ver
seccion 6.2.4.

e Verifigue la conexidn de los electrodos.

¢ Reemplace el cable paciente.

Mensaje “Entradas
saturadas”

e Verifigue la correcta configuracion de los filtros de la sefial, ver
seccion 6.2.4.

e Verifigue la conexidn de los electrodos.

¢ Reemplace el cable paciente.

Mensaje “Pierde
datos”

e Conecte el equipo en otro puerto USB. Para PC de escritorio
utilice los puertos USB traseros.

e Cambie el cable USB.

e Para PC de escritorio, agregue una placa PCI con puertos USB 2.0.
Conecte el equipo en estos puertos.

Mensaje “Equipo
descalibrado”

e Conecte el equipo en otro puerto USB. Para PC de escritorio
utilice los puertos USB traseros.

e Para PC de escritorio, agregue una placa PCl con puertos USB 2.0.
Conecte el equipo en estos puertos.

e Cambie el cable USB.

e Recalibre el equipo*.
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Problema

Solucién

No se pueden
imprimir los informes

e Verifigue la correcta instalaciéon de la impresora.

e Verifigue que desde otras aplicaciones se pueda imprimir
(documentos de Word o PDFs).

e Elimine los archivos PrintSetup_ECGView del directorio Archivos
de programas\ECCOSUR.

e Verifigue el software se encuentra actualizado a la ultima versioén.
En caso de ser necesario, actualicelo a la ultima versidon disponible
en el drea de descargas. Ver seccién 5.3.1.

Se muestra una sola
derivacion en el
registro
electrocardiografico

¢ Haga doble clic sobre la derivacidon gque se muestra en pantalla

e Cambie el modo de visualizaciéon del registro (por ejemplo, a 6X2
0 12X1), ver seccién 6.2.2.

e Reemplace el cable paciente.

El trazado
electrocardiografico
avanza demasiado
réapido/lento

e Verifigue la velocidad de visualizacion del registro (el valor
estdndar es de 25 mm/s).

e Calibre el monitor (Ver la seccion 11.2.2).

El “barrido” del
trazado
electrocardiografico
no es constante

e Calibre el monitor (Ver la seccion 11.2.2).

e Conecte el equipo en otro puerto USB. Para PC de escritorio
utilice los puertos USB traseros.

e Para PC de escritorio, agregue una placa PCl con puertos USB 2.0.
Conecte el equipo en estos puertos.

e Cambie el cable USB.

No imprime el sector
del registro de ECG
gue se desea

e En la pestafa Datos de ECG de la ventana de Revision utilice la
herramienta “D - Imprimir desde”. Ver la seccidén 7.2.1.

Mensaje “Resolucion
incompatible
Q20dpi)!1”

¢ Windows Vista/7/8/10: en Resolucién de pantalla escoja
Aumentar o reducir el tamano del texto y otros elementos y
seleccione Mas pequefo: 100 %

Error al guardar
archivo

e Verifiqgue que el usuario de la PC tenga permisos administrativos.

e Verifique el espacio libre en disco.

No cuento con

lectora de CD o el CD

de instalacion

e Utilice los instaladores disponibles en el drea de descargas del
sitio web de Eccosur. Solicite a su proveedor los datos de usuario y
contrasefa para acceder a descargas.

No se pueden instalar

los drivers

e Verifique que el usuario de la PC tenga permisos administrativos.

No se visualizan
todos los estudios en
la ventana principal

e Presione Ver todos los estudios (lupa con simbolo rojo) para
cancelar los filtros del listado.

e Ordene los estudios por fecha o ID mas reciente haciendo clic
sobre el titulo en la tabla.

e No incorpore estudios nuevos. Intente restaurar la base de datos*.

El formato de las tiras Ambas opciones son independientes. Configure el formato de las

de ECG en impresion
difiere del de pantalla

tiras de impresidn en la ventana de informe. Ver seccién 8.1.
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Anexo A - Opcional: electrodo exploratorio
Esta configuracion requiere la utilizacion de una ficha adaptadora entre el modulo

de adquisicion y el cable paciente. La misma permite anular las derivaciones que no

se utilizaran.

1. Instalacion del adaptador
En los siguientes pasos se explica la forma correcta de conectar el adaptador al

modulo de adquisicion ECGView para la eleccidon de las derivaciones a utilizar.

1. Tome el adaptador y retire su base.

2. Conecte el adaptador a la ficha del médulo ECGView, donde habitualmente

conecta el cable paciente.

3. Con la ayuda de un destornillador, ajuste los tornillos que se encuentran en el

conector dentro del adaptador. De esta manera fijara el adaptador al mdédulo.
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4. Una vez ajustados los tornillos, retire los papeles protectores de manera de

dejar expuesto el pegamento de la cinta colocada en cada extremo.

5. Coloque la base del adaptador que fue retirada en el paso 1. Presione para

gue se pegue la cinta correctamente y la base quede cubierta en su totalidad.

|

2.Configuracion

switch SUNO
f 5
- WG] LieRTE |
= Iz
= V5] o2 &
=1 vag vz [T
L
switch SUNO

Debe configurar, al momento de la instalacidon del programa, cual es la derivacion
gue quedo activa en la ficha adaptadora. Es decir, qué derivacion sera usada como
derivacion exploradora. Tenga en cuenta esta seleccion al momento de conectar

los electrodos al paciente.

Para realizar la configuracion ingrese a Herramientas->Opciones Avanzadas.

@ Esta configuracidon deberd ser realizada por el representante de Eccosur que

instale el programa.
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Herramientas E

En la opcidn Derivacion Exploratoria indique la derivacion que quedd activa en la

ficha adaptadora.

Realizada la instalacion y configuracion, quedaran disponibles las opciones de
Electrodo exploratorio e Impresion full disclosure, en la captura.

Para trabajar con estas opciones, encontrara botones en la parte inferior de la pantalla
de adquisicion. Puede realizar la captura de 12 derivaciones estandar presionando el
botodn 12-Derivaciones o con electrodo exploratorio con el botdn correspondiente. Al
seleccionar esta Ultima opcidn se asigna al electrodo exploratorio la derivacion
anatoémica que corresponde. El formato de visualizacion cambia automaticamente a
7x1, es decir, las derivaciones principales (DI, DII, DIll, aVr, aVf, aVl) y el electrodo

exploratorio. A continuacion, se muestra la ventana de adquisicion.

o R Viee Regictin PRIFRA, CACIFNTE DERYD Mamiora | Eie 1001 Wit E *

1l
| N S SR SR WS

|I 120esvacknes || Elecrodo Exploratorio

En la seccion 7.2.2, se puede consultar informacion sobre Impresion Full Disclosure.
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Anexo B - Compatibilidad electromagnética
El mddulo de adquisicion del ECGView estd disefado para proveer proteccion

razonable a interferencias de radiofrecuencia.
Este equipamiento genera, utiliza y puede irradiar energia de radiofrecuencias y
puede causar interferencias a radiotelecomunicaciones. Ademas, los transmisores
de radiofrecuencia como: radios de onda corta, teléfonos inaldmbricos o teléfonos
celulares, pueden afectar negativamente este dispositivo y las sefales de salida que
este genere.
No se garantiza que estas interferencias no ocurran en una instalacion en particular.
Si este equipo causa interferencias daflinas a receptores de radio y television, o si este
es afectado por el encendido o apagado de equipamiento periférico, se exhorta al
usuario a que trate de corregir las interferencias por una o varias de estas acciones:
= Reoriente o reubique el receptor de las interferencias.
=  Aumente la separacion entre los dispositivos interferentes.
= Conecte el equipamiento en una salida o circuito de alimentacion diferente
la cual otro equipo esté conectado.
Consulte un distribuidor o técnico experimentado en radio/ TV por ayuda

suplementaria.

1. Emisiones Electromagnéticas
El moédulo de adquisicion se destina al uso en el entorno electromagnético especificado

a continuacion. El usuario debe asegurarse de que se utiliza en dicho entorno.

Prueba de Emisiones Conformidad Entorno Electromagnético - Guia

El mdédulo de adquisicidon utiliza energia de RF

Emisiones de solamente para sus funciones internas. Por lo
Radiofrecuencia Grupo 1 tanto, sus emisiones de RF son muy bajas y no
CISPR 11 es improbable que se produzcan interferencias

a los equipos electronicos cercanos.

Emisiones de

Radiofrecuencia Clase A
CISPR TN e
El mdédulo de adquisicidon es adecuado para
N utilizarse en todas las instalaciones, incluyendo
Emmongs de viviendas y todas aquellas que estén
Armonicos No aplicable  |conectadas directamente a la red de suministro
IEC 61000-3-2 de corriente de baja tensidon publica que
alimente también edificios utilizados para
Fluctuaciones de vivienda.
Tensiéon/Emisiones de No aplicable
Parpadeo
IEC 61000-3-3
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2.Inmunidad Electromagnética

El médulo de adquisicion estd destinado a utilizarse en el entorno electromagnético

especificado a continuacion. El usuario debe asegurarse de que se utiliza en dicho

entorno.
Ensayo de IEC 60601 Nivel de Entorno electromagnético -
inmunidad Nivel de ensayo cumplimiento Guia
Los suelos deben ser de
Descargas + 6KV madera, hormigdn o baldosa
electrostaticas + 6 kV en contacto <_:ontacto cerdmica. Si los suelos estan
(ESD) +8 kV aérea 48 KV aé revestidos con materiales
IEC 61000-4-2 8 kV aérea sintéticos, la humedad relativa

debe ser al menos del 30%.

Transitorios /

+2 kV para lineas de

descargas suministro de energia N licabl
eléctricas rapidas  |+1 kv para lineas de © aplicable
IEC 61000-4-4 entrada/salida
Impulso +1 kV modo diferencial )

) No aplicable
IEC 61000-4-5 +2 kV modo comun

Caidas de tension,
interrupciones
cortas y variaciones
de tensién en las
lineas de entrada
de suministro de
corriente

IEC 61000-4-T

>95% caida en 0,5 ciclo
60% caida en 5 ciclos
30% caida en 25 ciclos

>95% caidaen 5
segundos

No aplicable

Frecuencia de la
corriente (50/60Hz)
campo magnético

IEC 61000-4-8

3 A/m

Cumple
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3.Inmunidad Electromagnética
El médulo de adquisicion estd destinado a utilizarse en el entorno electromagnético

especificado a continuacion. El cliente o usuario del mdédulo de adquisicion debe

asegurarse de que se utiliza en dicho entorno.

E d IEC 60601 Nivel d
nsayo de ivel de s ,
q E | -
inmunidad Nivel de cwrETETEs ntorno electromagnético - Guia
ensayo

Los equipos de comunicaciones de RF
portatiles y moviles no se deben usar mas
préximos a ninguna parte del médulo de
adquisicién, cables incluidos, que la
distancia de separacidon recomendada
calculada a partir de la ecuacién aplicable
a la frecuencia del transmisor.
Distancia de separacion recomendada
d = (1,17) VP 80 MHz a 800 MHz
Conducted RF 3Vrms d=(2,33) VP 800 MHz a 2,5 GHz
IEC 61000-4-6 150 KHza 80 MHZ No aplicable [En la que P es la potencia de salida
nominal maxima del transmisor, en
vatios (W), segun el fabricante del
RF iradiada 3V/m 3Vv/m transmisor y d es la distancia de
IEC 61000-4-3 |80 MHz a 2,5 GHz separacion recomendada en metros (m).
((( ))) Las intensidades de campo de
i transmisores de RF fijos,
determinadas por una inspeccion de
emplazamiento electromagnética @ deben
ser menores que el nivel de cumplimiento
en cada rango de frecuencia.
Se pueden producir interferencias en las
proximidades de equipos marcados con el

siguiente simbolo.

Nota 1: A 80 MHz y 800 MHz, aplica el rango de frecuencia superior.

Nota 2: Estos datos orientativos pueden no ser aplicables en todas las situaciones.
La propagacion electromagnética estd afectada por la absorcion y reflexidén en
estructuras, objetos y personas.

Las intensidades de campo de los transmisores fijos, como las estaciones de base
de teléfonos por radio (modviles e inaldmbricos) y radios moviles terrestres,
estaciones de radio aficionado, transmisiones de radio de AM y FM y transmisiones
de TV, no se puede predecir tedricamente con precisidon. Para evaluar el entorno

electromagnético debido a transmisiones de RF fijas, se debe considerar la
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realizacion de una inspeccion de emplazamiento electromagnética. Si la intensidad
de campo medida en el lugar en el que se usa el médulo ECGView es superior al
nivel de cumplimiento de RF aplicable anterior, se debe observar el maddulo
ECGView para verificar que funciona normalmente.

Si se observa un funcionamiento anormal, puede gque sean necesarias medidas
adicionales, como reorientar o reubicar el médulo ECGView.

Distancia de separacion recomendada entre los equipos de comunicaciones de
RF portatiles y moéviles y ECGView

ECGView estd destinado a usarse en un entorno electromagnético en el que las
perturbaciones de RF radiadas estan controladas. El usuario de ECGView puede
ayudar a evitar las interferencias electromagnéticas manteniendo una distancia
minima entre los equipos de comunicaciones de RF portatiles y moviles
(transmisores) y el mdédulo ECGView, como se recomienda a continuacidon con

arreglo a la potencia de salida maxima del equipo de comunicaciones.

Distancia de separaciéon segun la frecuencia del transmisor (m)
nF;cr)rt\?nna(ii?ngiisma:cilael 150 kHz a 80 MHz | 80 MHz a 800 MHz | 800 MHz a 2,5 GHz
transmisor (W) d=017) VP d=Q@17) VP d=(233) P
0,01 on7z on7z 0,233
0,1 0,37 0,37 0,74
1 1,17 1,17 2,33
10 3,70 3,70 7,37
100 1,70 1,70 23,30

Para transmisores con potencias de salida nominales maximas que, no citadas
anteriormente, la distancia de separacion recomendada d, en metros (m), se puede
estimar usando la ecuacidn aplicable a la frecuencia del transmisor, en la que P es
la potencia de salida nominal maxima del transmisor, en vatios (W), segun el
fabricante del transmisor.

Nota 1: A 80 MHz y 800 MHz, se aplica el rango de frecuencia superior para la
distancia de separacion.

Nota 2: Estos datos orientativos pueden no ser aplicables en todas las situaciones.
La propagacion electromagnética estd afectada por la absorcidon y reflexidén en

estructuras, objetos y personas.
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Anexo C - Instalacion de controladores en Windows Vista

Asistente para instalacion

Seleccién

iDesea que Windows se
conecte a Windows Update
para buscar software?

No por el momento

Si su hardware viene con un
CD o disquete de instalacion,
insértelo ahora

Instalar automaticamente el software
(recomendado)

El asistente ha terminado de
instalar el software para ECG-
>View

Finalizar
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Anexo D - Interoperabilidad
El Software Eccosur IOP, incorpora el uso de funciones RIS-PACS-HIS para:

atender turnos de un listado (WorkList) disponibles en un RIS o HIS, v
enviar informes y/o partes de un estudio, al PACS de las érdenes atendidas.

Luego de instalar e iniciar el Software Eccosur IOP, se agrega

el icono de EccoBridge al area de notificaciones de Windows.

El software EccoBridge funciona como intermediario entre Eccosur y el HIS

Licencia. Para mas informacidon, contactese con el equipo de Ventas o PostVenta

@ El Software Eccosur IOP se instalan en C:\EccosurlOP, y se habilita con una
de Ekosur SA.

utilizar las funciones RIS-PACS-HIS. Ante cualquier inconveniente, comuniquese

® El Software Eccosur IOP requiere una correcta Instalacién y Configuracion, para
con el administrador de Tecnologia Informatica de su institucion.

PACS: Sistema de Comunicacidn y Archivo de Imagenes.

® RIS: Sistema de Informacion Radioldgica.
HIS: Sistema de Informacidn Hospitalaria.

1. Sistema con Interoperabilidad
Luego de haber:

ejecutado el Software Eccosur |OP,
habilitado las funciones de IOP, y
configurado correctamente el sistema,
la Pantalla de Inicio muestra habilitado el nuevo botdn Ordenes (referencia A), vy

dos nuevas columnas, IOP y PDF (referencia B).

P ECG View, - o %

1003 00:000-00:00:000/(00:010 000

\

Ejemplo de Pantalla Inicio Software Eccosur IOP

2.Pasos a seguir en un estudio completo con Interoperabilidad
El circuito completo de atencion de pacientes desde una WorkList comprende:
Atender una orden.
Realizar un Estudio.
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Revisar el registro, hacer mediciones y confeccionar el informe.
Enviar el Informe y/o partes del Estudio.

si el estudio y/o el informe existen previamente, se los puede Asignar a una orden

del RIS/HIS y Enviarlos, sin la necesidad de realizar un nuevo estudio y/o informe.

El sistema permite realizar estudios convencionales, sin interoperabilidad, vy
vincularlos, posteriormente a una orden de la WorkList.

Paso 1. Atender una orden
Presionar el botdn Ordenes de la pantalla Inicio del Software IOP (referencia A),

para desplegar la pantalla Seleccion de Orden de Entrada con el Listado de

Ordenes disponibles para la atencion (WorkList).

||

Ejemplo de Pantalla Seleccién de Orden de Entrada

Posicionarse sobre la orden a atender (haciendo click con el botdén izquierdo del
mouse, o utilizando los cursores) y presionar el botdn:

Enter - Atender Orden, para iniciar la atencién (Paso 2a), o

F2 - Asignar a estudio adquirido, para asociar un estudio previo (Paso 2b),

realizado de manera convencional, sin interoperabilidad.

Comuniquese con el administrador de Tecnologia Informatica de su institucion
para agregar, o quitar, columnas de la pantalla Seleccion de Orden de Entrada.

Paso 2a: Atender Orden
Al presionar el botdn Enter - Atender Orden, en la pantalla Selecciéon de Orden de

Entrada (Paso 1), se ingresa a la pantalla de edicién de Datos de Paciente con una

advertencia de Edicion Restringida.

Editar: One. Secondary Capture Image

e I e I

Ejemplo de Pantalla Editar datos del Paciente con Edicion Restringida
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ECG View

® Al pasar el mouse sobre un campo no editable, el puntero cambia al simbolo @.

La Configuracién IOP determina si se habilita, o no, la pantalla Edicién de Datos
/ h \ del Paciente en esta instancia, y la edicion de datos que permita el RIS/HIS.

Luego de editar los datos (que se puedan editar), Enter - Aceptar permite acceder

a la pantalla Nuevo Estudio con Ediciéon Restringida.

Nuevo Estudio ECG
Paciente: One. Secondary Capture Image

Enter - Aceptar

Ejemplo de Pantalla Nuevo Estudio con Edicion Restringida

® Al pasar el mouse sobre un campo no editable, el puntero cambia al simbolo @.

f La Configuracion IOP determina si se habilita, o no, la pantalla Edicién de Datos
del Estudio en esta instancia, y la edicidn de datos que permita el RIS/HIS.

Luego de modificar los datos (permitidos), de presionar el botdn Enter - Aceptar,
y de completar la secuencia del estudio, a traves de:

< la pantalla Interrogatorio Previo (Ver 6.1.2. Interrogatorio Previo),

¥ el registro (Ver 6. 2. Pantalla de adquisicion),

< la Revision del estudio (Ver 7. Revision), y

< el Informe (Ver 8. Reporte),

el estudio, y el informe que se haya generado, quedan asociados a la orden atendida
y disponibles para enviar al PACS (Ver Paso 3).

Paso 2b: Asignar a estudio adquirido

Al presionar el botdn F2 - Asignar a estudio adquirido, en la pantalla Seleccién de
Orden de Entrada, se accede a la pantalla Asignar orden a estudio previo, que
muestra la derecha los datos de la orden seleccionada, y a la izquierda los estudios
disponibles realizados de manera convencional, sin interoperabilidad (Ver Titulo
6 Realizar un Estudio), o importados con las Herramientas para Gestionar

Estudios (Ver Titulo 10.4 Importar estudios).
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Asignar orden a estudio previo

[Descripeite 74n de estuai

Ejemplo de Pantalla Asignar orden a estudio previo

Para vincular un Estudio (izquierda), con la orden atendida del RIS/HIS (derecha),
se debe seleccionar el Estudio correspondiente (con el botdn izquierdo del mouse,
o los cursores), presionar F2 - Asignar orden, y confirmar que la informacion

presentada en la ventana emergente de Confirmacion sea correcta.
Confirmacidon n

Los datos provenientes del RIS prevalecen y modifican los datos originales del
estudio previo (ejemplo: nombre y apellido del paciente, fecha de nacimiento, etc).

Luego de confirmar presionando el botdn S-Si en la ventana de Confirmacion, se
accede a la pantalla de edicidon de Datos de Paciente con Ediciéon Restringida.

Editar: One. Secondary Capture Image

SECONDA

Enter - Aceptar Esc- Cancelar

Ejemplo de Pantalla Editar datos del Paciente con Edicion Restringida

® Al pasar el mouse sobre un campo no editable, el puntero cambia al simbolo @.

La Configuracion IOP determina si se habilita, o no, la pantalla Edicién de Datos
del Paciente en esta instancia, y la edicion de datos que permita el RIS/HIS.

Luego de editar los datos (que se puedan editar), presionando Enter - Aceptar se

accede a la pantalla Nuevo Estudio con Ediciéon Restringida.
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ECG View

Nuevo Estudio ECG
Paciente: One. Secondary Capture Image

Enter - Aceptar Esc - Cancelar

Ejemplo de Pantalla Nuevo Estudio con Edicion Restringida

La Configuracion IOP determina si se habilita, o no, la pantalla Edicién de Datos

® Al pasar el mouse sobre un campo no editable, el puntero cambia al simbolo @.
A del Estudio en esta instancia, y la edicidén de datos que permita el RIS/HIS.

Luego de modificar los datos (permitidos), presionar Enter - Aceptar, y confirmar

los cambios en la ventana emergente de Confirmacion, presionando el botdon S-Si,

Confirmacién n

el estudio, y su informe si existiese, quedan asociados a la orden atendida y

disponibles para enviar al PACS (Paso 3).

Paso 3. Enviar al PACS
Luego de completar el Paso 2a, o el Paso 2b, en la columna IOP, del area Listado
de estudios, de la Pantalla de Inicio, el estudio/informe asociado a la orden

atendida presenta el icono &.

< ECG View - a X

©

Nuevo Estudio

Importar

5)

Exportar

v
L]
Amm"muw“remm E

00:00: 000-00: 00; 000,00; 00;
=
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@ Los estudios con &2 en la columna IOP estan asociados a una orden del RIS/HIS.
Los estudios con €2 en la columna IOP NO se asocian a érdenes del RIS/HIS.

Cuando se realiza el envio al PACS, se transfiere informacién del estudio y un
PDF Representativo. El contenido del PDF Representativo depende de la
informacioén en la pantalla de previsualizacién al momento del envio, pudiendo por
ejemplo incluirse el informe completo, o alguna seccién particular del estudio.

Desde la pantalla de Previsualizacion del estudio (ver Titulo 7.2 Datos de ECG) se
puede enviar del registro de ECG.
Desde la pantalla Previsualizacion del Informe (ver Titulo 8.4. Previsualizacion e

impresion del reporte) se puede enviar el Informe con el registro de ECG.

[ Prewsuaizacien - o x P Preveusizacen - o x
[II=[=T@Te .3 a0 HHOCIEEN =
Aache A | Contguracion g Colores PO FOF Representatno Sake Aanche A Contguracenll  worre PO PO Representatns. Sake

AR R S T S TR e TR T T TRITTI i Estudio Flectrocardiogrifico i
HEEEIDENEEEEIBENEENE N AN A EE AR B SR EE| e Pl pARLO, URANGA. Fock de Nachmente 10199 S Mascuine
SEBEE o v, ok
o e
Tipe de Paciente:
Médice Operader: ANGRISANI M. ALETANDRA Midico Dertuador:
. — A
1 £ I 2 55 ) 5 3 = 5 = ] Ei i E S S L torvalo RR_ |65 s Tntervalo ORS (0w | Sogmento ST |4 w1
=l _ T moRsen leas GePwn vy | [ T L
Previsualizacion del estudio Previsualizacion del Informe

En ambas pantallas, al presionar el botéon PDF Representativo, el sistema primero
hace una copia en pdf del estudio/informe; seguido informa el resultado mediante

una ventana emergente de Informacion.

Informacicn n

®

Enter - Ok

Luego de que el usuario presiona el botdn Enter - Ok, el sistema inicia el envio al

PACS, y presenta una barra de progreso.

f" Subiendo PDF representativo.

Al finalizar la exportacion, el sistema informa el resultado mediante una ventana

emergente de Informacion.

ECG View B

®

Enter - Ok

Para finalizar, se debe presionar el presiona el botén Enter - Ok.

El Software Eccosur IOP envia el estudio/informe, en un uUnico archivo decm que
contiene el pdf e informacién adicional, embebidos en un formato DICOM.
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En la columna PDF, del area Listado de estudios, de la Pantalla de Inicio, los

estudios/informes exitosamente enviados al PACS presentan el icono @

< ECG View - X

)

Nuevo Estudio!

F3 - Revisidn importar

(5]

F4 - Informe Exportar

3 [
FS5 - Comparar L | “ “ r|
.J\ - it J

‘| Al “', AN A‘, _.—~-.|/ Lf—fj \—nﬁ A T T TV T T T

LL s

I
RUAE

FL | i |
| _»\_m.,q — ot J'\U‘_,\_»A.“L“._/\_,_,_\'

| —
|

|
I

|
] = ‘v .

I
< _h'll “r—— S

Personalizados || classic

@ Los estudios/informes con ﬁ en la columna PDF fueron enviados al PACS.
Los estudios/informes con &3 en la columna PDF NO fueron enviados al PACS.

Si el sistema PACS lo permite, es posible enviar varios PDFs Representativos a una
misma orden atendida.
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